PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES
REGIONAL SANTANDER

FORMATO PARA PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O

Cédigo Regicnat

66

ICodigo Centro

101068

Fecha Elaboracion

20 de marzo de 2019

SERVICIO NACIONAL DESPACHO DIRECCION Versian FEBRERQ 2019 - 2,19
DE APRENDIZAJE
DATOS DEL CONTRATISTA
Nom tsta:
Corres olecttanics omratste: ciayaianadiaz@eme com N i 72050
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE | Es daclarante de renta? NO Es Pensionade? NO
Sus ingresos en el 2018 Superaron $46,418,000 |—I\3‘6——h Induceién S5T Presta Servicios Excluidos de IVA 7 NO
Banco al cual consignar: [ BANCOLOMBIA Tipodecta | AHORRQOS N° Cuenta | 29174198282
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumpilir con el objeto de su contrato? NO en el 2%'19 supera los $ 113.091.000 NOD

DATOS DEL CONTRATO ¥ PERIODO GBJETO DE PAGO

N° del contrato: 802337/2019 l N®* Compromiso SHF [ 8519
Valor Total del Contrato $19918333] N° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 18.500.000 2 Del 01/03/2019 Al 3jo3fzo19 $ 1.850.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 16.650.000 Comisiones $0.00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO QBJETO DE PAGO

Ingresos por hanorarins $ 1.850.000 Tanfa de Retencion an la Fuente ART 383° 0,00%
Ingresos por comisiones 50 Retencion en la Fuente del Periodo 30
Ingresos de oftos meses cobrados en el mes 50 Menos, Retefuente Comisicnes 40
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 1.850.000 Menos, Retefuente Otros [ngresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $4.210.425 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGQ 50
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL. NETQ A PAGAR
Marzo Febrero Valor Base relencitn en la fuente|  1.210.42500] TARIFA
N° Planifla PILLA, o , N° Radicacién pago 88 I 8333680907 Valor Base retencidn en la fuente ICA| 1 613 900,00
Ingreso Base de Cotizacidn - IBC 828.116 828.116 Valor base WA 0,00
Aporte ohlgatorio a sequrigad social salud 103.600 {4 103.800 VA (S es RESPONSABLE) 0,001 19%
Aporte obligaterio a seguridad social Pensidn 132 500 132.500 Menos Reiencion en la Fuente 0,00 0.00%
Aporte obligaterio a Fonde de solidaridad Pensional - [i] Menas Retencion VA 0,00 15%
ARL | 3 4400 [ 4400 Reteica - 8299 0,000 0,600%
Apories voluntarics a Fondo de pensicnes Obligatorias $ - - .00
Aporles voluntaries a cuentas AFC [ - - .00
Aporte voluntaric a Fondos de pensiones voluntarias $7 128.000] § - - 0.00
Intereses Prestamo de Vivienda  § 3.427.000 g -
Aportes pensién de inarescs de olros meses cobrados en of meg § - Oftras Retenciones 000 0.000%
Apories salug de ingresas de olros meses cobradosenelmes | $ - Olras Relenciones 0,00} 0.000%
Aportes AR L de ingresos de gtros meses cobrados en el mes_§ § - Otras Retenciones 0,00| 0.000%
 Dependientes hasta L3 1.096 640 $ -
| Salud hasta g 548,320 $ - Descuentos de Libranza 0.00
Renta Exenta 25% 3 8.224 800 $ 403 475 Descuentos de embargo {Si iene) 0,00
Refencidh en Ia Fuente Conlingente $ VALOR A PAGAR § 1.850.000,00

SON: UN MILLON OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL, PESQS M/ICTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Captar vacantes on ¢l aphcativo de empleo de acuerdo a 1a demanda en el APE.

Apoyar al proceso de atencidn de 1as remisiones administrativas

Apoyar el sequiniento a los indicadores de gestion y producto de la alencion a poblacion victima y vulnerahle
Las gemas gue se hagan necesarias y especiicas para la Agencia Publica de Emplec. 10. Atender oportunamente 1os requennuentos gue re
Las demas que se requieran para et cumplimiento del objeto cenlraclual especifico para ta Agencia Publica de Empleo

Apayar a la Agencia Pilblica de Empleo en todas las acciones de intermediacion laboral que se generen por convoratarias especiales, eje

Apoyar a la Agencia Publica de Emplea, en los demas procesos relacionados con la atencion a los buscadores de empleo, viclimas del des
Participar ¢n los espacios de concertacién de acciones, asi como asi come en los eventos de promecion y divulgacion de la ofesta st
Apoyar a la Agancia Puablica de Empleo en todos los procescs, especialmenta en la atencidn de los beneficiarios de los fallos de restit
Asistir a los Centros Regionales de Atencion y Reparacion a Victimas CRAVY y puntos de atencion de Poblacion Viclima, segln cronograma

PARA LOS EFECTQS LEGALES CERTIFICQ, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTQ, QUE:;

1 Cumpli a cabalidad las astividades det abjete contractual arriba descrilas; 2. Los documentos soportel
suministrados contienen el pago de Segundad Social en Salud y Penstdn, los aportes valuntarios a cuentas AFC]
y FVF, por los ingrescs recibidos en el mes anterior del conlrata objeto de cobro en esla plamia y certifico que no|
han side ulitzades en ta disminucion de la Base de Retencion en la Fuenle en ningan afra conlrato; 3. El numera
de trabajadores contraladas para cumplir con el desarrollo dei nhjeto contractual corresponden a lo indicado en

<

VY

esla planilla; 4. Toda la informacion aqui suministra es veridica, 5. He leido y entendido la descripcion de cada)
una de los campos aguil diligenciados.

LEINY DIANA. DIAY PATING
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISCR DEL CONTRATC

En mi calidad de Supervisor del contralo de preslacion de servicios personales aqui relacionade, CERTIFICO
1.- Que El Contratista cumglié a cabalidad fas abligaciones conlracluales pacladas,
[2 - Que Ef Contratisia desarolld las aclividades descritas en el presenie mforme, géntr

B.- Gue he verificadoe el pago de los aporles obligalarios al Sistema General de gurl d Social realizados por
2| contralista por los ingresos recibidas en el mes anterior por medio de la planilla 1LA relacionada en el

del periode de cobra;

O

Aulgreen el presente page
E! Supervisor,

Gudid il

Erresenie informe y que Ins mismos han sido linuidados de confarmirad con las nognas wgrnlt";

ELAUDIA MARQELA MURILLO SALGUERD
PR

ESIONAL GO

EL QRDENADOR DEL

GO

QRLANDD ARle‘AmzA
NIBECTAD RPELINAAL

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritag por el cunlr@hsla y bnr 8] supervisor del contrata arribd relacionadn, autorizo el prasente pago-

010.071,252.!



INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

Bucaramanga, 20 de marzo de 2019

Senor (a)

CLAUDIA MARCELA MURILLO SALGUERO
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. CO1.PCCNTR.802337
Coordinadora

Agencia Publica de Empleo

Bucaramanga

Asunto: Informe mensual de ejecucion
contractual Mes Marzo del afo 2019

Referencia: CO1.PCCNTR.802337 del 2019

Leidy Diana Diaz Patifio identificada con la cédula de ciudadania No. 63.547.550 de
Bucaramanga, en mi calidad de Contratista del SENA, en la Agencia Publica de Empleo, en
cumplimiento del Contrato de Prestacién de Servicios de la referencia, a continuacién presento
el Informe de actividades realizadas en el mes de marzo

Valor y forma de Pago: E! vaior de los honorarios mensuales se pactd dentro de los rangos
Estipulados en la tabla de honorarios establecida por la Secretaria General,

CDP: Para sufragar el pago de los honorarios del {los) contrato(s), se cuenta con el Certificado
de Disponibilidad Presupuesta! No. 2619 de fecha Enero 14 de 2019.

Se fija como valor total para cada uno de los contratos la suma de DIECINUEVE MILLONES
NOVECIENTOS DIECIOCHO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS 00/100 M.N.
($19.918.333) Incluido Iva. Esta suma sera pagada por el SENA al contratista de |a siguiente
manera: a) Un pago proporcional por los dias ejecutados durante el mes de febrero de 2019
b) pagos iguales mensuales por los meses de marzo a diciembre de 2019 por valor de UN
MILLON OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS 00/100 M.N. ($1.850.000) cada uno.

Plazo: diez (10) meses y veintitrés (23) dias sin exceder la presente vigencia, hasta el 31 de
diciembre de 2019. :

OBJETO:
Prestar los servicios de apoyo para la Agencia Publica de Empleo, con el fin de desarrollar
las actividades que conllevan a cumplir con los procesos relacionados para la atencion

de la poblacién victima de la violencia, usuarios buscadores de empleo y poblaciones
vulnerables.

GTH-F -062 V.05




CONTRACTUAL

e INFORME MENSUAL DE EJECUCION

CLAUSULA (No. de clausula donde se encuentren las obligaciones del contratista)

No

Obligaciones

Acciones realizadas

Evidencias

1

Apoyar a la Agencia Publica de Empleo
en todas las acciones de intermediacidn
laboral que se generen por
convocatorias especiales, ejecucion de
convenios, convocatorias de flujos
migratorios, asi como eventos de
promocion y divulgacion en la regional
correspondiente y atencidn en oficinas
Méviles, llevando a cabo el
correspondiente registro de cada accion
en el aplicativo de intermediacién
Laboral de la Agencia Publica de
Empleo.

Se realiza atencidn a
poblacién victima en el
municipio de Girén y en la
oficina principal de la
Agencia Piblica de Empleo

Se realiza acompafamiento
evento Red unidos

Anexo
asistencia

Captar vacantes en el aplicativo de
empleo de acuerdo a la demanda en el
APE.

Se realizan postulaciones a
diferentes vacantes seguin
solicitud de los usuarios

Apovyar a la Agencia Publica de Empleo,
en los demas procesos relacionados
Con la atencion a los buscadores de
empleo, victimas del desplazamiento
por la violencia y a poblaciones
vuinerables sobre los servicios que
brinda ia APE.

Se realizan postulaciones a
diferentes vacantes segtn
solicitud de los usuarios,
poblacion victima del
conflicto armado y
poblacion regular.

Anexo
fotografias

Participar en los espaciocs de
concertacion de acciones, asf como as/
como en los eventos de promocién y
divulgacion de la oferta institucional en
los diferentes espacios convocados por
ta Unidad para las Victimas.

Se realiza visita a los
puntos de atencion a la
poblacién victima del area
metropolitana, divulgando la
oferta institucional SENA.

Anexo
fotografias

Apoyar a la Agencia Ptblica de Empieo
en todos los procesos, especialmente
en la atencién de los beneficiarios de
Los fallos de restitucion de tierras,
sentencias de justicia y paz.

Se realiza atencion a caso
restitucién de tierras bajo el
radicado 680013121001
2016 0011101 del sefior
Pacifico Garcia Sanchez

Asistir a los Centros Regionales de
Atencidn y Reparacién a Victimas
CRAV y puntos de atencidn de
Pablacion Victima, segun cronograma
Establecidc y validado por el
coordinador de la Agencia Pubilica de
Emplec. En cumplimiento del Artfculo
122 de la Ley de Victimas.

Se realiza visita dos dias
por semana al CRAV del
municipio de Giron en
donde se brinda la oferta
institucional SENA a la
poblacion victima del
conflicto armado.

Anexo
fotografias

GTH-F -062 V.05




INFORME MENSUAL DE EJECUCION

CONTRACTUAL
7 | Apoyar el proceso de atencidn de las | Se realiza apoyo en el Anexo
remisiones administrativas. proceso de remisiones fotografias

administrativas segan
solicitud de la unidad de
Victimas

8 | Apoyar el seguimiento a los indicadores
de gestion y producto de la atencién a
poblacion victima y vulnerable.

Se realiza atencion a
poblacion victima en el
municipio de Girén y en la Anexo
oficina principal de la fotografias
Agencia Puablica de Empleo,
en donde se brinda la oferta
institucional y se realiza
acompanfamiento al

especifico para la Agencia Plblica de
Empleo

usuario.

9 | Las demas que se hagan necesarias y | Se atiende solicitudes de la Anexo
especificas para la Agencia Publica de | goordinacién de la APE en fotografias
Empleo. forma oportuna.

10 | Atender oportunamente los | Se atiende solicitudes de la Anexo
requerimientos gue realice el supervisor | coordinacién de la APE en fotografias
del contrato. forma oportuna.

11 | Las demas que se requieran para el | Se atiende solicitudes de la Anexo
cumplimiento del objeto coniractual | coordinacién de la APE en fotografias

forma oportuna.

A continuacion relaciono los desplazamientos gque realicé previo a la presentacion de este
informe. Una vez finalizado cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto informe
(formato informe legalizacion desplazamiento- contratista GTH-F-087), en el que
relacioné las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento. Cada informe
cuenta con el visto bueno del Supervisor, se constituye en soporte de la legalizacidn de los
desplazamientos realizados y forma parte integral del presente Informe de ejecucion

contractual, el cual relaciono asf:

FECHAS DE DESPLAZAMIENTOS

ITEM | No DE LA ORDEN LUGAR DE

DE VIAJE DESPLAZAMIENTO INICIO FINALIZACION
1.
2,

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado ef contratista, adjuntaré el respectivo informe que
la soporte. En caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacion de informe
de sjecucion contractual, debera reportarlo en el siguiente informe de ejecucion contractual.

GTH-F -062 V.05




2R INFORME MENSUAL DE EJECUCION
N CONTRACTUAL

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: documentos enunciados como evidencias
del cumplimiento de las obligaciones contractuales y los desplazamientos realizados, fotocopia
de |a planilla- recibo de pago de aportes a salud, pensiones y ARL, 8333680907 expedido por
miplanilla asistida correspondiente al mes de marzo del afo 2019.

Evidencias en () folios

Cordialm

Firma

LEI IAZ PATINO
Contratista

C.C. No. 63.547.550 DE B/IMANGA

Recibi a satisfaccion:

Firma ICLUAA ”O s& .
CLAUDI ARCELA MURILLO SALGUERO
Supervisor[a) Contrato CO1.PCCNTR.802337 de 2019

GTH-F -062 V.05




EVIDENCIAS DOCUMENTALES PERIODO DEL 01 DE MARZO AL 31 DE MARZO DE 2019

ATENCION A POBLACION VICTIMA MUNICIPIO DE GIRON — DIVULGACION OFERTA TITULADA AMPLIACION
DE COBERTURA




ATENCION A POBLACION VICTIMA MUNICIPIO DE GIRON — OFERTA MICRORUEDA DE EMPLEO 18 DE MARZO
AREA CONSTRUCCION




ATENCION A POBLACION VULNERABLE RED UNIDOS




ATENCION A POBLACION DISCAPACIDAD AUDITIVA
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C.C. 63.547.550 DE B/MANGA
CONTRATO No. CO1.PCCNTR.802337



Pag. 1 de 1

Sefor(a): LEIDY DIANA DIAZ PATINO
No. Identificacion: CC 63547550

Direccion: CLL 68 8-02

Teléfono: 6706737 Fax:
Ciudad: BUCARAMANGA

Niimero de Planilla 8333680807
CITE ESTE NUMERO PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO

Respetado sefier(a)

Con atento salude, informamas que Compensar Operador de Informacién procesd el siguiente pago realizado
por medio de:

compensar i miplanilla.com

LEIDY DIANA DIAZ PATIRO 1

cC 63547550

Marzo 2018
| Marza 2018
Vinizo, 2019

1000000439
1001
30

ARL SURA

TIPO DOC.: ce
NO. DOCUMENTO: BIMTEE0
APELLIDOS Y NOMBRES DIAZ PATING LEIDY DIANA

E£PS04G 230301 n 828.116 828116 828.116 <] IMEOD | 132500 4.400 o

TIRC DGC..
MO, DOCUMENTO:.
RPELLIDOS ¥ MOCMBRES

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



