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Versioén

ENERO 2023 - 1,23

ID de Proceso

37522-701591

DATOS DEL CONTRATISTA

DEYBIS ALBEIRO PALACIOS PEREA
dpalaciosp@sena.edu.co

Nombres y apellidos contratista:

Correo electronico contratista: C.C.

11.706.829 IP/N° de contacto

Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta?
Induccién SST S| | Presta Servicios Excluidos de IVA ?

NO

3105312554

Es Pensionado? | NO

NO

Tipodecta | AHORROS

Sl

ISus ingresos en el 2022 fueron iguales o

| N° Cuenta |

64572135452

superiores a $53'206.000:

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA)

NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 5425707/2023 | N° Compromiso SIIF | 105323
Valor Total del Contrato $6.828.050] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 6.828.050 1 Del 04/10/2023 Al 31/10/2023 $ 3.960.269,00
Nuevo Saldo del Contrato $2.867.781 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

ACOMPAA'AMIEN

PRESTACION DE SERVICIOS DE CARACTER TEMPORAL PARA APOYAR LA ORIENTACION, SEGUIMIENTO Y

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.960.269 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 $ 3.960.269 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.763.202 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Octubre Setiembre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA|  2.763.202,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacibn pagoSS | . DECRETO 12F3 Base retencién en la fuente a titulo de ICA 0,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 950.465 [$ Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 118.900 ($ 0 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 152.100 ($ 0 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 | $ 5.000 ($ 0 Reteica - 8299 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 990.067 } 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFCY AVC $  13.430.466 $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias _$ 13.430.466 |$ - Pro-UCEVA 19.801,00| 0,500%
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 4.241.200 $ - Universidad del Pacifico 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 $ 921.067
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $3.940.468,00

SON: TRES MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Disefio de actividades de aprendizaje e instrumentos de evaluacion y guias de apo

Participe en las reuniones realizadas por el area de integralidad, para disefio y desarrollo curricular de programas de Formacién las

fichas DSO - 4 — 2627031, TE- 9 — 2827624, ADSO- 5 — 2627032, TMEEE - 12 — 2827805, TPAD - 8 — 2827191, ADSO - 10 -2721470, ADSO - 16
— 2827704, MISF - 13 -2827314, ADSO - 18 -2827726, TGPl - 26 — 2827807, TEl 4 - 114 - 2827603, ASM - 10 — 2827803, GRD2 - 48 -2827550,
Cumplir con los lineamientos establecidos en el sistema de gestidén integrado de gestion y de seguridad y salud en el trabajo
Se encuentra vigente la norma pedagégica "ORIENTAR FORMACION PRESEN-CIAL DE ACUERDO CON PROCEDIMIENTO TECNICO Y NORMATIVO™.

Durante este periodo se evaluaron resultados de aprendizaje bajo mi cargo las fichas correspondientes al trimestre: ADS0-4-2627031,
ADSO TEI 4 - 112 — 2672167, TAIC - 1 -2721566, TElI 4 - 113 -2672199,TAIC - 2 - 2758387, TE - 7 -2774938,ADSO - 5 -2627032, ADSO - 4
Realizar el curso de integralidad, transparencia y lucha en contra de la corrupcion
o para los programas de formacion DSO - 4 — 2627031,

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.

DEYBIS ALBEIRO PALACIOS PEREA
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.

NORA LILIANA DOSSMAN MARQUEZ
COORDINADORA ACADEMICA

EL ORDENADOR DEL PAGO
JAIME DIEGO ARIAS FIGUEROA

SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

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




BANCOLOMSIA SA Establecimients Bencario.

TEEOVGA FUANEIRA
OE coLOuDR

Certificado
Bancario

Martes, 24 de Octubre de 2023

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que DEYBIS ALBEIRO PALACIOS PEREA identificado(a) con
CC 11706829, a la fecha de expedicidn de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 64572135452 2011/07/26 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacidn, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotad - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefdnicas en el
exterior: Espana (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Juan Camilo Moreno Gémez
Gerente Estrategia Canal Telefonico




