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SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE

SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)

REGIONAL BOYACA

ICédigo Regional 15
ICédigo Centro 911010
Fecha Elaboracién Abril de 2024

CENTRO DE DESARROLLO AGROPECUARIO Y AGROINDUSTRIAL

Versioén

MARZO 2024 - 2,24

Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ID de Proceso

34781-123845

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos: JOSE ALEJANDRO ROSAS FONSECA Banco a consignar: BANCOLOMBIA

Cédula de Ciudadania 74.360.890 Tipo de cuenta: CORRIENTE

Correo electrénico: jrosasf@misena.edu.co Numero de Cuenta: 03886126701

IP/N° de contacto: 0 Presta Servicios Excluidos de IVA: NO

Induccion SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO

Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2023 NO

¢Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pensién? NO

Sus ingresos en el 2023 fueron iguales o superiores a $59.377.000 NO

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2024 es igual o superior a $188.260.000 (debe registrarse como responsable del IVA) NO

¢Utiliza costos o gastos asociados al ingreso para disminuir su impuesto de renta que declara ante la DIAN anualmente? NO

Concepto del pago corresponde a: Ninguno

TARIFA RETENCION ARTICULO 392 E.T. 0,00%
DATOS DEL CONTRATO

N° del contrato: 5891289/2024 N° Compromiso SIIF 20324 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 7

OBJETO CONTRACTUAL.:
(Descripcion del servicio prestado)

Empleo y Trabajo y la Coordinacién Nacional SENA Emprende Rural.

Prestar servicios profesionales en el rol de instructor de emprendimiento aportando en la planeacion, ejecucién, evaluacién y mejora
continua de los procesos de formacion y asesoria técnica para el emprendimiento rural y campesino; definidos por la Direccion de

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/04/2024 Al 30/04/2024 Saldo Anterior del Contrato: $19.201.843
Numero de pago 3 Valor Total del Contrato: $ 27.388.676
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $14.736.298
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 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 $ 4.465.545 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.953.745 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Abril Marzo Base retencion en la fuente a titulo de RENTA[  2.953.745,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacibn pagoSS | commmeee 70236983 Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  4.465.545,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.786.218|$ 1.786.218 Valor base IVA| 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 223.300 [$ 223.300 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 285.800 [$ 285.800 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] $ 18.700 [$ 18.700 Reteica - 334 - DUITAMA 27.240,00 | 0,610%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 753.040|$ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $21.689.120($  984.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 1.863.315
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.438.305,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL TRESCIENTOS CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

del 1 al 5 de abril asesoria en la formulacion del plan de negocios en el municipio de Paipa vereda guebrada honda

del 8 al 12 de abril asesoria en la formulacién del plan de negocios en el municipio de paipa vereda quebrada honda

15 de abril reunién mensual SENA CEDEAGRO DUITAMA

Del 16 al 19 de abril asesoria en la formulacion del plan de negocios en el municipio de Umbita vereda la Pava

Del 22 al 26 de abril asesoria en la formulacion de un plan de negocios en municipio de Umbita vereda la Pava

29 y 30 de abril realizar formacion pedagogica en el programa complementario comportamiento emprendedor
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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 Pensidn, 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 Retencion 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 informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui
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ALEJANDRO ROSAS FONSECA

El} CONTRAT

ISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacién de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;

3.- 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 presente
informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.
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Autolizo el presente pago.
IEI Supervisor,

%

-

- . Syohe
\
JENNY ALEXANDRA SOLER GRANADOS
INSTRUCTOR G13

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

EL ORDENADOR DEL PAGO
ENITH YADIRA RAMIREZ CAMARGO
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

15/04/24 20:27:19 USUARIO: SIC - C.C. 74360890




Medellin, 15 de abril de 2024

Apreciado usuario,
Le informamos que hemos recibido satisfactoriamente su Planilla Integrada a través de SuAporte.

A continuacion relacionamos los datos de confirmacion:

Informacion de la empresa:
Razén Social: JOSE ALEJANDRO ROSAS FONSECA

Documento de Identidad: CC 74360890
Usuario: JOSE ROSAS

Teléfono; 3132182373

Mumero de Planilla: 70236983

Fecha de Recepcion; 15 de abril de 2024
Periodo de Cotizacion: 2024-03

Informacion relacionada a Pensiones

Administradora: 231001 - FDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOS
Numero de empleados: 1
Valor: $285.800

Informacion relacionada a Salud

Administradora: EPS008 - COMPENSAR ENTIDAD FROMOTORA DE SALUD

Ndmero de empleados: 1
Valor: $223.300

Informacion relacionada a Riesgos

Administradora: 14-23 - ARP - POSITIVA COMPARNIA DE SEG
NUmero de empleados: 1
Valor: $18.700

Total Pagado: $527.800

Cualquier inquietud adicional, comuniguese con nuestras Lineas de Servicio al Cliente: Barranquilla: 385 24
44, Bogota: 742 44 88, Bucaramanga: 697 87 27, Cali: 485 94 44, Cartagena: 693 77 27, Pereira: 340 13 27,
Manizales: 892 80 27, Medellin: 604 27 27, desde ofras ciudades: 018000 51 99 77,
servicioalcliente@enlace.com.co

Cordialmente,

SERVICIO AL CLIENTE



MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacibn CC 74360890 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y
namero consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 18/04/2024 07:58 PM

Cadigo Verificacion: 8LC6JX9PM2
Vélida hasta: 18/07/2024

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



