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FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O
PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

SERVICIO NACIONAL CENTRO AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO DE LOS ANDES-SANTANDER - BIENESTAR APRENDICES

ICédigo Regional

68

ICédigo Centro

954510

SANTANDER Fecha Elaboracién

31 de Marzo de 2023

Versioén

ENERO 2023 - 1,23

ID de Proceso

46138-556319

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electronico contratista:

YERLITH VIVIANA SUAREZ ORTEGA
ysuarezo@sena.edu.co

63.552.643

C.C. IP/N° de contacto

74017

BANCOLOMBIA

NO

Banco al cual consignar: |

ISus ingresos en el 2022 fueron iguales o
superiores a $53'206.000:

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta?

NO [ Es Pensionado? IW
Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | NO
Tipodecta |  AHORROS |N°Cuenta | 31279634449
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023 NO

supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA)

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 4620681/2023 | N° Compromiso SIIF | 7223|
Valor Total del Contrato $18.452.733] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 17.630.000 2 Del 01/03/2023 Al 31/03/2023 $ 1.763.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 15.867.000 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:

Descripcion del servicio prestado) APRENDIZ, EN EL CATA.

PL 10M 14D VR MES 1.763.000

SERVICIOS PERSONALES:PRESTAR LOS SERVICIOS PERSONALES PARA ACOMPANAR LA ASIGNACION Y SEGUIMIENTO DE
LOS APOYOS SOCIOECONOMICOS Y/O ESTIMULOS, EN EL MARCO DEL PLAN NACIONAL INTEGRAL DE BIENESTAR AL

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $1.763.000 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 $1.763.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 1.069.725 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Marzo Febrero Base retencion en la fuente a titulo de RENTA 1.069.725,00 TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacibnpagoSS | oo 4492657779 Base retencion en la fuente atitulo de ICA|  1.432.400,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.160.000|$ 1.160.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 145.000 | $ 145.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 185.600 [$ 185.600 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 6.100 |$ 6.100 Reteica - 8299 0,00| 0,600%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 440.750 } 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFCY AVC $  13.430.466 $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ 13.430.466 | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 4.241.200 $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - Otras Retenciones 0,00( 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - Sobretasa Bomberil 0,00| 10,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ -
Dependientes hasta $ 1.357.184 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Salud hasta $ 678.592 $ - Descuentos de embargo (Si tiene)| 1.763.000,00
Renta Exenta 25% $ 2.792.123 $ 356.575
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $0,00

SON: CERO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Se realizo primera reunién con los aprendices beneficiarios a Apoyo de sostenimiento Regular 1 y Monitorias,Reunién de seguimiento
Regular Y FIC,Calificacion y Priorizacion de los aprendices a través de SOFIA PLUS — Constitucion Lista de elegibles — FIC, Regular
Adjudicar a través de la plataforma de Sofia plus — Apoyo de sostenimiento FIC Y REGULAR I 2023,Generacion reporte de aprendices califi
calificados y priorizados Apoyo de sostenimiento Regular 1 2023 y FIC, participacion Taller de habilidad para la vida aprendices
beneficiarios FIC y REGULAR,Divulgacion de las convocatorias a los voceros e instructores a través de WhatsApp vy blog institucional
Proyectar Circular Términos y Condiciones Convocatoria I - 2023 Apoyo de Alimentacion Temporal | SENA CATA,Proyectar presentacion Divu
Convocatoria Apoyo de sostenimiento FIC, Proyectar Boletines Listado de posibles elegibles convocatorias | Regular.y Monitorias,Atende)
inquietudes y solicitudes a los aprendices e instructores referentes a las convocatorias,Proyectar resolucién desembolso pago Apoyo Fl
Proyectar informe trimestral y ejecutivo Apoyos Socioeconomicos,Se dio brindo respuesta a Solicitud Correo electrénico — Supervisora

suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los

han sido utilizados en la disminucion de la Base de Retencién en la Fuente en
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contrac

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

y FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no|

esta planilla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion de cada|

aportes voluntarios a cuentas AFC

ningun otro contrato; 3. El nimero
tual corresponden a lo indicado en

YERLITH VIVIANA SUAREZ ORTEGA
EL CONTRATISTA

CERTIFICA

CION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
P.- Que El Contratista desarroll6 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
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

El Supervisor,

Autorizo el presente pago.

EIMY LINETH JAIMES ALVARADO
PROFESIONAL G02

EL ORDENADOR DEL PAGO

YADIMYR OSWALDO GARCIA REYES

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratistay por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63552643 NUMERO PLANILLA: 4492657779  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YERLITH VIVIANA SUAREZ ORTEGA || pER|IODO COTIZACION OTROS MES febrero ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES febrero ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: ENCISO DEPARTAMENTO: SANTANDER DIAS DE MORA: 34
DIRECCION: CARRERA45-29 TELEFONO: 6616839 | | FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/04/13 NUMERO AUTORIZACION: 9993964944
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $99.000 $0 $0 $0 $0 $4.100 $0 $99.000 $4.100 $103.100
'SUBTOTALES: $99.000 $4.100 $103.100
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $77.400 $0 $3.300 $0 $77.400 $3.300 $0 $80.700
SUBTOTALES: $77.400 $3.300 $0 $80.700
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $3.300 $3.300 $ 200 $0 $ 3.500
SUBTOTALES: $3.300 $ 200 $0 $3.500
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E 5 g O | F|lUuooX a = z = w < O o o 5 FSP HOIRIIES INDICADOR| 5 'C_) CENTRO 8
N° - NOMBRES i s|Zlo5|z|ugggglel oo F|Q|lo|=| £ 29| O ’ VIOLUNTARIOS TOTAL O .|| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > — |
o|E & E 3] 3] 3 ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION occ| aporTe | ADMIN 2 IBC DE APORTE'S ADMIN |\ o5 TEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 [cc SLFJQ/_?EZ LrI\ITIDEEPENolE $ 1.160.000 NO | 15 230301- [16/ $618.667 $99.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 99.000EPS005- |16/ $ 618.667 $ 77.400 $0 $77.40014-23- 16| $ 618.667 63552643 | $ 3.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63552643 |- T CONTRATO PORVENIR SANITAS POSITIVA
IVIANA PRESTACION S.A. ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
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JUZGADO VEINTITRES CIVIL MUNICIPAL DE BUCARAMANGA
CARRERA 12 No. 31- 08 PISO 4

OFICIO No. 123 mrra
25 de noviembre de 2022
RAD. 680014003-023-2022-00182-00

Sefior (a) pagador:
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE — SENA-
CIUDAD

REF: EJECUTIVO
DTE: ALFREDO ROJAS RUBRICHE C.C. 13.848.840
DDOS: YERLITH VIVIANA SUAREZ ORTEGA C.C. 63.552.643

Comedidamente me permito comunicar, que este Despacho, mediante auto del 4
de octubre de 2022, “UNICO. DECRETAR el embargo y retencion de las sumas de
dinero que, por concepto de contratos de prestacion de servicios, honorarios,
cuentas de cobro, comisiones salariales y cualquier otro emolumento perciba
la demandada YERLITH VIVIANA SUAREZ ORTEGA identificada con cédula de
ciudadania No. 63.552.643, en la entidad SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE —SENA. Se le advierte que si llegare el caso fuera empleada debera
embargar y retener solo la quinta parte de lo que exceda del salario minimo
legal mensual vigente. Asi mismo, NO SE DECRETA el embargo de las
prestaciones sociales, por expresa prohibicion del articulo 344 del CST. Oficiese
al pagador de la empresa SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE —SENA., para
gue retenga los dineros correspondientes, previniéndole que debera constituir
Certificado de Deposito a érdenes del Juzgado y ponerlo a disposicion, dentro los
tres (3) dias siguientes al recibido de la comunicacion, so pena de incurrir en multas
sucesivas de dos (2) a cinco (5) salarios minimos mensuales, conforme lo dispone
el parrafo 2° del articulo 593 del Cadigo General del Proceso.”

Limitense las anteriores medidas a la suma ($ 7.000.000)
Si desea corroborar lo comunicado, puede hacerlo al siguiente correo:

j[23cmbuc@cendoj.ramajudicial.gov.co 0 a link
https://procesojudicial.ramajudicial.gov.co/firmaelectronica/

Cordialmente,

MILDEY ROSSI RAMIREZ ANGARITA
SECRETARIA

Firmado Por:
Mildey Rossi Ramirez Angarita
Secretario Municipal
Juzgado Municipal


mailto:j23cmbuc@cendoj.ramajudicial.gov.co

Civil 023
Bucaramanga - Santander

Este documento fue generado con firma electronica y cuenta con plena validez juridica,

conforme a lo dispuesto en la Ley 527/99 y el decreto reglamentario 2364/12
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