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DE APRENDIZAJE )
DATOS DEL CONTRATISTA B
" — I

S et s | LTI ] o | 91505000 iome e emacs S8
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Es declarante de renta? NO | Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2018 Superaron $46.418.000 | NO | Induccion SST | Si ] Presta Servicios Excluidos de IVA ? Sl
Banco al cual consignar: | DAVIVIENDA Tipo de cta AHORROS N°Cuenta | 488403346361
Ha contratado o vinculado dos o més trabajadores asociados Sus ingresos del contrato suscrlto con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? NO en el 2019 supera los $ 113.091 NO

DATOSDEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

N° del contrato: 803171/2019 | / N° Compromiso SIIF | 6119
Valor Total del Contrato $ 36.797.400] N ° Pago Periodo ohieto de pago ’ Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 22.814.388 5 Del 01/06/2019 _~ Al vV 730/06/2019 $ 3.679.740,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 19.134.648 Comisiones $ 0,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $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 $ 2.445.105 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Valor Base retencion en la fuente| 2.445.105,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o , N° Radicacién pago SS JE— 35549489 Valor Base retencion en fa fuente ICA| 3.260,140,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC 1.471.896 - 1.471.896 | Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud 184.000 13- 184.000 / IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension 235.600 235.600 -~ Menos Retencién en la Fuente| - 0,00f 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional - 0 / Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | 7.700 7.700 Reteica - 8299 0,00( 0,600%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondas de pensiones voluntarias $7.128.000f - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 3.427.000 $ -
Aportes pensidn de ingresos de otros meses cobrados en el med § - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradosenelmes | 3§ N Otras Retenciones 0,00{ 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobradoseneimes | § - Otras Retenciones 0,001 0,000%
| Dependientes hasta $ 1,096,640 3 -
| Salud hasta $ 548,320 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.224.800 $ 815.035 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

Se orientd formacion titula en la ficha 1617249 competencia Inspeccionar los procesos de manufactura del producto de acuerdo con los

parametros de calidad en el colegio Instituto Politécnico.
Se orientd formacion titula en la ficha 1836622 competencia desarrollo de elaborar patrones 'de acuerdo con las especificaciones
técnicas acuerdo con los pardmetros de calidad en el colegio Instituto Palitécnico.

Se orient6 formacién complementaria en la ficha 1904369 y 1920626 en el resultado basico corte de piezas de prendas de vestir,
Se orientd formacién complementaria en la ficha 1904384 y 1914202 en el resultado fundamentos de patronaje ropa femenina.
Se orientd formacién complementaria en la ficha 1911478 en el resultado elaboracion de patrones sistematizados.

Lo anterior se encuentra reportado en el aplicativo sofia plus y los reportes fueron enviados al correo senacuentas2019@gmail.com
con un total de 140,60 horas. .

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 Pensién, 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 Retencidn en la Fuente en ningun 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 informacion aqui suministra es veridica; 5. He leldo y entendido Ja descripcion de cada
uno de los campos aqui diligenciados.

i ZheaePosiond.

UIRA RUBINA JIVENEZ BAYONA ~
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISQOR 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;
b.- 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
el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el
bresente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago.
El Supervi

INSTRUCTOR

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato am
EL ORDENADOR DEL PAGO

L)

JUAN MANUEL CASTILLO CALDERGN

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

relacionado, aydrizo el presente pago:
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, g Q SENA INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

Floridablanca, 19 de junio de 2019 ©~

Sefor:

ERNESTO HERRERA ROJAS \

SUPERVISOR CONTRATO N° CO1.PCCNTR. 803171 de 2019
Coordinador Académico Programas Especiales

CENTRO INDUSTRIAL DEL DISENO Y LA MANUFACTURA
Floridablanca

Asunto: Informe mens de ejecuci
contractual mes de jumogél Afio 2019 /Qn

Referencia: N° CO1.PCCNTR. 803171 de —
2019

SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA/dentlflcado con la cédula de ciudadania N° 37.546. 84(Y/
de Bucaramanga, en mi calidad de Contratista del SENA en el area de Técnico en Patronaje
industrial en prendas de vestir, en cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios N°
CO1.PCCNTR. 803171 a continuacién presento el Informe de actividades realizadas en el

mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago:

El valor total del presente contrato es de TREINTA Y SEIS MILLOMES SETECIENTOS
NOVENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS PESOS MONEDA CORRIENTE ($
36.797.400,00),) sin IVA. Esta suma sera pagada por el SENA al contratista de la siguiente
manera: a) Un primer pago proporcional al tiempo ejecutado a partir del acta de inicio. b) pagos
iguales mensuales por valor de TRES MILLONES SEISIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL
SETECIENTOS CUARENTA PESOS MONEDA CORRIENTE ($ 3.679.740.00) cada uno. c)/
un pago final proporcional al tiempo restante de la duracion del contrato. Los honorarios seran
pagados por el SENA al contratista de acuerdo al cronograma definido por la Direccién
Administrativa y Financiera de la Direccion General, en la Cuenta de ahorros N°
0550488403346361 del banco DAVIVIENDA, cuyo titular es EL CONTRATISTA, el cambio de
cuenta por parte del contratista debera ser informada al supervisor del contrato con el fin de
surtir los tramites pertinentes. Para que el SENA pueda adelantar los trdmites administrativos
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

para el pago, EL CONTRATISTA debe acreditar previamente el cumplimiento de los requisitos
de pago, tales como la certificacion expedida por el supervisor del contrato, en la que acredite
el cumplimiento a entera satisfaccion del objeto y obligaciones del contrato en el respectivo
periodo y la cancelacion de los aportes a la seguridad social: Salud, Pensiéon Y Riesgos

Laborales, asi como los demas documentos necesarios para el pago.

Plazo: Sera hasta el 06 de diciembre de 2019.

OBJETO:

Contratar la prestacién de servicios personales como instructor para orientar
formacion titulada en el programa de integracién con la educacion media en el area
de Patronaje Industrial de prendas de vestir del centro industrial del disefio y la

manufactura, vigencia 2019.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA:

No Obligaciones Acciones Evidencias

realizadas

1 Cumplir el objeto del contrato descrito | Se realizé relacionan
en la clausula primera del mismo, | formacion con evidencias fotograficas
disponiendo de toda su capacidad, | parametros proceso de
seriedad, responsabilidad, | estipulados en formacioén.
profesionalidad y eficiencia- en su | estructura
desarrollo, - para que haya una | curricular y
excelente calidad de la formacion | proyecto
técnica que imparta en el area para la | formativo
cual se ha contratado en los horarios y | orientado en
lugares que el SENA le indique. resultado de

aprendizaje.

2 Desarrollar personalmente la totalidad | Se orientd documentan
de las acciones de formacion | formacion evidencias fotograficas
contratadas de acuerdo con la | profesional los procesos de
programacion acordada con el SENAy | integral a las Aprendizaje.
en el ambiente de formacién asignado. | formaciones

cumpliendo con
los
requerimientos
necesarios

3 Preparar, orientar, desarrollar y apoyar | Se apoyo Se evidencian el
procesos de aprendizaje en cualquiera | procesos de alistamiento a la
de las estrategias de respuesta | aprendizaje en formacion, disefio de
institucional para los diferentes grupos | formacion guias de Aprendizaje y

GTH-F-062 V.05
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SENA
CONTRACTUAL

poblacionales objeto de la- Formacion | Técnico en planeacion de
Profesional Integral. Patronaje actividades de

industrial en aprendizaje.

prendas de

vestir

cumpliendo con

los lineamientos

institucionales.
Desarrollar mecanismos que faciliten la | Se ejecuté la Actividades de
reflexién, la innovacién, el espiritu | formacion fortalecimiento de
investigativo, la creatividad vy la | profesional principios y valores.

autoevaluacién en los aprendices para
su mejoramiento continuo.

integral Técnico
en Patronaje
industrial en
prendas de
vestir en segun
lineamientos del
Sena y cada
uno - de - los
requisitos

establecidos en
el contrato.

Evaluar el proceso de aprendizaje, las
estrategias, el medio ambiente
educativo, el rendimiento académico de

Se evalué a los
aprendices en
relacion a los

Anexo evidencia del
registro de los juicios
valorativos en Sofia

los aprendices y diligenciar | resultados - de plus.
oportunamente los formatos | aprendizajes ,
correspondientes  (Metodologia del | vistos durante el
Aprendizaje por Proyectos). - | proceso de

formacion

registrando esta

informacion.  en

Sofia plus
Participar en actividades de planeacién | Se participd en Asistencia a la
y desarrollo curricular en equipos de | actividades de planeacion de
trabajo, en el desarrollo de | desarrollo actividades de
innovaciones pedagdgicas y del area | curricular. aprendizaje con equipo

especifica en que se desempefie,
mediante proyectos de investigacion,
en concordancia con las exigencias del
desarrollo sostenible.

de trabajo.

Participar en procesos de promocién de
los programas de Formacion
Profesional Integral, servicios y

Se participé en
procesos de
promocion 0

Registro fotografico de
la divulgacion de la
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actividades de Divulgacién | divulgando - los oferta educativa en
Tecnolégica, programados por el | programas de redes sociales.
Centro de Formacion. formacién

ofertados por el

centro de

formacion

C.LD.M

8 Coadyuvar en el proceso de ingreso e | Se  apoy6o el 8. Formato con el registro

induccion a los aprendices. proceso de de asistencia a la
induccién de los induccién segun
aprendices lineamientos SENA.
cumpliendo con
parametros
institucionales.

9 Documentar los procesos de formacién | Se realizaron 9. Evidencia fotografica
que orienta en la plataforma LMS, | guias de del proceso de
asociado con el proyecto formativo | aprendizaje e calificacion de
(portafolio de evidencias del instructor, | instrumentos de resultados en la
material de apoyo bibliografico, guias | evaluacién, Se plataforma LMS.
de aprendizaje, talleres aplicados, etc.). | documentaron

cada una de las
actividades
relacionandolas
directamente
con el proyecto
formativo.

10 | Mostrar dominio tecnolégico en el area | Se realizé apoyo 10. Documentos en
especifica de la formacion. al ejecucién de Plataforma '

la formacién en Blackboard.
plataforma

11 Prestar los productos definidos en el | Se realizé el 11. Evidencia fotografica
proyecto formativo en cada fase del | proceso de del portafolio de
mismo. muestras de aprendiz en la

cada actividad. plataforma LMS

12 Reportar en el sistema Sofia plusen un | Se Reportd 12. Evidencia del Reporte
plazo méaximo de los tres (3) dias | Actividades de de en Sofia plus de la
habiles de cada mes, todas las | Aprendizaje calificacion de juicios
actividades que de acuerdo a los | realizadas, valorativos, del
procesos son de sus responsabilidad, | juicios Aprendiz.
garantizando la calidad de la | valorativos,
informacién y su coherencia con el | planes de
proceso formativo, tales como: Registro | mejoramiento,
de juicios evaluativos, creacion de rutas | deserciones,

y asociacién de aprendices, registro de | inasistencias,
juicios evaluativos del reconocimiento | novedades de
de aprendizajes previos y comunicar al | acuerdo a

© GTH-F-062 V. 05




- F

INFORME MENSUAL DE EJECUCION

de la informacion.

5 ‘ ®
] SEMNA
f q N CONTRACTUAL
coordinador académico oportunamente | planeacion
anomalias, inconsistencias, novedades | pedagogica
de aprendices t hallazgos en el registro | establecida.

Se evidencia la

13 | Atender la formacion titulada y apoyar | Se ejecutd la 13.
la formacion complementaria, segun | formacién - solicitud de formacion
lineamientos dados por la lineamientos complementaria para
Coordinacién Académica. dados por el el centro di adulto

coordinador mayor Aflos
académico Maravillosos.

14 Debera acreditar que se encuentra al | Se Presento
dia en el pago mensual de los aportes | documento.
al sistema de seguridad social integral 14. Se presenta la
(salud, pensién y riesgos laborales) y evidencia de la Planilla
para la realizacion de cada pago de pago de aportes de
derivado del mismo; estos pagos se salud, pension y Arl.
acreditan ‘unicamente por el sistema
PILA o de Planilla Asistida o el que
determine el Ministerio de Trabajo.
Cuando corresponda.

15. | El Contratista debera cumplir Se Presentd
con las normas del Sistema General de | documento  de 15. Se presenta la
R_les_gos Laborales, en especial, las | induccién. evidencia del curso de
siguientes: _ _ Fundamentos
*Procurar el cuidado integral de su unda
salud *Contar con los elementos de - generales del curso
proteccién personal necesarios para ~virtual Modelo
ejecutar la actividad contratada, para lo integrado de

cual asumira su costo. * Informar a los
contratantes - la ocurrencia de
incidentes, accidentes de trabajo vy
enfermedades laborales. * Participar en
las actividades de Prevenciéon vy
Promocién = organizadas por los
contratantes, los Comités Paritarios de
Seguridad y Salud en el Trabajo o
Vigias Ocupacionales . o la
Administradora de Riesgos Laborales.
*Cumplir ‘las normas, reglamentos e
instrucciones del Sistema de Gestion
de la Seguridad y Salud en el Trabajo
SG-SST.  *Informar oportunamente a
los contratantes toda novedad derivada
del contrato. . *Examenes médicos
ocupacionales. En - virtud de o

planeacién y gestién
MIPG.

GTH-F-062 V.05




,% Ve SN ~ INFORME MENSUAL DE EJECUCION
s N CONTRACTUAL

.establecido en el paragrafo 3° del

articulo
2° de la Ley 1562 de 2012, la entidad o
institucién contratante debera

establecer las medidas para que los
contratistas - sean incluidos en sus
Sistemas de Vigilancia

Epidemiolbégica, para lo cual podran
tener en cuenta los términos de
duracién de los respectivos contratos.
El costo de los examenes periédicos
sera asumido por el contratista.

Lo anterior se encuentra reportado en el aplicativo Sofia plus y los reportes fueron enviados al
correo senacuentas2019@gamail.com con un total de 141 /horas.

A continuacion, se relaciona los desplazamientos realizados previos a la presentacién de este
informe. Una vez finalizado cada despiazamiento se presenta al ordenador del gasto informe
(formato informe legalizacién desplazamiento- contratista GTH-F-087), en el que se
relaciona las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento. Cada informe
cuenta con el visto bueno del Supervisor, se constituye en soporte de la legalizacién de los
desplazamientos realizados y forma parte integral del presente Informe de ejecucion
contractual, el cual relaciono asi:

NO SE REALIZO DESPLAZAMIENTOS.

FEC
ITEM| No DE LA ORDEN LUGAR DE HAS DE DESPLAZAMENTO?
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO INICIO FINALIZACION

1.

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

del cumplimiento de las obligaciones contractuales (si hay lugar), fotocopia de la planilla recibo
de pago de aportes a salud y pension, No 35549489 €xpedido por mi planilla correspondiente
al mes de mayo del afio 2019, amparado en el decreto 1273 2018.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: dc;;?entos enunciados como evidencias

Anexos en (5) folios

GTH-F -062 V.05
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Cordialmente,

P ”

Se) iq@ \mene ona.
SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA
Contratista

C.C. No. 37546840 de Bucaramanga

Recibi a satisfaccion:

GTH-F-062 V.05




EVIDENCIA INFORME DE ACTIVIDADES

JUNIO
SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

1. Se relacionan evidencias fotograficas
de la elaboracién de pijamas para dama
ficha 1904369 centro vida adulto

mayor.

2. Se documentan evidencias fotograficas de
los procesos de aprendizaje, elaboracion de
patrones sistematizados a empresarios del
sector Moda.

3. Se evidencian el alistamiento a la
formacion, disefio de guias de
Aprendizaje y planeacion de
actividades de aprendizaje.

4. Actividades de fortalecimiento de principios y
valores, formacion de fundamentos de
Patronaje en la institucion centro adulto
mayor Afios Maravillosos. Ficha 1904384




EVIDENCIA INFORME DE ACTIVIDADES

JUNIO
SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

5. Anexo evidencia del registro de los
juicios valorativos en Sofia plus. Ficha
1904384.

Reporte de Juicios de Evaluacion

Fegha cel
ficha d2

i&ggm

Yersin:
Jenamineid
Estiodels

Hogatidad de
Raganat
Cenoce

[Juciode

Fncionatic que registro

6. Participacion en la planeacion de
actividades de aprendizaje con equipo
de trabajo.

me s

i

Uik

7. Registro fotografico de la divulgacion de
la oferta educativa en redes sociales.

Saira Rubina Jimenez Bayona

SRR BRI

Juan Manue! Castitlo Calderon
PHenery prasdiup omoo 83

s By Harmso,,, Sontee nouslios
PrOfEmas & heonibide

8. Formato con el registro de asistencia a la
induccién segln lineamientos SENA.




EVIDENCIA INFORME DE ACTIVIDADES

JUNIO
SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

9. Evidencia fotografica del proceso de 10. Documentos en Plataforma Blackboard.
formacioén en la plataforma LMS. Ficha
1617249 Control de calidad colegio
Politécnico.

Anuncios

46 ot et

11. Evidencia fotografica del portafolio de 12. Evidencia del Reporte de en.Sofia plus
aprendiz en la plataforma LMS Ficha de la calificacién de juicios valorativos,
1839922. del Aprendiz. Ficha 1911478

Reporte de Juicios de Evaluacion

Fehdd  oon
Fidade 3

Duseniacin: EABRRATNOEPATRONES Y EXLAAON EHEL STEMACHD CFITES
Etndedely BERDIENH

Fednlide: 25008

[T

Woddhbd de FEDTA

Regionk 05 LGOI SR

Soteds_ 92 CATRRGIRAGSS m\uwawmmw

TC [lo2eSie [ CRRDED [ ML HRTID0




EVIDENCIA INFORME DE ACTIVIDADES

JUNIO
SAIRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

14. Se presenta la evidencia de la Planilla
de pago de aportes de salud, pension y

Arl.

13. Se evidencia la solicitud de formacion
complementaria para el Centro adulto
mayor, Afos Maravillosos.

&3
&g&cmmnmr gl £on REFTIRTE RESUMEN

Informacion basica de lx planilla

xR

Bursramange, febiero 1 G 240

oactor
JUAN MEHUEL CASTILLO LALDERON
!ife Aprscrtizsss - KENS
D y o Masidtackira
stanses

Detalies def pagn
Seicto 0o programas op fomackie camplemationy (EUs O L
7 Qurses de Confeariones)

Ruzis suciad pecans

Cordia ikics,
Pos Ga G i presente § ¢ calidad gn oarinacon dek centa vice Aos
i wnte s i v
< ura
adteintin oo e il i de
Num, Aibadss incapaeidad por Torst Pagade
" iesyes habesaies
pOT PoRis resporsia, ;
2
Gardalnens. :
. i s p—
i
Connfinaisor Cantr Wids &k Maraiosas L infusmamos s o g 44 il . JSS494BS, e postaoos 3 fech ke astsviecia s
Piagonar 8 56 - 07 s oty sk e o i aste aceptands 3l
;5443267 Ly +iliece ‘gt : ;
Toj: 64422 b ¢ % 2
Fatwnidads eccben 3 sengado o fravajedac sdapsodianta Ge s sacicis prestades dursnte s

riings ds o o

o

e

R 8 B, St G

15. Se presenta la evidencia del curso de
Fundamentos generales del curso virtual
Modelo integrado de planeacion y
gestion MIPG. ‘

ymme

Verificado el aplicative de: Medets integraiis de Planeacitn y Gestion

Hae

IsXar

eistos Generates tiel
n y Gentin - MIPG

erd oo 6xito er Wasulo de F
Hodalo Integsado de Planea

3
-




Verificado el aplicativo del Modelo Integrado de Planeacion y Gestién

Hace constar que:

IRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

Particip6 y completd con éxito el Médulo de Fundamentos Generales del
Curso virtual del Modelo Integrado de Planeacion y Gestiéon — MIPG

Magmzmez

Directora de Gestion y Desempefio Institucional

modele initegrado
de planeacitn
v gestidn




Informacion basica de la planilla

Empresa:

2

Detalles del pago

Razoén social recaudo:

. _compensar i miplanilla.com

SAYRA RUBINA JIMENEZ BAYONA

-

v

35549489 ¢

PRINCIPAL

12/06/2019
17/06/2019

Compensar O1
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
BANCOLOMBIA

Transaccién aprobada

REPORTE RESUMEN DE PAGO

37546840

mayo 2019 / -
mayo 20i9 f
$429,000

1

3

9998600669427

Pago Electronico por PSE

458972883

NN\

. *Namero de Valor descontado
Codigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por en incapacidad Total Pagado
riesgos laborales y/o licencia
14-23 860011153 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0 $7,800
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $236,500 /
EPS046 900914254 SALUD MIA EPS 1 $0 $184,4700 :/
$429,000

*Si descontd incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Le informamos que el pago de la planilla No. 35549489, fue posterior a la fecha limite establecida en el Decreto 1670 de 2007.
Sin embargo, para las administradoras el recibir el aporte no implica que esté aceptando o se esté allanando a la mora, ya que
la Ley establece la obligatoriedad de recibirlo, al igual que para los empleadores y aportantes la obligacion de cotizar

oportunamente, lo que permite el reconocimiento de las prestaciones econémicas (Incapacidades, Licencias de Maternidad y

Paternidad), evitando ademas, el recobro al empleador o trabajador independiente de los servicios prestados durante el
periodo de pago extemporaneo.
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