FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Yo [C9digo Regional 1"
SENS PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Codigo Centro 940410
7A< REGIONAL DISTRITO CAPITAL Fecha Elaboracion Noviembre de 2023
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE GESTION ADMINISTRATIVA- BTA D.C. Version ENERO 2023 - 1,23
DE APRENDIZAJE ID de Proceso 84712-540368
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: ARCESIO TOVAR 8284230
Correo electronico contratista: atovar@sena.edu.co c.C. 79.591.425 IP/N° de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? | NO [ Es Pensionado? | NO
Banco al cual consignar: [ BANCO CAJA SOCIAL Induccién SST Presta Servicios Excluidos de IVA? | NO
Sus ingresos en el 2022 fueron igua'es o NO TipO de cta AHORROS N° Cuenta | 24035402785
isuperiores a $53'206.000: Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023 NO
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA)
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° del contrato: 5191755/2023 | N° Compromiso SIIF | 74423|
Valor Total del Contrato $ 22.025.255| N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 6.580.716 5 Del 01/11/2023 Al 30/11/2023 $ 4.029.010,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 2.551.706 Legalizacidon comisiones del periodo $ 0,00
Suministrar servicios personales de caracter temporal, impartiendo la Formacién Profesional Integral, de acuerdo con la programacién
OBJETO CONTRACTUAL: establecida por el Centro de Gestion Administrativa para las jornadas académicas diurna, nocturna, madrugada y fines de semana en
Descripcion del servicio prestado) su sede principal, subsede y organizaciones, ejecutando acciones bajo la modalidad presencial para Formacion Titulada y/o Formacion

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $4.029.010 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 $ 4.029.010 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.670.833 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0

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

Noviembre Octubre Base retencion en la fuente a titulo de RENTA 2.670.833,00( TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS [ 72428084 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  3.569.610,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $  1.611.604 ]9 1.611.604 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 201.500 201.500 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 257.900 257.900 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional 5 - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | 5 8.500 8.500 Reteica - 8299 34.482,00( 0,966%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias § 8.835.833 [$ - - 0,00

$ 1.007.252 - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y 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 5 - 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 b - 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 $ 890.278
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $3.994.528,00

SON: TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS VEINTIOCHO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Actualizar contenidos y tecnologias en las diversas competencias del programa de

formacion

Acompafamiento a los aprendices en el desarrollo de los procesos formativos y/o productivos
Orientar formacién profesional integral a los aprendices segln programacién de fichas
Elaboracioén y entrega de formacién y documentos requeridos en el proceso académico administrativo

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 ningun otro contrato; 3. El numero|
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.

ARCESIO TOVAR
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

NTRATO

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;
3.- 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.

JULIAN ANDRES COLORADO CALDERON

INSTRUCTOR G12

EL ORDENADOR DEL PAGO

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

TATIANA LENKE MATALLANA ROA
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02(E)




CERTIFICADO DE APORTES AL
.gcompensqr | m|p|an|||alcom SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

El aportante ARCESIO TOVAR , identificado con CC numero 79591425, aport6 en nombre de ARCESIO TOVAR ,
identificado(a) con CC numero 79591425 en su condicién a la fecha como tipo de cotizante 59 - Independiente con
contrato de prestacion de servicios superior a 1 mes por concepto de aportes obligatorios al sistema General de

Seguridad Social, mediante la Planilla Integrada de Liquidacién de Aportes, para los periodos comprendidos en pensién
2023-10 y salud 2023-10 de la siguiente manera:
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EPS008 Compensar 0 30 $1.611.604 $201.500 $0 $0| Octubre - 72428084 14/11/2023 N
EPS 2023
230301 Porvenir 0 30 | $1611.604 $257.900 $0 $0| Octubre- | 72428084 | 14/11/2028 | N
2023
1423 | POSITIVA 0 30 | $1.611.604 $8.500 $0 $0| Octuore- | 72428084 | 14/11/2023 | N
COMPANIA 2023
DE SEGUROS

El presente certificado se expide a los 14 dias del mes Noviembre de 2023

Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacién.



< Comprobante

Movimiento hecho en:
=
Nequi
Numero de referencia

M1283210
® Pago realizado

Pago en
Compensar-oi
;Cuanto?

- $470.800,00

. _Fecha
- 14 de noviembre de 2023 alas 09:45a. m.

¢Preguntas? Ve al menu Movimientos en la app
Nequiy reporta un problema.
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