@ FORMATO PARA PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O

SR [Coédigo Regional 68
V PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Cddigo Centro 912210
A REGIONAL SANTANDER Fecha Elaboracion| 21 de octubre de 2019
SERVICIO NACIONAL CENTRO ATENCION SECTOR AGROPECUARIO-SANTANDER - SERVICIOS PRES Versién FEBRERO 2019 - 2,19
DE APRENDIZAJE
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: LUZ AMPARO PENALOZA ANGARITA
Correo electrénico contratista: lapenaloza5@misena.edu.co c.c. 97-A37.545 IP/N° de contacto el
Régimen del IVA: MO RESPONSABLE | Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? Sl
Sus ingresos en el 2018 Superaron $46.418.000 NO Induccién SST Presta Servicios Excluidos de IVA ? NO
Banco al cual consignar: [ BANCO DE BOGOTA Tipo de cta AHORROS N°Cuenta [ 203522347
Ha contratado o vincul j i i i i
a su actividad para cc:une:gﬁrdc%snoemﬁ;ggI:Jaejasduogs)sn?rztt)g"?ados NO grl:sellr;%q%sggpiilac!ggt;afgzstgg;:%%)ocon raikintldad NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° del contrato: 786150/2019 | N° Compromiso SIIF | 8619|
Valor Total del Contrato $ 36.797.400] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 11.652.510 8 Del 01/09/2019 Al 30/09/2019 $ 3.679.740,00
Nuevo Saldo del Contrato $7.972.77014 Comisiones $ 0,00
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por horiorarios $ 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 $ 2.630.955 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL.Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Septiembre | { Agosto . |/ Valor Base retencion en la fuente 2.630.955,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pageiSS: . |l ST 7730423674 | Valor Base retencion en la fuente ICA 3.507.940,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC 1.373.770 | 1.373.770 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud 171.800"] 171.800 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension 0 0 Menos Retencion en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional b - 1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL I 14.400 |'$ 14.400 Reteica 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias L - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - - 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 $ 2 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 $ 876.985 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién 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

evaluacion de las ficha 1970703-1970704-1970705-1970707. SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

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 disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ninguin otro contrato; 3. El nimerq|
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en

esta planilla; 4. Toda la informacion aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcién de cada
uno de los campos aqui diligenciados.

| “Luz AmPARO PENALOZA ANGARITA

EL CONTRATISTA

7

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Contratista cumpli6 a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;

2.- Que El Contratista desarrollé 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.
Supervisor,

0. ceroc

el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA felacionada en el
k)resente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentgs.

OSCAR JUCTANNGELVEZ L
COORDINADOR ACADEMICO

ND.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y p
ORDENATIOR DEL PAGO

el supervisor del contrato arriba relacionad

LEONARRO|HERNANDEZ SILVA
SUBDIRECYOR DE CENTRO G02

o, autorizo el presente pago:
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Piedecuesta, 21 de octubre 2019

Sefor

CENTRO DE ATENCION AL SECTOR AGRARIO
OSCAR JULIAN GELVEZ LOZANO
SUPERVISOR CONTRATO No. 786150

Cargo del supervisor: Coordinador Académico
Dependencia Coordinacion académica

Ciudad

Asunto: Informe mensual de ejecucién
contractual Mes octubre Ao 2019

Referencia: No 786150 del afio 2019

Luz Amparo Pefialoza A, identificado con la cédula de ciudadania No. 37837345 de
Bucaramanga en mi calidad de Contratista del SENA, en Coordinacién Académica, en
cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios de la referencia, a continuacion,
presento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de pago: El valor total del presente contrato es maximo de $ 33.117.660
TREINTA'Y TRES MILLONES CIENTODIESIETE MiL SEISCIENTOS SESENTA MiL PESOS
incluido IVA. Mas una adicién de TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL
PESOS SETECIENTOS CUARENTA PESOS incluido IVA para un saldo total $ 36.797.400
Esta suma sera cancelada por el SENA al CONTRATISTA en pagos mensuales, $ 3.679.740.

Plazo: Sera hasta el 5 de noviembre de 2019. Mas una adicién de 30 dias quedando como
plazo total 10 meses.

Fecha de inicio; 4 de febrero 2019
Fecha de finalizacién: 5 de diciembre 2019

OBJETO:

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

CLAUSULA (No. de clausula donde se encuentren las obligaciones del contratista)

No Obligaciones Acciones realizadas Evidencias
1 | Acatar la Constitucién Politica, la Ley, | contrato N° 786150
los principios de la contratacion | realizado a través de la
piataforma SECOP i,

GTH-F-062 V. 05
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derivado dei mismo, esios pagos
podran acreditarse mes vencido y
Unicamente por el sistema pila o de
planilla asistida o el que determine el
Ministerio del Trabajo. Cuando
corresponda, el (la) contratista
también debe acreditar el pago
oportunc de los aportes al SENA,
ICBF y cajas de Compensacion
ramiliar {cuando coitesponda)

A continuacion, reiaciono ios despiazamientos que reaiicé previo a ia 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 v los resultados de cada desplazamiento. Cada informe
cuenta con el visto bueno del Supervisor, se constituye en soporte de la legalizacion de los
desplazamientos realizados v forma parte integral del presente Informe de ejecucion

contractual, el cual relaciono asi:

ITEM| No DE LA ORDEN LUGAR DE FECHRAS DE DESPLAZAM'ENTO,S
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO INICIO FINALIZACION

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado el contratista, adjuntaréa el respectivo informe que
la soporte. En caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacién de informe
de ejecucién contractual, debera reportarlo en el siguiente informe de ejecucién contractual.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: documentos enunciados como evidencias
del gump!imienfn de las nhligaginpae contractuales Y los dneplazaminpfng ealizados, fgtgggpia

R T ST e I e et m Sl s S O - e Tiivw S LGOS T O

de la planilla- recibo de pago de aportes a salud y ARL, 7730423674 expedido por SOI

i cAal ala 2N10
correspondiente al mes de octubre del afic 2019.

Evidencias en ( ) folios

Cordialmente,

GTH-F-062 V. 05
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Luz Amparo Pefaloza A
Contratista
C.C. No. 37837345

Recibi a satisfaccion:

Q)0 gelse)

OSCAR JULIAN GELVEZ LOZANO
Supervisor Contrato 786150 de 2019

GTH-F-062 V. 05




