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FORMATO PARA LIQUIDACIÓN PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES

Nombres y apellidos contratista:
Correo electrónico contratista: IP/Nº de contacto

Régimen del IVA: Es declarante de renta? Es Pensionado?

Presta Servicios Excluidos de IVA ?

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

DATOS DEL CONTRATISTA

HELLEN CAROLINE SIERRA GARCIA
hcsierra@sena.edu.co 1.140.881.795 8432

NO RESPONSABLE NO NO

NO

NO

C.C.

Banco al cual consignar:
Tipo de cta Nº Cuenta 77367726906AHORROS

BANCOLOMBIA

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA) NO

Inducción SST SI
Pertenece al régimen simple de tributación? NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Nº del contrato: Nº Compromiso SIIF

Valor Bruto PagoPeriodo objeto de pagoN ° PagoValor Total del Contrato
Saldo Anterior del Contrato
Nuevo Saldo del Contrato

Del Al
Legalización comisiones del periodo

4643535/2023 4923
$ 21.776.947
$ 14.841.614
$ 12.761.014

5 01/06/2023 30/06/2023 $ 2.080.600,00
$ 70.201,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: PRESTAR SERVICIOS PERSONALES COMO APOYO A PROCESOS DE ATENCIÓN A LA POBLACIÓN
VÍCTIMA Y VULNERABLE EN EL MARCO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES Y DE COMPROMISOS DE LA ENTIDAD LEY DE
VÍCTIMAS Y RESTITUCIÓN DE TIERRAS.RAD.85-9-2023-00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios

Ingresos de otros meses cobrados en el mes
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE

Tarifa de Retencion en la Fuente

Menos, Retefuente Otros Ingresos
TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO

$ 2.080.600

$ 0
$ 2.150.801 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 1.360.576

Retencion en la Fuente del Periodo

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR

SON: DOS MILLONES CINCUENTA Y NUEVE MIL NOVENTA Y DOS PESOS M/CTE

Renta Exenta 25%
678.592

Intereses Prestamo de Vivienda

1.357.184
Salud hasta
Dependientes hasta

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC

ARL
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional
Aporte obligatorio a seguridad social Pensión
Aporte obligatorio a seguridad social salud

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias

$
$

-

-
-

-
-
-

6.100
-

185.600
145.000

1.160.000
4504591135

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

Base retención en la fuente a titulo de RENTA

VALOR A PAGAR

Descuentos de embargo (Si tiene)

Menos Retencion IVA
Menos Retención en la Fuente

IVA (Si es RESPONSABLE)
Valor base IVA

Base retención en la fuente a titulo de  ICA

$2.059.092,00

1.360.576,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

21.508,00
0,00

0,00
0,00

2.150.801,00

0,00%

0,000%
0,000%
0,000%

1,000%
15%

19%

TARIFA

I

Otras Retenciones

Aportes pensión de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes

$
$

$

Retención en la Fuente Contingente

$ 4.241.200
-
-
-

$ 453.525

Reteica - 8299

$ 2.792.123

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -

Descuentos de Libranza 0,00

Otras Retenciones
Otras Retenciones

Ingreso Base de Cotización - IBC
Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS

-
-
-

0,00
0,00
0,00

6.100
0

185.600
145.000

1.160.000$
$
$
$
$

Mayo
----------
Junio

Otras Retenciones 0,00 0,000%

8.835.833

13.430.466$
$ 13.430.466

$
$ 537.700

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Participe en la socialización Feria de expoempleo egresados el día 22 de Junio del 2023.
Apoyar el proceso de verificación de la caracterización de la población victima en el Registro único de Víctimas.
Participé en la jornada de registro e inscripción, orientación ocupacional, ruta de atención, y socialización de oferta institucional
formación complementaria a población Victima del Conflicto Armado en el municipio de Monterrey el día 23 de Junio del 2023
Se realiza atención de usuarios en el Punto de Atención a Víctimas una vez a la Semana, asistí los días 6, 13, 20 y 27 en el mes de Ju
Gestione la preselección y remisión de oferentes para 59 solicitudes de Hidrocarburos
Atención y orientación de 1952 personas en el Aplicativo de la Agencia pública de empleo.
Realice el seguimiento de  150 solicitudes correspondientes al plan padrino.
Apoyar en la orientación y respuesta oportuna a solicitudes a través del canal Chatbot

EL  CONTRATISTA

el presente pago.Autorizo
El Supervisor,

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumplí a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensión, 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 disminución de la Base de Retención en la Fuente en ningún otro contrato; 3. El número
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en
esta planilla; 4. Toda la información aquí suministra es verídica; 5. He leído y entendido la descripción de cada
uno de los campos aquí diligenciados.

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

EL ORDENADOR DEL PAGO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestación de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:

1.- Que El Contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;

2.-  Que El Contratista desarrolló las actividades descritas en el presente informe, dentro del período de cobro;

3.- 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.

HELLEN CAROLINE SIERRA GARCIA

OLGA YASMIN BARON SUAREZ
TECNICO G01

DIRECTORA REGIONAL

JOHANA ASTRID MEDINA PEÑA



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 1140881795
HELLEN CAROLINE SIERRA GARCIA

YOPAL CASANARE
DIAG 15 13B 05 3153440

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4504591135 I-INDEPENDIENTES
mayo 2023 mayo 2023

0
2023/06/21 9994745192

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 185.600 $ 0 $ 185.600
SUBTOTALES: $ 185.600 $ 0 $ 185.600

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 145.000
SUBTOTALES: $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 145.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 6.100 $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 6.100
SUBTOTALES: $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 6.100

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTEC

O
M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1140881795

SIERRA
GARCIA
HELLEN
CAROLINE

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.160.000 230301-
PORVENIR

30 $
1.160.000

$ 185.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 185.600EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.160.000

$ 145.000 $ 0 $ 145.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.160.000

114088179 $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 336.700
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Reporte Compromiso Presupuesta! de Gasto Usuano Solicitante: MHdejimene DEYSY ESPERANZA JIMENEZ ARANGUREN 

Comprobante Unidad ó Subunidad 36-02-00-085- SENA REGIONAL CASANARE-DIRECCION 

·�. ·LJCJ
Ejecutora Solicitante: 000000 REGIONAL 

ClD.. ·. Namón
Fecha y Hora Sistema: 2023-06-15-3:2 6 p.m. 

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO 

Con base en el CDP No: 2423 de fecha 2023-01-17. Se hizo el registro presupuesta! con el siguiente detalle 

NUmero: 14923 Fecha Registro: 2023-06-14 Unidad/ Subunldad Ejecutora: 36-02-00-085-000000 SENA REGIONAL CASANARE-DIRECCION REGIONAL 

Vigencia Presupuesta! Actual Estado: Generado Tipo de Monedo: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00 

Valor Inicial; 70.201,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 70 201,00 Saldo X Obligar: 70 201,00 

TERCERO ORIGINAL 
lrden 1 1cacfón: Cédula de 1140881795 Razón Social: Cludadanla 

HELLEN CAROLINE SIERRA GARCIA Medio de Pago: Abono en cuenta 

CUENTA BANCARIA 

Número: 7736TT26906 Banco: BANCOLOMBIA S.A. Tipo: Ahorro )Estado: Activa 

ORDENADOR DEL GASTO 

Identificación: 39620536 Nombre: JOHANA ASTRID MEDINA PEÑA Cargo: DIRECTOR REGIONAL CASANARE 

CAJA MENOR VIÁTICOS DOCUMENTO SOPORTE 

Identificación: 1 Fecha de Registro: Genera Vlállc os: Si ¡;·-.... _ .. , .. __ ae 
,_ .. , .. 12823 NUmero: 12823 Tipo: SOLICITUD lFccha: 2023-06-14 

iTEM PARA AFECTACION 0E GASTO 

DEPENDENCIA POSICION CATÁLOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC. 

C-3602-1300.!).{).3602037-02 
ADQUISICIÓN DE SIENES Y 

101000 DESPACHO SERVICIOS. SERVICIO DE REGISTRO 
Nación 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL VALOR VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR 

DIRECCION DE INSERCIÓN LABORAL· OPERACION 
ADMINISTRACIÓN E INTERMEDIACIÓN 
LABORAL NACIONAL 

70,201,00 0.00 

Total: 70.201,00 0,00 70.201,00 70 201,00 

Objeto: IV1ATICOS ADMINISTRATIVOS: COM 12823 YOPAL-AGUAZUL (VDA LA SEV1LLA)-YOPAL 16-06-23 PARTICIPAR EN JORNADA DE REGISTRO Y ACTUALIZACION HOJAS DE VlDA USUARIOS BUSCADORES DE EMPLEO, 
EMPRESA CEPSA COLOMBIA S.A RAD.85-9-2023-001623 1 

PLAN DE PAGOS 

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR UNEADE PAGO 

36-02-00-085-000000 
I
SENA REGIONAL CASANARE-DIRECCION REGIONAL 3-8 

I
CNC. INVERSION ORDINARIA NACION CSF 2023-06-19 

?< o J )..Á.Á_ r,
MIRI M RAMIREZ RINCON 

COORDINADORA GR �PO MIXTO APOYO ADMINISTRATIVO 

70.201,00 70.201,00 NINGUNO 

Página 
l 

de 
1 





�rn��-;l=3 
Documento de Autorización, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHjmedinap JOHANA ASTRID MEDINA PENA 

Ll□ Ordenación de Pago Comisión al Interior del País Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-085- SENA REGIONAL CASANARE-

� · Namñn 
Reporte: 000000 DIRECCION REGIONAL 

Fecha y Hora Generación Reporte: miércoles, 14 de junio de 2023 

Comisión Sorvlclo al Interior dol Pals - Tramite - Inicial 

Solicitud d e  Comisión No. 12823 Fecha Sollcllud 2023-06-13 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunldad • 36-02-00-085-000000 SENA REGIONAL CASANARE-DIRECCION 
REGIONAL 

Tipo de Comisión Servicio Fecha AutJ Rech. 2023-06-14 Genera Vlitlcos SI Genera gastos de vlaje No Requiere Pasajes A�reos NO 

Transporte porVla Terrestre Area u Oficina SENA YOPAL-CENTRO AGROINDUSTRIAL CASANARE-ADMINISTRATIVO- Tipo de trámite lniaal Comisión Inicial APE 
C0P do vl�tlcos 

Consecutivo COP 2423 Dependencia Solicitante 101000 DESPACHO DIRECCION 

C-3602-1300-9-0-3602037-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS· SERVICIO 
Rubro Presupueslal de Viaticos CE REGISTRO DE INSERCIÓN LABORAL. ADMINISTRACIÓN E INTERMEDIACIÓN Rubro Presupuesta! de Gastos de Vlaje 

LABORAL NACIONAL 

rapo y Número d• f'•eha lnlclal htNfN"al Opto. f Muoltlpio Opto. I M unklplo w.
Pemocta Porcentaje 

Ba.udt Valor Vlttico V.tlorTot.tl ValorGat.toa Valortobl a 
Nombre 

Oocu.mtnlo 
Cargo Eslado Comisión Comisión Or'gen Destino DlH 

Último db P•rnoc-t.a Totaldlu Uquidu�n DI.ario VUiti<:os d•Vlaje 
Objeto de la Coml�lón por Tercero 

Comisión 
p,ag1r 

PARTICIPAR EN JORNADA DE 
REGISTRO Y ACTUALIZACION DE 
HOJAS DE VIDA DE VSUARK>S 

0,5 2.080 600,00 140401.00 70.201.00 0.00 70.201.00 
BUSCADORES DE EMPlEO, EN LA 
VEREDA LA SEVlllA DEl 
MUNICIPIO DE ACVAZUL-
CASANARE. SEGUN INVIT ACION DE 

20?3--06-lfli 2'023.()1..lfl CA$ANARE J YOPA.1. 
CASANARE I 

o' No .. 
LA EMPRESA CEPSA COLOMBIA SA 

ACUA.Z\Jl. 

tlElLEN CONTRATIS CAROUNE SIERRA ce. 11•oaan9s AU't-0f\lada 

GARCIA 
TA 

2023-06-16 202J-06-U5 CASA."'IAREI 
C1t,SANARE I 'tOPM. o ... o 

,t,CUAZIA 

Totales Solicitud de Comisión 70.201.00 0,00 70.201,00 

OBJETO DE LA COMISIÓN 

PARTICIPAR EN JORNADA DE REGISTRO Y ACTUALIZACION DE HOJAS DE VIDA DE USUARIOS BUSCADORES DE EMPLEO, EN LA VEREDA LA SEVILLA DEL MUNICIPIO DE AGUAZUL-CASANARE. SEGUN INVIT ACION DE LA EMPRESA CEPSA COLOMBIA S.A 

ORDENADOR DEL GASTO 

1 ��?�1a? !����: 52Ga2426O3949657 ij�re ; 
Y CREDI I U PUBLICO p=���:º�C>tor'A o.c.-

IJOHANA ASTRID MEDINA PEÑA ¡cargo: !DIRECTOR REGIONAL CASANARE 

uora de f,1ma· 2023.1'06/14 ;4:26.45 --05 00 

Este docume<11o se encuentra firmado digit.almanle de aeuetdo a los l1nca1Ti&ntO'S lcg81os doflOOM en lo )ey 527 de 1.999 y sus decretos reglament:anos. Po, Jo tanto. el ongtnal de esle documentos.e encuentra &n formato e�ctt6ruco y gozad@ au1ontidd3d, inlegndad Y no u•pudi:aetón. Lm 
coror1cac:1os. d1gttalc� de filma del ¡,ut,onte documento ,e han erritldo P0f una enbdad de certi�caa6n digital Atxer1a de confia.nziíl. 
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