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~valor Total el Contrato 46006/2019 ] N° Compromiso SIF 830 s iorBruto PAgO
it © Anterior del Contrato $32.749 606 N *Pago Periodo ghjetode pago = 3 ¢ 2.679.740,00
Uevo Saldo del Cont $13.369 722 7 | Del 01/08/2019 7/ A 33/08/201
f L1 $9.689.082 Comisianes $0.00
RESUMEN PAGOS GEN = AGO 00%
Ingresos ERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE P . 0,
Ingresos §§: ::;?;{a"os $3.679.740 Tania de Relencon an @ Fuenie ART 383 50
Ingresos de otros mes lliss 50 Retancion en la Fuente del Periodo
TOTAL INGRESOS DEL PERIODD $0 3
BASE PARA RErENcnoD,fl- PERIODO $ 3.679.740 Menos, Relafuente Olros Ingresos 40
EN LA FUENTE $ 2.445.105 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO
LIQUIDACI®N DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL ¥ LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR o5 00| TARIFA
Ne = - Agosto Julio g Valor Base retencién en la fuente 244510
e Planilla PILA, o, N°® Radicacién pago 55 3336616502 | Walor Base retencion en la fuente \CA|  3.260.140,00
greso Base de Cotizacion - IBC VA 0.9
Aporte obl - - - 1.471.896 1.471.6896 Walor base e 1G%
Aporte obligalorio a sequridad social salud 164.000 154.000 IVA (Si es RESPONSADLE) o%0l 0.00%
rte obligalonio a sequridad social Pension 235 600 235.600 Menos Relencion en la Fuente Q008 Uil
| Aporte cbligatoria a Fondo de solidaridad Pensional - |5 0 Menos Relencion VA 0,00 15 i
ARL [ 7700 |% 7700 Reteica - 8299 0.00{ 0.600%
Apories voluntarios a Fondo de pensiones Obligalorias - = 0,00
Aportes volunlarios a cuentas AFC = - 0,00
A luntario a Fondos de pensioncs voluntarias §7.128.000) & = - 0.00
Intereses Prestamo de Vivienda  § 3,427,000 3 =
Aporles pensién de ingresos de olros meses cobrados en el med § _ Otras Relenciones 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos do plros meses cobradpsenelmes | § - Oftras Retenciones 0.,00| 0.000 :5-
Aporles A R.L de ingr tros me rados en el b - Dlras Relenciones p.00| 0,000%
 Dependientes hasta 3 1.096 640 $ -
| Salud hasta £ 548,320 5 - Deseuenlos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% 3 8.224 800 $ 815035 Descuentos de embargo (Si tiene) 0.00
Retencion en la Fuente Conlingenle [ - VALOR A PAGAR % 3.679.740,00
SON: TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS CUARENTA PESOS MICTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
COMPLEMENTARIA
Ficha:1926061 Mercadeo y ventas Agora Sena
Ficha: 1926072 Higiene y manipulacion de alimentes Agora Sena

Ficha:1956250 Atencidn y servicio al cliente, Supermercado Pancrama
Ficha: 1956876 Redaccion y ortografia Enlace empresarial
Ficha: 1958632 Emprendimiento innovador. Fundacién Casa De Amar y Fe
Ficha: 1875377 Alencién y servicio al cliente. Fundacién Casa De Amor y Fe.
Ficha:1973142 Atencién y servicio al clienle. Ardisa

PARA LDS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumpll a cabalidad las aclividades del objeto conlractual arriba descritas; 2. Los documenlos soporle
uminisirados conlienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los aportes voluntarios a cuenlas AFC]
FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del coniralo objelo de cobro en esta planilla y cerifico que noj
an sido ulilizados en la disminucitn de |a Base de Relencion en la Fuenle en ningdn olre conlrato; 3. El nimero|
e trabajadores conlralados para cumplir con el desarrollo del objeto contraciual corresponden a lo indicado en
sta planilla; 4. Toda la informacién agul suministra es veridica; 5. He leldo y entendido la descripeitn de cadal

ALIX ANDRE[;%GARCIA MANTILLA
no de los campos aqui diligenciados. EL NTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO T |
En mi calidad de Supervisor del contrato de preslacién de servicios personales aqui relacionada, CERTIFICO:

- Que El Conlratista cumplié a cabalidad las obligaciones conlracluales pacladas;
- Que El Contralista desarolié las aclividades descritas en el presente informe, dentro del perlodo de cobro;

- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por
| contralista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el
resente informe y que los mismos han sico liguidados de conformidad con las normas vigentes,

Tenlendo en 1a las certifi

INSTRUCTOR G16
suscritas por el contratista y por el supervisor ‘del contrato arriba reladionado, autorizo el presente pago:

JOSE MANUEL ARIZA ARIZA \
EL ORDENADOR DEL PAGO
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O CELIA PATRICIA nonmauez;mnusz
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

Bucaramanga, 20 de Agosto del 2018

Sefior (a)

JOSE MANUEL ARIZA ARIZA
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. 846006
Coordinador Académico '
Coordinacién Académica

Ciudad

Asunto: Informe me/nsual de ejecucion
contractual Mes Agasto del afio 2019

Referencia: No 846[51/6'del afio 2019

Alix Andrea Garcia Mantilla, identificado con la cédula de ciudadania No0.63.494.013 de
Bucaramanga, en mi calidad de Contratista del SENA, en’ Coordinacién Académica, en
cumplimiento del Contrato de Prestaciéon de Servicios de la referencia, a continuacion

presento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: Valor y forma de Pago: TREINTA Y DOS MILLONES
SETESCIENTOS CUARENTA Y SEISCIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS MCTE. ($ 32.749.686).
Esta suma sera pagada por el SENA al contratista de la siguiente manera: a) Un pago proporcional
por los dias ejecutados en el mes de febrero de 2019. B) NUEVE (08) pagos iguales por el valor de
TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETESCIENTOS CUARENTA PESOS
M/CTE ($3.679.740) por los meses de Marzo a Noviembre de 2019. C) un pago proporcional por los

dias ejecutados en el mes de marzo 2019.

Plazo: Sera hasta el (19) de (noviembre) de 2019.

l

"OBJETO:
Contratar servicios personales de caracter temporal como instructor para impartir

formacién titulada, complementaria y/o virtual en el drea de Gestion Empresarial,
conforme a los modelos formativos establecidos en el periodo académico del 2019.
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Epresn: ST ALiX ANDREA GARCIA MANTILLA Nit - #
ﬁazono __n:_mun.o: _.l.n_._mﬂo:mm }nomﬁ 2019
Tipo planilla: | - 2019 \
ma_cn_. osto

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL _umnono __a._Euom@,.__...... i }u

Nimero de radicacion: 8336616592 \ domn_ a vnun1 . oA .,.Mawq.mca

Fecha de vencimiento: 04/09/2019 ._.o»u_\ de m:._u_mmnow. e ;-_._

Eaciss 8 paoR: 12/03/2019 z.:.:mqo Qm nna.amma‘uaoam. 3

Detalles del pago G i

Razén social recaudo: Compensar Ol z_ﬂ Bnucao. 9998600669427

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Smn_o am vmmo. Pago en Cajas

Banco: 1052 z_.__,:ma nm m_ua_umﬂo:. 36616592

Estado de la ransaccion: Transaccién aprobada - T

Totales
Cédigo |
igo | NIT Admini No. N i i
| ministradoras B Nimero de incapacidad por ~ Valor descontado en
- riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado
_ 14-23 | 250011 53 |POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1
! 2514 | 900336004 Administradora Colombiana de ML $7,700
m _* Pensiones - Colpensiones 1
| e L ekl I e il
$0.00 $184,200

$427,600
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION

CONTRACTUAL

Ficha: 1956876
Redaccion y ortografia
Enlace empresarial

Ficha: 1958632
Emprendimiento

nnovador.-Fundacién

Casa De Amory Fe.

Ficha: 1975377 Atencion
y servicio al cliente.

Fundacién Casa De Amor
y Fe.

Ficha:1973142 Atencién y
servicio al cliente. Ardisa

Reportar en el sistema Sofia Plus
en un plazo maximo de tres (3)
dias, todas las actividades que de
acuerdo con los procesos son de
su responsabilidad, garantizando
la calidad de la informacion y su
coherencia con el formativo, tales
como: Registro de los juicios
evaluativos, creacion de rutas y

asociacion de aprendices,
Comunicar al Coordinador
Académico oportunamente
anomalias, inconsistencias,

novedades de aprendices Yy
hallazgos en el registro de la
informacion.

Apoyar seguimiento aprendices en
etapa productiva

Preparar, orientar, desarrollar y
apoyar procesos de aprendizaje
en cualquiera de las estrategias de
respuesta institucional para los
diferentes grupos poblacionales
objeto  formacién  profesional

integral.
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ciados como evidencias
realizados,

ARL, 8336616592

Fd

ami i ‘untar: documentos enun -
para el tramite de la cuenta mé permito adjun e e amientos

del cumplimiento de las obligaciones con
fotocopia de la planilla- recibo de pago de a
expedido por MIPLANILLA correspondiente al

d, pensiones Y

portes a salu .
mes de Agosto del ano 2019.
S

Evidencias en (2) folios

Cordialmente,

-— e ——
ALIX ANDREA GARCIA MANTILLA

Contratista
C.C. No. 63.494.013 Bucaramanga

satisfaccién:

OSE MANUEL ARIZA ARIZA
Supervisor Contrato 846006 DE 2019
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