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DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electronico contratista:

HELMUNTH VLADIMIR AVILA ORDONEZ -
hvavilaggnsena.edu.co

C.C. 13.541.105 . | |P/N® de contacto

3004855049

Régimen del IVA: [ MO RESPONSABLE |
Sus ingresos en el 2019 Superaron $47.978.000 NO |

Banco al cual consignar: BANCOLOMBIA

Es declarante de renta? Es Pensionado?

NO

Induccion 55T Presta Servicios Excluidos de IVA ?

Si

28787183965 -

Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrata?

Tipo de cta AHORROS N° Cuenta |
NG Sus in%resos del contrato suscrito con la Entidad
en ¢l 2020 supera los $ 124.625.000

NO

DATOS DEL CO

NTRATO Y PERIODO CBJETO DE PAGO

N*® del contrato: 13225492020 J N° Compromiso SIiF 6020
Valor Total del Contrate $ 39.164.780F N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 39.164.780 1 Del 30/01/2020 Al 31/01/2020 $ 252.676,00 ,
Nuevc Saldo del Contrato $38.912.104 Comisiones $ 0,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETC DE PAGO

ingresos por honorarios 3 2526765 Tarifa de Retencion en la Fuenle ART 383° 0,00%
Ingresos por camisiones F0 Retencion en Ia Fuente del Periodo 50
Inyresos de otros meses cobrados en et mes 30
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO % 252.676 Menos, Retefuente Otros Ingresos 50
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE % 1.426 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO 50
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Enero Diciembre Valor Base retencion en la fuente 1.426,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o , N° Radicacion pago $8 [ 536508275 ~ | Valor Basa retencion en la fuente iCA 2.3786,00
ingreso Base de Cotizacién - I1BC B877.803 |% Y Valor base VA 0,00
Aporle obligatorio a seguridad social salud F 109.800 |% [¢] IVA (Sies RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporie abligatorio a sequridad social Pension b 140.500 |§ 0 Mencs Retencion en la Fuente 0.00] 0,00%
Aporle obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional b - 18 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | ] 4.600 [$ 0 Reteica - 8299 14,001 0600%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias 3 - - 0,00
Apories voluniarios a cuentas AFC % - - 0,60
Aporte voluniario a Fondos de pensiones voluntarias $7.128 00G] § - . 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 3.560.700 5 - Qtras Retenciones 0,00 0,000%
Aporigs pension de ingresos de ofros meses cobrados en gl mey § - Otras Retenciones D.00| ©,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradgs en el mes $ - Otras Retenciones 0.00| 0,000%
Apores ARL de ingresos de otros meses cobrados enelmes | § - Otras Retencicnes 0,00 ©0,000%
| Dependientes hasta k1 1.139.424 3 -
| Sahid hasta 3 569,712 k3 - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.545 680 $ 16.768 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Relencion en la Fuente Contingentg $ - VALOR A PAGAR $ 252.662,00

SON: DOSCIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL SEISCIENTOS SESENTA ¥ DOS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Coadyuvar en el proceso de ingreso de los siguientes colegios
-Cotegio Campohefmoso

-Colegic Mesa de Geridas

-Colegio Emaus

-Colegio Metropolitano

-Colegio Adventista

)

uno de los campos aqui diligenctados.

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1 Cumpli a cabalidag las actividades del objeto contraclual arfiba descritas, 2. Los documentas soporte]
suministrados contienan el pago de Seguridad Social en Salud y Pansién, los apories volurtarios a cuentas AFC
ly FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeta de cobro en esta planikia y cenlifico que no
han sido uliizados en la disminucion de la Base de Retenciton en la Fuente én ningan otro conlrata, 3 El nomerq)
de Lrabajadores contratados para cumplir con el desarrollo gl objeto contractual correspondern 4 fo indicade ery
esta planilla; 4 Toda la informacion agui suminisira es vgridica: 5. He leido y entend|do la deseripcion de cada

-

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

/l// ﬁggm
Wi é .

< HELMUNTH VLADIMIR AVILA ORDON
EL CONTRATISTA

¥

LI contratista por l0s ingeesos recibidos en al mes antarior por medio de la planilia PILA relacionada en el
presente nforme y gue lns mismmos han sido liquidados de confonnidad con las normas vigentes

**-rzo €l presente pago.

En mu cahdad de Supervisor del conirato de prestacion de servicius persunales aqui relationado, CERTIFICO- Ewh
1 - Que FI Contratista cumplit a cabalidad tas obligaciones contracluales pacladas, // . I i
I - Que El Contralista desarroiio las actividades descritas en el presente infarme, dentro del periodo de cobra; ) y h e
H.- Que he verificado el pago de los aparles obligatorios al Sisterna General de Seguridad Social realizados gaor S —

INSTRU

i/u HERRERA RQOJAS

i
Temiando en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor | cgntrato arribgfrelacionago, aulari;e’el
EL ORDENADOR DEL PAG
R ;

-

[

/
{L/u

JUAN MANUEL CASTILLO CA..._RON
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02

OR
presente pago:






