FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/o  [c9digo Regional 50

SENA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Codigo Centro 953210
7AV REGIONAL META Fecha Elaboracién Diciembre de 2023
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE INDUSTRIA Y SERVICIOS DEL META Version ENERO 2023 - 1.3
DE APRENDIZAJE ID de Proceso 46500-092277
DATOS DEL CONTRATISTA
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? SI
Banco al cual consignar: | DAVIVIENDA Induccién SST |__SI_| Presta Servicios Excluidos de IVA? | NO
Sus ingresos en el 2022 fueron iguales o NO Tipodecta | AHORROS | N°Cuenta | 091500044762
superiores 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

Ne del contrato: 5304742/2023 | N° Compromiso SIIF | 71223
Valor Total del Contrato $14.596.906] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $2.013.366 5 Del 01/12/2023 Al 16/12/2023 $ 2.013.366,00
Nuevo Saldo del Contrato $0 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
SERVICIOS PERSONALES CTO CO1.PCCNTR.5304742;PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA
OBJETO CONTRACTUAL: ORIENTAR ACCIONES DE FORMACION EN LOS PROGRAMAS REGULAR OFERTADOS POR EL CENTRO DE INDUSTRIA Y
Descripcion del servicio prestado) SERVICIOS DEL META, DE ACUERDO A LOS PERFILES PROFESIONA
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $2.013.366 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 $2.013.366 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.401.275 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0

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

Diciembre Noviembre Base retencion en la fuente a titulo de RENTA 1.401.275,00| TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° RadicacibnpagoSS | oo 1058830208 Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  1.868.366,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.160.000[$ 1.510.025 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 145.000 | $ 188.800 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pensién $ 0% 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 \ $ -1$ 0 Reteica - 8299 7.473,00( 0,400%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00

$ 503.341 - 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 $ - 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 $ - 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 $ 467.092
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $2.005.893,00

SON: DOS MILLONES CINCO MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y TRES PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ficha: 2620089 Técnico en Mantenimiento Mecanico Industrial FI 01/12/2023 FT 03/12/2023 horas: 12
Ficha: 2714544 Auxiliar en Mantenimiento Mecanico Industrial FI 04/12/2023 FT 16/12/2023 horas: 44
NOTA. Se seguiran ejecutando las obligaciones contractuales de forma digital apoyandome en los en los Correos, cargando la informacié

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| CARLOS EDUARDO REINALES BAHAMON
uno de los campos aqui diligenciados. EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Autorizo el presente pago.

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: -
El Supervisor,

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

el contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el RICHAR JHON ELINSON PARRADO LOZANO
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. INSTRUCTOR G20

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

EL ORDENADOR DEL PAGO
STELLA LOBOA VASQUEZ
SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2023-12-01, 10:45:32 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1058830208

Periodo Cotizacion: noviembre de 2023 Periodo Servicio: noviembre de 2023

PAGADO 01/12/2023

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social CARLOS REINALES BAHAMON

Documento CC12110476 Direccion CL 34 #5-25

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6500038

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad GRANADA Departamento META

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion ’ Y Cotizante| Cotizante | 2|8 bIe| 2|8 |2|8|2|a|2| 3|S| 2|9| X| | o] g| o]  Adminisiradora Pension | Pansién COTIETEERR salud Salua gate Riesgos | Ribsgos Sdmnietor Caja Caia SENA 1CBF Ministerio Total
o|58|Bla
cci2110a76 | SARTOSEDUARDOREINALES | - 5 05 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS037) NUEVA EPS S A. $1511.000) $188.900 0,522 $1511.000(  $7.900|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $196.800
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $1.511.000 $1.511.000 $0 $0 $ 188.900 $7.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 196.800 $0 $196.800
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




Versidn: 05

Cédigo:
GTH-F-074

NOMBRES Y APELEIDOS DEL CONTRATISTA: CARLOS EDUARDO REINALES BAHAMON

IDENTIFICACION

CIUDAD

VILLAVICENCIO

FECHA 12/12/2023

‘RiGIONAL |

META

12.110.476

DIRECCIGN U OFICINA DONDE SE EJECUTG EL CONTRATO:

CRA 43 No.6 - 40 URBANIZACION GUAYURIBA CENTRO DE INDUSTREA Y SERVICIOS DEL META CISM

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO:

COL.PCCNTR.5304742 DEL 2023

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

"‘{o%m 3-01':0 v oo T

LIQUIBACION ANTICIPADA POR MUTUO TERMINACION
LIQUDACION POR MUTUO ACLERDO X CESION ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA Marear RESPONSABLES
CONX
NOMBERES Y APELLIDOS FIRMA
GESTION DETIC

ADMINISTRACIGN DE BOCUMENTOS

Mol

ENTREGA CARNE {A Supervisor dei
Contrato en las Reglonales y Centros
de Formacién)

SECRETAR(A GENERAL

RICHAR PARRADO LOZANO

ALMACEN E INVENTARIOS

Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.cofin

icio.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene elementos a su cargo.

SERVICIOS GENERALES,
ADQUISICIONES {Administracién de
edlflcio; Contratactén)
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SUPERVISOR DE CONTRATO

RICHAR PARRADO LOZAND

OTROS :

ELEMENTOS FALTANTES U OBLISACIONES PENDIENTES (Refacionar con su respective valor}
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! Versidn: 1.01
SERVICIC NACICONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESC DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Focha: 15.10.2020
RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE '

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracion y Control de Bienes SACB, el Sr(a) REINALES
BAHAMON CARLOS EDUARDO identificado{a) con CC. 12110476 NO registra bienes a cargo.

Fecha de emisidon del reporte: 15 de Diciembre de 2023 a las 10:33:18

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacién.
Todo elflo segln lo dispuesto sobre este particular en la Constitucién Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucién 1378 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacion de Servicios.

Documento informative. Para consultas dirffase a la pagina hitps:/imiinventario.sena.edu.co ingresanda el nimere dé documento del cusntadante.



