FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O  [Codigo Regional 8

SENA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Codigo Centro 930210
7A§ REGIONAL ATLANTICO Fecha Elaboracion Febrero de 2024
CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- ATLANTICO Version ENERO 2024 - 1,24

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE ID de Proceso 87264-360459

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista: GASPAR ANTONIO MANOTAS MUENTES 72.199.209 00
Correo electronico contratista: gamanotas@edu.co C.C. I IP/N° de contacto
Régimen del IVA: [ NO RESPONSABLE | pertenece al régimen simple de tributacién? Es declarante derenta? | NO | Es Pensionado? [ NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Induccién SST | S| | Presta Servicios Excluidos de IVA? | NO
Sus ingresos en el 2022 fueron iguales o NO Tipo de cta | AHORROS | N° Cuenta | 77062494185
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 [VA) NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° del contrato: 5762722/2024 | N° Compromiso SIIF | 34224]
Valor Total del Contrato $23.518.537] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $22.177.981 2 Del 01/02/2024 Al 29/02/2024 $ 4.465.545,00
Nuevo Saldo del Contrato $17.712.436 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTOR: PERSONALES CARACTER TEMPORAL PARA LA FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL, EN FORMACION
IOBJETO CONTRACTUAL: REGULAR TITULADA Y COMPLEMENTARIA PARA EL PROGRAMA FORMACION INTEGRACION DE OPERACIONES LOGISTICAS
Descripcion del servicio prestado) RADICADO 08-9-2024-002099...PZ0O 29/06/2024
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 4,46%
Retencion en la Fuente del Periodo $260.579
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $ 4.465.545
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $8.931.090 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $5.842.643 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $260.579
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Febrero Enero Base retencion en la fuente a titulo de RENTA 5.842.643,00 TARIFA
N° Planilla PILA, 0o, N° Radicacibn pagoSS | ceeeeeeee 9462982898 Base retencion en la fuente atitulo de ICA | 3.956.445,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.786.218($ 433.333 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 223.300 [$ 54.200 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $  285.800[% 69.400 Menos Retencién en la Fuente 260.579,00| 4,46%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional > -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL I N3 9.400 (% 2.300 Reteica - 8299 39.564,00( 1,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 9.805.208 |$ 113.300 - 0,00
$2.232.772 - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFCY AVC % 14.903.916 $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias + 14.903.916 [ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 4.706.500 $ B Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ 285.800 Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ 223.300 Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes 3 9.400
Dependientes hasta $ 1.506.080 3 - Descuentos de Libranza 0,00
Salud hasta $ 753.040 » - Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Renta Exenta 25% $ 3.098.445 $ 1.947.548
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.165.402,00

SON: CUATRO MILLONES CIENTO SESENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS DOS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

DEFINIR ESTRATEGIAS ALINEADOS EN LAS REGULACIONES Y ACUERDOS NACIONALES E INTERNACIONALES
DEFINIR ESTRATEGIAS DE ACUERDO AL NIVEL DEL SERVICIO DE LOS PROCESOS, LAS NECESIDADES DE LOS CLIENTES Y LOS SEGMENTOS DEL MERCADO.

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 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| GASPAR ANTONIO MANOTAS MUENTES
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 EI Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
P.- Que EIl 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 contrat_lsta por los mgresqs reC|b|do§ en. el.mes anterior por.medlo de la planllla_ PILA relacionada en el RENE CREGORIC BAREOZAPEREY
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
ELIZABETH TUBERQUIA VANEGAS
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02



mailto:gamanotas@edu.co

‘.- aportes Resumen General de Pago
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e

CC 72199209 MANOTAS MUENTES GASPAR ANTONIO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CAR 38 A # 32-85 COSTA SOLEDAD-ATLANTICO 7777777 No
HERMOSA

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-02 9462982898 | 2024/03/05 0]

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo | Dias| IBC Aporte Codigo| Diag IBC Aporte Dia IBC Aporte

1 cc |72199209 MANOTAS GASPAR 1230301 30 $1,786,218 $285,800 EPS048| 30 $1,786,218 $223,300 0 30 30 14-21 30 $1,786,218] $9,400 0 S

Total Afiliados( 1) $1,786,218 $285,800 $1,786,218 $223,300 $0 $0| $1,786,218| $9,400 $q

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $285,800 $0 $0 $285,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $285,800 $0 $0 $285,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,400 $0 $0 $9,400
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $9,400 $0 $0 $9,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,300 $0 $0 $223,300
EPS MUTUAL SER EPS048 806,008,394 7 1 $223,300 $0 $0 $223,300

1 $518,500 S0 $0 $518,500
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Se certifica que MANOTAS MUENTES GASPAR ANTONIO identificado(a) con CC 72199209 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para
GASPAR ANTONIO MANOTAS MUENTES identificado(a) con CC 72199209

aportes
en linea

Certificado de Aportes

Novedades
Tipo Fecha s00 <
Chnp.'ﬂﬂuﬁla Pago o D'ulng ret tde tae tdp tap vsp cor wst sin ige Ims vac avp wvet il vip
COTIZACION
9462982698 | 1000000034 | 1 |2024-19| EPs |EPsods | epsmutuaLser | SDTENCION 202402 X s1788218] 125%| s223300
COTIZACION
9462982898 | 1000000034 | 1 |2024-m2-19| AFP | 230301 PORVENIR gt 202402 X $1.786.218 16%| s28s.800
FONDO DE
9462982898 | 1000000034 | 1 | 2024-02-19| AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202402 | 30 X $1.786.218 $0
PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBCUENTADE
9462082898 |1000000034 | 1 |2024m-19| are | 230301 | S ESSTENGIA supSisTencia. | 202402 | 30 X $1.786,218 $0
COTIZACION
9462982898 | 1000000034 | 1 |202¢-02-19| AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202402 | 30 X 0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9462982898 | 1000000034 | 1 |2024-02-19| AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202402 | 30 X 0 0% $0
AFILADO
POSITIVA EE A
9462982898 | 1000000034 | 1 |202¢-02-19| ARL | 1423 | comPARIADE 202402 | 30 X s1.786218| 0522% $9,400
OBLIGATORIA
SEGUROS
] COTIZACION ]
9462653138 | 20389786 | |02em05| eps |epsoss |epsmutuaser | SOTEATION 200401 | o | x saopoco| 125% $48,800
COTIZACION
9462653138 | 20389786 1 |2024em05| arp | 230301 PORVENIR e, 202401 | & | x $390,000 16% $62.400
FONDO DE
9462653138 | 20389786 1 |202402-05| arp | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 200401 | 8 | x $390,000 50
PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9462653138 | 20389786 1 |2024205| arp | 230301 | g pSisTENGIA sussisTEncia. | 20280 | o ] x $390.000 $0
COTIZACION
9462653138 | 20389786 1 |202¢0205| aFp | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 200401 | 8 | x 0 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9462653138 | 20389786 1 |20240205| aFp | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202401 | 8 | x 50 0% 0
AFILADO
POSITIVA
9462653138 | 20389788 1 |202¢0205| arL | 1423 | comPaNaDE ggg%%"m 20401 | 8 | x sao0000| 0.522% $2.100
SEGUROS

Este certificado se expide el dia 2024-02-19 a las 07:30.
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