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SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

PREST. ACID“& DF SERVICIOS PERSONALES

REGICHNAL SANTANDER

FORMATO PARA PAGC DE CONTRATOS PGR CONCEPTO DE HONORARIOS YIQ

CENTRO ATENCION SECTQR AGROPECUARIO-SANTANDER-EMPRENDE RURA

Cédigo Regional

68

Cédigo Centro

912210

Fecha Elaboracién|

\21 de agosto de 2019

Versién

FEBRERO 2019 - 2,19

“DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo efectronico contratista:

Régimen del IVA:

ROSMIRA ORDUZ JEREZ
rorduz0@misena.edi,co. |

NO RESPONSABLE |

C.C.

Es declarante de renta?

Sus ingresos en el 2018 Superaron $46.418.000

IETsiTT]

Banco al cual consignar: |

BANCOLOMBIA

Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato?

Induccién SST | S! | Presta Serviciog Excl
Tipo de cta AHORROS nta .

NO en e 2!

19 supera los $ 113

53-323-02;0 IP/N® de contacto L 73215
SI '{ Es Pensionado? NO
uidos de [VA 7 NO
Ne Cuepta 37120769911
Sus in%resos del contrato su serito con la Entidad
000 NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO -

N° del contrato: 804114/2019 N° Compromiso SHF:- 12219
Valor Tota_l del Contrato $ 36.797. 400U Pago Periodo ob|eto de Eag 5 Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato S 16.454.908, Del 01/08/2019 & 31/08/2019 $ 3.679.740,00
Nuevo Saido del Contrato $ 11.775.168| Comisiones \ § 126.870,0

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $3.679.740 Tarifa de Retencion en la'Fug m 0,00% |
Ingresos por comisiones $ 126.270 Retencion en la Fueme dg] Periodo $0
Ingresos de otros meses cobradas en el mes - § OF: ;
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $3.806.610 Menos, Retefuente Qtros tngresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.540.258 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETQ A PAGAR
i Agosto Julio Valor Base rg'ienctén enlafuente| 2.540.258,00f TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS ~1\8652959028 an en la fuente ICA| 3.387.010,00
Ingreso Base de Cotizacidn - IBC b 1.471.896 1.471.896 -+ Valor base IVA 0,00
Aparte obligatorio a seguridad social salud ~~184.000 184.000 NA (Si s RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pensién % \235.600 235.600 Menos Réfancion en Ja Fuente 0,001 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional § 7 - 0 s pos Retencion IVA 0,001 15%
ARL il § N 15.400 15.400 Reteica 0,00 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias ] - - 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 - 3 -
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados & 3l niag - Otras Retenciones 0,00 0,000%
i i i mes k% = Dtras Retenciones 0,00/ 0,000%
Apartes AR.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes - - Qtras Retenciones 0,00 0,000%
.Denenmemes.hasta $ 1.096.640 & 2
$ 548,320 - Descuentos de Libranza 0,00
w@;ﬁ% $ 8.224.800 B4R 7E3 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
; VALOR A PAGAR $ 3.679.740,00

Retencion en la Fuente Caontingente

SON: TRES MILLONES SEISG' :

TAY NUEVE MIL SETECIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES L«:$'AFR

S DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

El presente informe se realiza para dar cumplimiento a las achvudade,s contractuales consi
PCCNTR.804114, Ia cual se describen de la siguiente manera:

1. Organizar Plan de trabajo, Registro de Aprendices en Sofia, Mducmon ronahzaclon Programa Soberania ahmentaua,Jardmes Clonal

de cacao, Negocios Rurales, recepcién de documentos,’ uoqsecuctcﬂ de grupos de formacion,Cuatro fichas conformadas ,Negocios Rurales
Dos Ficha en Soberania Alimentaria y una en Jardin Cloriai
2.Formaciones con las Fichas 1936567 y 1945389, 1946498, Soberania alimentaria en el Municipio de El Playoén y Leb i]a Formacion Ficha
Formacién Ficha 1951076, y 1951076, Negocios Rurales, municipio de Piedecuesta.
3.Solicitud y legalizacion de materiales de formacidn
4.Participar de reuniones y eventos solicitados por el subdirector del Centro y el supervisor del Contrato.

ignadas en el contrato de 1 thjo No CO1.

luno de los campos aquf difigenciados.

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}
isuministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensién, lcs avortes vojuntarios a cuentas AFC|
ly FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de colirn en esta planilla y certifico que no
han sido utilizados en ta disminucién de la Base de Retencion en la Fuerie 'en ningtin oiro cantrato; 3. El nimero
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractuai corresponden a lo indicado en|
esta planilla; 4. Toda la informacion aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion de cadal

IRA ORDU¥ JEREZ
CONT! STA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

TRA}'P ]

SN

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;
2.~ Que El Contratista desarrollo fas actividades descritas en el presente infcrime

B.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistemiz Gereral:;
el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de.ia olanilla PILA relgcionada en el
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con leg ricrmas vigentes.

ritro del perfodo de cobro;
Gfidad Social realizados por

o el presente pa
I Supe
: .

refaci gnaho.-udtorizo el presente pago:

ag,;a.wﬂ HERNANDEZ SILVA
J,QR E CENTRO G02




