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DATOS DEL CONTRATISTA

a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato?

en el 2

19 supera los $ 113.091.000

Nombres ido ntratista:

Carreo stchenics contrathts; | e = | cc. | TS |wnwdoconaoa] 75008
Régimen del IVA: [ NO RESPONSABLE | Es declarante de renta? NO Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2018 Superaron $46.418.000 Ué_ Induccién SST S| | Presta Servicios Excluidos de IVA ? NO
Banco al cual consignar: [ BANCO COLPATRIA Tipo de cta N°Cuenta [ 1332025992

Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus in%resos del contrato suscrito con la Entidad NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

N° del contrato: 803703/2019 N° Compromiso SIIF L 12119
Valor Total del Contrato $38.023.980f{ N °Pago Periodo objeto de pago 7 Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 24.040.968 5 Del 01/06/2019 Al 30/06/2019 $ 3.679.740,00
Nuevo Saldo del Contrato $20.361.228] Comisiones $ 0,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $3.679.740 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0,00%
Ingresos por comisiones $0 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.679.740 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.445.105 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Valor Base retencién en la fuente 2.445.105,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | ... 8492722638 Valor Base retencion en la fuente ICA|  3.260.140,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC b 1.471.896 1.471.896 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud b 184.000 184.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a sequridad social Pensién 235.600 235.600 Menos Retencion en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional b - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL Il 15.400 15.400 Reteica 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias ¢ - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - 3 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.128.000] & - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda _ $ 3.427.000 $ -
Aportes pension de ingresos de otros meses cobrados en el med § - Otras Retenciones 0,00{ 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes | $ = 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%
i $ 1.096.640 $ =
Salud hasta $ 548.320 $ = Descuentos de Libranza| ~ 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.224.800 $ 815.035 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.679.740,00

SON: TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Orientar formacion presencial de la competencia transversal: Com

Participar en las actividades y reuniones planeadas por el SENA.

prender y producir textos en ingles en forma escrita, auditiva y oral.

Orientar en la utilizacion de diferentes herramientas que le ayuden al aprendiz a mejorar su nivel de inglés.
Participacion en la reunién mensual del equipo de instructores de bilingiiismo.
Uso correcto de las plataformas BLACKBOARD y SOFIA PLUS y demés espacios propuestos para el proceso de formacion.
Llevar a cabo el desarrollo de las guias con cada una de las fichas asignadas.
Desarrollar actividades de refuerzo para afianzar nuevos conceptos.

uno de los campos aqui diligenciados.

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 soporte
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los aportes voluntarios a cuentas AFC
y FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no
han sido utilizados en la disminucién de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato; 3. EI nimero
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en|
esta planilla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcién de cada
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EL CONTRATISTA

JOHN WILLIAM VERGARA ORREGO

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

NTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios pérsonales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Conlratista cumplié a cabalidad las obligaciones contracluales pactadas;
2.- Que El Contratista desarroll¢ las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;

B.- 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 relacionada en el
resente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago.

El Supervisor,
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OSCAR JULIAN GELVEZ LOZANO

COORDINADOR ACADEMICO

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba relaci

EL ORDENADOR DEL PAGO

RAUL CASTELLANOS CORREDOR
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02(E)

onado, autorizo el presente pago:
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Piedecuesta, 19 de junio 2019

Sefior (a)

OSCAR JULIAN GELVEZ LOZANO

SUPERVISOR(A) CONTRATO No CO1.PCCNTR.803703 -2019

Coordinador Académico

Centro de Atencion al Sector Agropecuario

Piedecuesta
Asunto: Informe mensual de ejecucion
contractual Mes Junio Afio 2019

Referencia: No CO1.PCCNTR.803703 del
ano 2019

John William Vergara Orrego, identificado con la cédula de ciudadania No. 79.677.627 de
Bogota en mi calidad de Contratista del SENA, en formacién titulada y complementaria y/o
virtual en cumplimiento del Contrato de Prestacién de Servicios de la referencia, a
continuacion, presento el informe de actividades realizadas el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: El valor total del presente contrato es maximo de TREINTA Y
OCHO MILLONES VEINTITRES MIL NOVECIENTOS OCHENTA ($ 38.023.980) PESOS
MCTE. Incluido IVA de conformidad con el régimen tributario al que pertenezca EL
CONTRATISTA. en pagos mensuales, cada pago sera proporcional a los dias de ejecucién
del contrato en el periodo, el valor que corresponde a la prestacion del servicio durante un
mes contable, esta suma sera cancelada por el SENA al CONTRATISTA en pagos
mensuales de, TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS
CUARENTA ($ 3.679.740) PESOS MCTE.

Los honorarios seran pagados por el SENA al contratista de acuerdo al cronograma definido
por la Direccion Administrativa y Financiera de la Direccion General, en la cuenta de ahorros
No. 203225198 del Banco de Bogotd cuyo titular es EL CONTRATISTA: PARAGRAFO
PRIMERO: El cambio de cuenta por parte del contratista debera ser informada al supervisor
del contrato con el fin de surtir los tramites pertinentes. PARAGRAFQ SEGUNDO: para que
el SENA pueda adelantar los tramites administrativos para el pago, EL CONTRATISTA debe
acreditar previamente el cumplimiento de los requisitos del pago, tales como la certificacion
expedida por el supervisor del contrato, en la que acredite el cumplimiento a entera
satisfaccion del objeto y obligaciones del contrato en el respectivo periodo y la certificacion
de aportes al sistema general de Salud, Pension y Riesgos Profesionales, asi como los
demas documentos necesarios para el pago.

Plazo: Sera hasta el 16 de diciembre de 2019.

CLAUSULA PRIMERA:

GTH-F-062 V.05
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

OBJETO:

Contratar servicios personales de caracter temporal para orientar formacion titulada,
complementaria y/o virtual conforme a los modelos formativos establecidos del CASA.

CLAUSULA CUARTA:
No : Obligaciones Acciones realizadas Evidencias
l. Orientar a aprendices el desarrollo | Orientar el proceso de Reporte de

de competencias de la
competencia transversal:
Comprender textos en Ingles en
forma escrita y auditiva; "Producir
textos en inglés en forma escrita y
oral dentro del programa de
formacion titulada y
complementaria y/o virtual.

formacioén en las fichas
asignadas y asociadas a

~SOFIA PLUS y procurar el

acompafamiento a los
aprendices y asi
garantizarles su
crecimiento y desarrollo
personal y académico

tiempos SOFIA
PLUS, Portafolio
del instructor.

Aplicar en la resolucion de
problemas reales del sector
productivo, los conocimientos,
habilidades y destrezas
pertinentes a las competencias del
programa de formaciéon asumiendo
estrategias y metodologias de
autogestion y/o afines a su
competencia dentro del programa
de formacioén titulada,
complementaria y/o virtual.

Presentacion de casos,
trabajo en equipo, inglés
para propositos
especificos.

Talleres, guias

Evaluar el proceso de aprendizaje
diligenciando oportunamente los
formatos correspondientes.

Verificar el proceso
acadéemico de los
aprendices a través de los
diferentes instrumentos de
evaluacion aplicados en el
transcurso de la formacion.

Instrumentos de
evaluacion.
Centro de
calificaciones de
Blackboard.
Reportes de
juicios
evaluativos.

Reportar en el sistema SOFIA
PLUS en un plazo maximo de tres
(3) dias. Todas las actividades de
acuerdo con los procesos que son
de su responsabilidad

Reporte de inasistencias de
los aprendices, eventos
para el registro de tiempos
de actividades académicas
del instructor, calificacion

Reporte de
inasistencias,
reporte de
tiempos en
SOFIA PLUS.

GTH-F-062 V. 05
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

garantizando la calidad de la | de los resultados
informacion y su coherencia con el | aprobados.
proceso formativo.

V. Cumplir el objeto del contrato | Desarrollar el proceso de Eventos de
descrito en los horarios y lugares | formacién en los horarios y | aprendizaje
que el SENA indique. ambientes asignados en el | SOFIA PLUS,

C.A.S.AY la sede aguas portafolio del
calientes, para de esta instructor.
forma garantizar la Horario del
formacioén profesional instructor.
Integral a los aprendices y

fichas asignadas.

VI. | Dar cumplimiento estricto a lagl Socializacién del SGC vy del Eortafollo del
normas que regulan la formacién | o del di instructor y del
profesional integral en el SENA gag[\i?eg.? s aprendiz,

, diligenciamiento de T
la encuesta MECI y los Al e
procesos propuestos los temas qlie
j SGC indique.

VII. | Participar  en procesos de | Hacer parte de actividades | Listados de
promocion de los programas de | que promuevan nuevas asistencia.
formacion, servicios y actividades | ofertas.
de divulgacién tecnologica.

VIII. | Participar en las labores de | Uso de las plataformas Reportes
montaje y puesta en marcha de | BLACKBOARD y SOFIA requeridos en
equipos y maquinarias | PLUS y demas espacios plataformas y
relacionados en procesos | propuestos para el proceso | paginas del
formativos propios de su area. de formacion. SENA.

IX. | Coadyuvar en el proceso de | Orientacion de procesos de | Listados de
ingreso e induccion de aprendices. | induccién en los distintos asistencia

programas de formacion pertinentes a las

ofertados en el Centro jornadas

C.AS.A. programadas
para la induccién
en el area de
bilingtismo en el
C.A.S.A.

A continuacion relaciono los desplazamientos que 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 legalizacion

GTH-F -062 V. 05




f = Q 2.4 INFORME MENSUAL DE EJECUCION
N

CONTRACTUAL

de los desplazamientos realizados y forma parte integral del presente Informe de ejecucién

contractual, el cual relaciono asi:

ITEM | No DE LA ORDEN LUGAR DE

FECHAS DE DESPLAZAMIENTOS

DE VIAJE DESPLAZAMIENTO

INICIO

FINALIZACION

N |—

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado el contratista, adjuntara el respectivo informe
que la soporte. En caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacion de
informe de ejecucion contractual, debera reportarlo en el siguiente informe de ejecucion 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 la planilla- recibo de pago de aportes a salud, pensiones y ARL, 8492722638
expedido por APORTES EN LINEA correspondiente al mes de mayo del afio 2019.

Evidencias en () folios
Cordialmente,

/.%b,\b, v \/uj,afo. %)

John William Vergara Orrego
Contratista
C.C. No. 79.677.627

Recibi a satisfaccion:

Qgcér J:Ii\anecg:};iz Lozano

Supervisor Contrato CO1.PCCNTR.803703 de 2019
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