DE APRENDIZAJE

ID de Proceso

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/o  [c9digo Regional 63

=] =\ 7 PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Codigo Centro 953810
7AV REGIONAL QUINDIO Fecha Elaboracién Junio de 2023
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE COMERCIO Y TURISMO - QUINDIO - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION Version ENERO 2023 - 1.23

51890-689099

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista: MARIA CLEMENCIA ESCOBAR GUZMAN 62657
Correo electrénico contratista: mcescobarg@sena.edu.co C.C. 32.664.230 IP/N° de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Induccion SST | Sl | Presta Servicios Excluidos de IVA? | S
Sus ingresos en el 2022 fueron iguales o NO Tipodecta | AHORROS | N°Cuenta | 86762705518
superiores a $53'206.000: Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023 N
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA) o
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Ne del contrato: 4491302/2023 | N° Compromiso SIIF | 11423|
Valor Total del Contrato $20.620.600] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $4.017.000 6 Del 01/06/2023 Al 30/06/2023 $4.017.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $0 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: ORIENTAR FORM. PROFESIONAL TITULADA/COMPLEMENTARIA PRESENCIAL/VIRTUAL_NIS_2023-02-018688

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $4.017.000 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 $4.017.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.662.950 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Base retencion en la fuente a titulo de RENTA| 2 662.950,00| TARIFA
N° Planilla PILA, 0 , N° Radicacibn pagoSS | coceees 26413400 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.606.800|$ 1.606.800 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 200.900 [$ 200.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 257.100 [$ 257.100 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 | $ 8.400 ($ 8.400 Reteica - 8299 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 1.004.250 } 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 $ - 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 $ 887.650
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.017.000,00

SON: CUATRO MILLONES DIECISIETE MIL PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

se verificaron aprendices asociados a la ficha
Se acatan los lineamientos del SIGSST
Las demas necesarias para el cabal cumplimiento del objeto contractual

Se imparte formacién de acuerdo a la FPI, para las fichas 2617705-2671174 y 2671173-2711903 segin cronograma de formacién recibido.
Se realizo registro en el sistema SOFIA Plus de las inasistencias a la formacién de las fichas, 2617705, 2671173, 2671174 2711903

Se realiz6 comité a las aprendices, Nataly Orrego y Emilin Montilla de la ficha 2711903-3 2711903-2
En el presente mes, se estan evaluando las evidencias en territorium para poder evaluar Sofia plus
Se ejecut6 la FPI, conforme al programas de formacién, proyecto formativo y planeacion pedagdgica, de las fichas 2617705,2671174, 2671
Se realizan guias de aprendizaje, instrumentos de evaluacién y planes de trabajo correspondientes al Il Trimestre 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|
uno de los campos aqui diligenciados.

MARIA CLEMENCIA ESCOBAR GUZMAN

EL CONTRATISTA

CERTIFICACION 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

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

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.

ANDREA CAROLINA VALBUENA LEZCANO

PROFESIONAL G13

EL ORDENADOR DEL PAGO

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

CESAR AUGUSTO OSPINA PUERTAS

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




Comprobante

de pago en linea

ASOPAGOS
B Pago realizado por: MARIA CLEMENCIA ESCOBAR GUZMAN
% Nro. de recibo: 26413400
% Descripcion del pago: Pago de seguridad Social Integrado
= Identificacion del contribuyente: 10.10.11.80
% Concepto: CC
g Razén Social: 32664230
i Fechay hora de la transaccién: Lunes 19 de Junio de 2023 12:37:18 PM
%i Nro. de comprobante: 0000020261
Eﬁ Valor pagado: $ 474,200.00
E Producto: *******5518
-

Bancolombia S.A.

Comuniguese con nuestra Sucursal Telefénica Bancolombia: Bogota 343 0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 - Pereira 340 1213 - El resto del pais
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia 900 995 717 - Estados Unidos 1866 379 9714, en

caso de recibir una alerta o notificacion de una transaccion que presenta alguna irregularidad.

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico.
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com



RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION

DV

RAZON SOCIAL

CLASE [CODIGO

ARL

F. PRESENTACION

ACT. ECO

TIPO DE EMPRESA

CC 32664230

MARIA CLEMENCIA ESCOBAR GUZMAN

| 0

POSITIVA - 14-23 UNICA

7490

Natural

MUN-DEP

DIRECCION

TELEFONO

EMAIL

EXENTO DE PARAFISCALES

63-1

AV 19 26 NORTE 69

3105043573

MENCHA8890@GMAIL.COM

N

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

ASOPAGO

S.d.

PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2023-05 2023-05 26413400 | 2023-06-20 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 474.200 6.800 BANCOLOMBIA
REF. DE PAGO FECHA LIMITE
[}
N° AFILIADOS (PIN) PAGO ESTADO PLANILLA
1 26413400 2023-06-08 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF [ SENA [ ICBF | ESAP | MIN 2
g E Total Exento de Actividad
o = i i
N ID EMPLEADO SALARIO Mogﬁtlo?gg D= 2 E 'UQJ % é % é E '@ é 6 % g % § g‘ EPST | AFPT ; % é 14 NOMBRE IBC Cot FNSOL [ FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. IBC Cot. Cot. Cot. Cot. E‘ g PETEAIEEENS || Eesmen
(7]
ESCOBAR GUZMAN 1.610.000] PORVENIR- 1.610.000| EPS SURA- 1.610.000] ISIN CCF- 1.610.000]
1 CC 32664230 MARIA CLEMENCIA 0 30(30( 0 (30 b30301 257.600 0 OEPSOlO 201.300 SINCCE 0 0 8.500 0 0 0 0 0[59| 0 467.400 N 1855101
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE [CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA A S O PAG O
CC 32664230 0 MARIA CLEMENCIA ESCOBAR GUZMAN 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 7490 Natural
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES 5 i a i
63-1 AV 19 26 NORTE 69 3105043573 MENCHA8890@GMAIL.COM N

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA | FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2023-05 2023-05 26413400 | 2023-06-20 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 474.200 6.800 BANCOLOMBIA
o REF. DE PAGO | FECHA LIMITE
N° AFILIADOS (PIN) PAGO ESTADO PLANILLA
1 26413400 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.610.000 1.610.000 1.610.000 0 0
’ VALOR SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC INTERESES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
MORA DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 1) 1 257.600 0 3.700 0 261.300
PORVENIR 230301 | 800224808 | 8 1 257.600 0 3.700 0 261.300
EPS(Administradoras: 1) 1 201.300 0 2.900 0 204.200
EPS SURA EPS010 | 800088702 | 2 1 201.300 0 2.900 0 204.200
ARP(Administradoras: 1) 1 8.500 0 200 0 8.700
POSITIVA 14-23 | 860011153 | 6 1 8.500) 0 200 0 8.700
Gran Total 467.400 0 6.800 0 474.200

Pagina 1 2023-06-19
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Proceso Gestion del Talento Humano

Formato entrega de bienes e informacién de ejecucién contractual por el contratista

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA “9 lemencia €s CQ!O( (:\7()2 MC’M IDENTIFICACION
cwoso | A cmeniar FecHA | 1S /D6 (2023 |recionaL | QUINDIO 32¢64 230
DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO: Cra. 6 #29 Norte-345 a 29 Norte-269, Salento, Quindio

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO: CO1. PCCNTR, 44%30& 23 IOI /ZOZ3
CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION POR MUTUO ESION LIQUIDACION ANTICIPADA POR TERMINACI
ACUERDO X ¢ MUTUO ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA Marcar RESPONSABLES
conx
: NOMBRES Y APELLIDOS n , FIRMA
GESTION DE TIC [P PASS A Flg | 7
ADMINISTRACION DE <
DOCUMENTOS *Endjm CoYo \\ nD.\lo\XbUO’@ &
ENTREGA CARNE (A Supenvisor AefFc —1
del Contrato en las Regionales y \
Centros de Formacién) no \ \'0 von
SECRETARIA GENERAL /—\l’\d Y coyoh \ o
T reporte de httpsJ/miinventario.sena.edu.co/lnicio.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene elementos

ALMACEN E INVENTARIOS l J [ Canaraiep P asy :ar;o - !

SERVICIOS GENERALES, uOf " e
(1%

o s, Convatacon) )< M‘,U)QVCCIA\\QQ

CONTABILIDAD K a"l(/\ S \,C(SQ UL
TESORERIA ><> {(—J N C{ (P4 QQ \Qa v '( N

- 7
ggg:‘/gm%?ngbemm ( ALy A \" ALON Lw 2 Z\ ¢
L A

BIBLIOTECA ¢M MMM}//Q,—[ /Zo -#:]ha'1o~ AT ‘lqa%’:}c cee M

romeketva < [na Ferwovdo B, rHTewauda’s-
oTRO g
SUPERVISOR DE CONTRATO JX%dY en C(J(O\'\ﬂb Npbeno G Al —

ELEMENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor)

OTROS :

Fima del Contratista

Hare  Comp lewuntaria
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Versién: 1.01
SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA :

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

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracion y Control de Bienes SACB, el Sr(a) ESCOBAR
GUZMAN MARIA CLEMENCIA identificado(a) con CC. 32664230 NO registra bienes a cargo.

Fecha de emisién del reporte: 14 de Junio de 2023 a las 10:24:47 ﬂw\o

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendiré cuentas de su utilizacion.
Todo ello segun lo dispuesto sobre este particular en la Constitucién Politica 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 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacién de Servicios.

Documento informativo. Para consultas dirfjase a la pagina https:/miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante.

Grupo de Aimacenes e Inventarios.
SENA - Direccién General
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