SENA

N

DE APRENDIZAJE

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES)

REGIONAL CORDOBA

SERVICIO NACIONAL CERTIFICACION COMPETENCIAS LABORALES-CENTRO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO DE CO
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

Nit adquiriente: 899.999.034-1

Cédigo Regional

23

Cédigo Centro

952310

Fecha Elaboracion

Octubre de 2022

Version

MAYO 2022 - 2,22

ID de Proceso

05501-165412

Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 528698
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: ROSSANA CASTANO BARRIOS
Correo electrénico contratista: rcastanob@sena.edu.co C.C. 1.068.667.322 IP/N° de contacto 0
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacién? Es declarante derenta? N Es|Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiore NO Induccién SST | S Presta Servicios Excluidos de IVA ? NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 14299983677
Ha contratado o vinculado dos o més trabajadores asociados Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? NO en el 2022 supera los $ 125'413.200 NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

N° del contrato: 3362200/2022 | N° Compromiso SIIF | 37922
Valor Total del Contrato $35.073.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 3.897.000 9 Del 01/10/2022 Al 3171072022, $ 3.897.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $0 Legalizacion comisiones del periodo $ 0,00

(OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

TURISMO

CONTRATAR LOS SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL COMO EVALUADORES DE COMPETENCIAS
LABORALES EN EL CENTRO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO DEL SENA REGIONAL CORDOBA EN EL AREA DE

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.897.000 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0,00%
Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.897.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.297.175 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Octubre Setiembre Valor Base retencion en la fuente| 2.297.175,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS | = - 4464336088 Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.452.600,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.558.800 [$ 1.558.800 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 194.900 [$ 194.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 249500 [$  249.500 Menos Retencién en la Fuente 0,00| 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL I $ 8.200 [$ 8.200 Reteica - 8299 6.905,00| 0,200%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.522.064] $ - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 3.800.400 $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes pension de ingresos de otros meses cobrados en el meqd $ - Otras Retenciones 0,00/ 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados enelmes | $ - Otras Retenciones 0,00/ 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Dependientes hasta $ 1.216.128 $ 389.700
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $  765.725 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.890.095,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA MIL NOVENTA Y CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

SE REALIZO EVALUCION DE CONOCIMIENTO
SE REALIZO SENSIBILIZACION PROYECTO 3839
SE REALIZO EVIDENCIA DESEMPENO PROYECTO 3337

descripcion de cada

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soportg
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensién, los aportes voluntarios a cuentag
AFC y FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certificol
que no han sido utilizados en la disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato; 3. El
numero de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a Ig
indicado en esta planilla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido I

uno de los campos aqui diligenciados.

‘waa s lorio

ROSSANA CASTANO BARRIOS

EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado,
CERTIFICO:1.- Que EIl Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.- Que EIl Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;

3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados|
por el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionadal
len el presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago.

El Supervisor,

JAVIER EMIRO RAMOS BELLO

PROFESIONAL G02

EL ORDENADOR DEL PAGO

ALFONSO MARIO CORREA NAVARRO
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratistay por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

>

ancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

CIENAGA DE ORO DEPARTAMENTO:
B/ GRANADA 14 CLL8-28 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

ROSSANA CASTANO BARRIOS CASTANO BARRIOS

1068667322

CORDOBA

7900000
I-INDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

4464336088 TIPO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: septiembre PERIODO COTIZACION MES: septiembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIAS DE MORA: 24
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/10/31 NUMERO AUTORIZACION: 9991953319
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 [230301-PORVENIR 1 $ 255.300
SUBTOTAL: 1 $ 255.300
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
890102044 | CCFC55 |CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO 1 $199.400
SUBTOTAL: 1 $199.400
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 8.400
SUBTOTAL: 1 $ 8.400
TOTAL PAGADO: $ 463.100
2022/10/31 1:59 PM USUARIO: SOI - CC1068667322 PAGINA 1 DE 1
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Referencia Valor
1068667322 5463. 100,00
Valor recibido: §463.100,00
Forna de pago: EFECTIVD

Aplica condiciones particulares con el
cliente beneficlarlg”
conserve_este recibo, es el unico
soporte valito para atender cualquier
~reclanaclon. |
con 1a solicitud y aceptacion de i
parte, de 13 prestacion de este
servicio, entiendase que manifiesto
Jerbalnente n autorizacion para el
trataniento de los datos personales que
Joluntarianente he entregado a Efectivo
Ltda., Estos datos pueden ser utilizados
unica y exclusivanente pard 13
Enestac1un de] servicio conuenido.
inea de servicio al cliente: (1)
h510101

servicioalcliente@efecty.com.co
wuw.efecty.con.co
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Proceso Gestion del Talento Humano

Formato entrega de bienes e informacion de ejecucion contractual por el contratista

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA: ROSSANA CASTANO BARRIOS

CIUDAD

MONTERIA

IFECHA

31/10/2022

REGIONAL CCIT- CORDOBA

1.068.667.322

IDEN‘I’!F\CACIOF\

DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO:

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO:

CALLE 24 Y 27 CON AVENIDA CIRCUNVALAR

CO1.PCCNTR.33622200, de 01 de febrero de 2022

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION POR MUTUO . CESION LIQUIDACION ANTICIPADA POR TERMINACION
ACUERDO MUTUO ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA "':a'n‘"’ RESPONSABLES l
on x
NOMBRES Y APELLIDOS TN —EIRMA ]
GESTION DE TIC HERNAN [SAZA GIRALDO )
 d

ADMINISTRACION DE
DOCUMENTOS

DIANA LIZ MORENO ORTEGA

ENTREGA CARNE (A Supervisor
del Contrato en las Regionales y
Centros de Formacién)

SECHE'E/\RIA GENERAL ¢, |

JAVIER EMIRO RAMOS BELLO

t

ALMACEN E INVENTARIOS

Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.col/lnicio.aspx y snexar al formato, garantizando que no tiene elementos a

Su C2100.
1

SERVICIOS GENERALES,
ADQUISICIONES (Administracion
e edificio; Contratacion)

JOSE JAVIER VASQUEZ COGOLLO

.--'--"’:>
—

CONTABILIDAD

ROSIRIS MENDOZA MERCADO

D i

T rn

TESORERIA

ROSIRIS MENDOZA MERCADO

e

\\-\

r—

COORDINACION DE:
AREA/GRUPO/ ACADEMICA

NO APLICA

BIBLIOTECA

YANEIDA CAUSIL PALOMINO

CONTRATACION

ANGELICA TELLEZ ORTIZ

Qﬂc&}@\ &) X@\\Q_S O.

ADMINISTRACION EDUCATIVA

NO APLICA

SUPERVISON DE CONTRATO

JAVIER EMIRO RAMOS BELLO

o<

11 MENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor)

( . ',_'_._v._'
0y (80834

Fima ol Congaras ¢




Version: 1.01
SN SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

7 v PROCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
A RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracién y Control de Bienes SACB, el documento 1068667322
NO ha sido registrado en la Base de Datos y por tanto NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 1 de Noviembre de 2022 a las 11:52:46

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendird cuentas de su utilizacion.
Todo ello segun lo dispuesto sobre este’ particular en la Constitucion Poiitica Nacional Art. 124 y en especial lo

establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002 Resolucién 1378 dn 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacién de Servicios.

[ocumento Informalivo. Para consultas dirijase a la pagina https://miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante
© Q.
Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - irscolén General PR i
‘ Q
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