FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/o  [c9digo Regional 20

SENA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Cédigo Centro 952010
7AV REGIONAL CESAR Fecha Elaboracién Abril de 2023
SERVICIO NACIONAL CENTRO AGOREMPRESARIAL-CESAR Version ENERO 2023 - 1,23
DE APRENDIZAJE ID de Proceso 90332-373824
DATOS DEL CONTRATISTA
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Induccién SST | S| _| Presta Servicios Excluidos de IVA? | S|
Sus ingresos en el 2022 fueron iguales o NO Tipodecta | AHORROS | N°Cuenta | 29780690532
superiores a $53'206.000: 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: 4476010/2023 | N° Compromiso SIIF | 19923|
Valor Total del Contrato $38.366.700] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 34.328.100 2 Del 01/04/2023 Al 30/04/2023 $ 4.038.600,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 30.289.500 Legalizacién comisiones del periodo $112.535,00
INSTRUCTOR: EN EL AREA DE GESTION ADMINISTRATIVA PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL
OBJETO CONTRACTUAL: PRESENCIAL Y/O VIRTUAL EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION REGULAR TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA CPE NO. 20-
Descripcion del servicio prestado) 9-2023-002106
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.038.600 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 $4.151.135 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.761.601 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Abril Marzo Base retencion en la fuente a titulo de RENTA 2.761.601,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pagoSS | . 1951506529 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  3.690.635,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.615.440($  1.615.440 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 202.000 [$ 202.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 258.500 [$ 258.500 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 | $ 8.500 ($ 8.500 Reteica 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 1.037.783 R 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFCY AVC $  13.430.466 $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias _$ 13.430.466 |$ - Pro-Universidad 20.756,00( 0,500%
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 $ - Otras Retenciones 0,00( 0,000%
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) 0,00
Renta Exenta 25% $ 2.792.123 $ 920.534
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.017.844,00

SON: CUATRO MILLONES DIECISIETE MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

1-Se impartié formacion presencial a aprendices en las fichas (2671420,2455534,2449426,2557877,2617585,2671402,2708995). 2-Se elaboro
y cargo en la LMS el Portafolio del instructor. 3-Se utilizo las plataformas en formacién (SOFIA PLUS, LMS Territorium) 4-Se preparo
Materia Pedagégico fichas(2671420,2455534,2449426,2557877,2617585,2671402,2708995) 5-Se evalud Rutas de Aprendizaje 6-LLevo el control
de inasistencia de los aprendices a la formacion, registrar en el aplicativo institucional.

7-Participo en los equipos, grupos, comités, proyectos y demas instancias institucionales que lo requieran.
8-Incorporo las tendencias tecnologicas, pedagdgicas y de gestion a las estructuras curriculares (LMS Territorium).
9-Se Atendi6 oportunamente los requerimientos que haga el supervisor del contrato.

10-Se participo en la semana de alistamiento de procesos y programas Il trimestre del 10 al 15 de abril de 2023

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 Retencién en la Fuente en ningln otro contrato; 3. El 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 descripcion de cada| CAMILO MIGUEL MOSQUERA JARABA
uno de los campos aqui diligenciados. EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Autorizo el presente pago.

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: -
El Supervisor,

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 contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el JOSE ALEJANDRO OROZCO OCHOA
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. INSTRUCTOR GO08

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

YALEINIS MONTERO TRIANA
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




SO/

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

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: 1094247365

AGUACHICA DEPARTAMENTO:
CARRERA 28 MZ | CASA 3 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

CAMILO MIGUEL MOSQUERA JARABA
CESAR

1234567

I-INDEPENDIENTE

Otras actividades especializadas

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

1951506529 TIPO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: marzo PERIODO COTIZACION MES: marzo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2023 SALUD: ANO: 2023
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/04/17 NUMERO AUTORIZACION: 3943380023
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES TOTAL
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
900336004 25-14  [25-14 COLPENSIONES 1 $ 258.600
SUBTOTAL: 1 $ 258.600
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
800251440 | EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 202.000
SUBTOTAL: 1 $202.000
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 8.500
SUBTOTAL: 1 $ 8.500
TOTAL PAGADO: $ 469.100
2023/04/18 6:10 PM USUARIO: SOI - CC1094247365 PAGINA 1 DE 1



SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Aguachica — Cesar, 31 de marzo de 2023

PRESENTADO A: Yaleinis Montero Triana

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
6623 24 de marzo de 2023 24 de marzo de 2023

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE FORMACION | OTRA: (ciudad)

EL DESPLAZAMIENTO Cesar/Centro Agroempresarial Curumani Cesar

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Impartir formacién en la ficha N° 2557931 Técnico en Recursos Rumanos subsede de Curumani Cesar.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Impartir formacion profesional integral presencial en la competencia REGISTRO DE INFORMACION HACIENDO USO DE
HERRAMIENTAS OFIMATICAS en la ficha 2557931 del programa TECNICO RECURSOS HUMANOS en el Municipio de Curumani
Cesar.

RESULTADOS:

Consolidar informacién haciendo uso de herramientas informaticas y ofiméticas dispuestas por la organizacion y generar reportes de
acuerdo con requerimientos de informacién de la organizacién, con una participacion activa del aprendiz en su proceso de
aprendizaje, realizando actividades de aprendizaje compartidas o trabajo colaborativo, en el contexto del sector productivo en el que
se desemperien los aprendices.

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Registro fotogréafico.

2. Registro actividades plataforma Territorium.
3. Lista de Asistencia.

4. Reporte de Inasistencia Sofia Plus.

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

Atender la formacién de aprendices en el area, en las
competencias, resultados de aprendizajes y
actividades de los proyectos de formacion | Camilo Miguel Mosquera Jaraba A partir de la Fecha
programados dentro de los tiempos que para cada
accion se determine por el centro de formacion.

Desarrollo y entrega de la evidencia de producto
“Reporte de documentos registrados” y demas Aprendices ficha 2557931 31 de marzo de 2023
productos del proyecto formativo.

CONCLUSIONES:
Los apéndices mostraron un interés por desarrollar las acciones de formacion de las diferentes competencias y resultados vistos
durante la formacién consiguiendo de esta manera trabajar activamente en su proceso de ensefianza aprendizaje.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FRMA ¢
Camilo Miguel Mosquera Jaraba
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO SUPERVISOR
Coordinador Académico José Alejandro Orozco

GTH-F-087 V.01



EVIDENCIAS O SOPORTES

1. Registro fotografico

2. Registro actividades plataforma Territorium.

4 C (n] @ senaterritoriola/perfil.php?id=24073332 a & | P P ® 4L 0 2P VN gy =

CAMILO MIGUEL MO SQUERA JARABA
Aprendiz

Asunto: Maiz de svaluacién come avance del seguimienta sl proceso

Matriz d= evaluacién como avance del seguimiznto al proceso: Hola Aprendiz en este espacio vamos a subir el cusrlo
products producto del proyecto formative.

a
e
4
Q
(5}

Evidencia
3 Fecha de entrega: 31 de Marzo del 2023 a las 6:13pm
Archives:
Var Evidencla
& 0 Me gusta O 9 Comentario(s)

1}

CAMILO MIGUEL MOSQUERA JARABA
Asunto: Evidencia de Preducie. Taller relacionade cen kos sistemas de infermacién de acuerde dades de la
organizacién, Repors de documentos registrados.

Evidencia de Producto: Taller relacionado con los sistemas de informacion de acuerdo a necesidades de I organizacion
Reporte de documentos registrados.
Evidencia
: Facha g2 entraga: 31 de Marzo gl 2023 a las 8:13pm
Archives
Ver Evidencia
0 Me gustz O 0 Comentariofs) @
CAMILO MIGUEL MO SQUERA JARABA

Asunto: Evidancia de Dessmpefo: Preparacion d ks informacién. Operacionalizacién de equipas. Digitacion de

httos://sena.territorioJa/perfil cho?id=24073332% informacidn, Validacin de soportes.

GTH-F-087 V.01



3. Lista de Asistencia.

REGISTRO DE ASISTENCIA E INASISTENCIA 2557931 xlsx - Excel

Archivo [NISPMN Inseriar  Disposiciéndepdgina  Férmulas  Datos  Revisar  Wista  Ayuda @ ;Quédesea hacer?
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a [ HEEERE 0N [-JOHAR DAVID CAMACHD CARDENAS E.3
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MARZO | @ B | [+]
listo 4 Accesibilidad: es necesario investigar B M -+ &0
Mi Recibidos (44) - camilom89 co | <@ Temitorium || RECURSOS HUMANOS . S¢ Sofia plus x + ~ - x
- . & —
q (@] 0 A Noesseguro | senasofiaplus.edu.co/sofia/ EXRTAY. B » L O P PN =
Instructor v
P . ‘ Consultar Inasistencias de Aprendices
(£ Disefio Curricular
(¢ Ejecucion de la Formacion S Consultar Fichas de 2557931 - RECURSOS HUMANOS =
Caracterizacion® =
= e . 4
(# Gestion de Ambientes <
- - CC 1070820636 BERNARDO MANUEL RIVERA o
& Gestion de Tiempos e Consultar Aprendiz RAMOS <
£
Gestionar Tiempos del Instrucior v
Censultar Inasistencias
Consultar Inasistencia del Aprendiz
Consultar Registro de Tiempo
Inasistencias del Aprendiz
Gestionar Actividades Adicionales del
nstructor
17/03/2023 17/03/2023 SIN EXCUSA 3
24/03/2023 24/03/2023 SIN EXCUSA 4

Registrar Actividad Adicional del

Pagina1de1
nstructor

Registrar Inasistencia del Aprendiz

& Lms <
 Matricula «
[# Planeacién de la Formacién <
(& Reportes <

SOFIA Plus Version 9.0.80 Powered by SENA --- @ SENA 2018 -~ Bogota - Colombia- =
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Recibidos (44) - camilom83@gmail.co

@ Territorium || RECURSOS HUMANOS

S Sofia plus

< (& [ A Noesseguro | senasofiaplus.edu.co/sofiafhome/principal faces 2| g M0 B & & O P v % =
sehia
SOﬁaplus | 7AT & CAMILO MIGUEL (2] = Bandeja de tareas 7= LMS SENA & Cambiar Clave
Instructor ~ -
R . Consultar Inasistencias de Aprendices
[# Ejecuci6n de la Formacién 3 Consultar Fichas de 2557931 - RECURSOS HUMANOS M«
Caracterizacion™
(& Gestion de Ambientes < “
R y Consultar Aprendiz® CC 1064718191 LEINYS GALLARDO QUINTERO g ¢
&
Gestionar Tiempos del Instructor
Consultar Inasistencia del Aprendiz
Consultar Registro de Tiempo
Inasistencias del Aprendiz
Gestionar Actividades Adicionales del
Instructor Justificacién de la Inasistencia
17/03/2023 17/03/2023 SIN EXCUSA 5

Registrar Actividad Adicional del 2410372023 2410372023 . SIN EXCUSA 4

- — Pdgina 1 de 1

Registrar Inasistencia del Aprendiz

& LMS <
& Matricula <

SOFIA Plus Version 9.0.80 Powered by SENA --- ® SENA 2018 - Bogota - Colombia- ~-a178;

M Recibidos (44) - camilom83@gmail.co

@ Territorium || RECURSOS HUMANOS . Sp Sofia plus x  + v - X
g C A A Noesseguro | senasofiaplus.edu.co/sofia/home/principal.faces e | g M2 B & &L O P -vn s =

Instructor ~ S

o § Consultar Inasistencias de Aprendices
(& Disefio Curricular &
(¢ Ejecucién de la Formacion S Consultar Fichas de 2557931 - RECURSOS HUMANOS 0 &
Caracterizacién® =
(& Gestion de Ambientes < -
i CC 1003166829 JUAN CARLOS BONETH
[# Gestion de Tiempos v Consultar Aprendiz* CARRABCAL 0«
P
Gestionar Tiempos del Instructor =

Consultar Inasistencia del Aprendiz
Consultar Registro de Tiempo

Gestionar Actividades Adicionales del
Instructor

Registrar Actividad Adicional del 24/03/2023

Instructor

EXCUSA, MANIFESTO POR CORREO ELECTRONICO, QUE SU INASISTENCIA ES POR ASUNTOS DE
24/03/2023 Fi YOR
Pégina 1.de 1

Registrar Inasistencia del Aprendiz

& Lms <
& Matricula <
[# Planeacion de la Formacion <
(£ Reportes <

SOFIA Plus Version 9.0.80 Powered by SENA --- © SENA 2018 -=- Bogotd - Colombia- =-a178;
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHymontero
Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-020-
Reporte: 952010

Fecha y Hora Generacion Reporte:

YALEINIS MONTERO TRIANA

CENTRO AGROEMPRESARIAL-
CESAR

miércoles, 22 de marzo de 2023

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 6623 Fecha Solicitud 2023-03-16 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-020-952010 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR

Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2023-03-22 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Via Terrestre Area u Oficina TITULADA Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial

CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2223 Dependencia Solicitante 952045 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO
Rubro Presupuestal de Viaticos DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO DEL SERVICIO DE Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje -
FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg:m?s:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS FORMACION: 24 MAR
CURUMANI - IMPARTIR FORMACION
0,5 4.038.600,00 225.069,00 112.535,00 0,00 11253500 | oA 5557031 RECURSOS
HUMANOS
CAMILO MIGUEL
MOSQUERA | cc: 1004247365 |SONTRATIS | autorizada
JARABA
2023-03-24 2023-03-24 CESAR / AGUACHICA | CESAR/ CURUMANI 0,5 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 112.535,00 0,00 112.535,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION: 24 MAR CURUMANI - IMPARTIR FORMACION FICHA 2557931 RECURSOS HUMANOS
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 49781496 Nombre: YALEINIS MONTERO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROEMPRESARIAL -

CESAR

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacién. Los

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.

Firma Responsable

Pagina 1 de 2




,L'“-‘i."‘J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHymontero YALEINIS MONTERO TRIANA
.- Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-020-  CENTRO AGROEMPRESARIAL-
Hm}“j“ Reporte: 952010 CESAR

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 22 de marzo de 2023

Verificado Por: |MARIBEL ANGARITA VEGA Fecha Verificacion: 22/03/2023 8:35:26

Pagina 2 de
Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacion. Los
certificados diaitales de firma del bresente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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