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SENA

N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL CORDOBA

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE
SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)

CENTRO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO DE CORDOBA-CORDOBA
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICadigo Regional

23

ICodigo Centro

952310

Fecha Elaboracion

Noviembre de 2024

Version

MARZO 2024 - 2,24

ID de Proceso

12728-514608

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos: GUILLERMO ANTONIO MONTIEL PAYARES

Banco a consignar:

BANCOLOMBIA

Cédula de Ciudadania 11.000.640 Tipo de cuenta: AHORROS

Correo electrénico: gamontiel@sena.edu.co Numero de Cuenta: 16691413865

IP/N° de contacto: 0 Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién 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 pension? NO
Sus ingresos en el 2023 fueron iguales o superiores a $59.377.000 Sl
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

Ne° del contrato: 5894449/2024 N° Compromiso SIIF

42024 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato

10

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: CONTRATAR LOS SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL COMO INSTRUCTOR
CONTRATISTA PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL EN EL MARCO DEL PROGRAMA OFERTA
REGULAR, TITULADA Y COMPLEMENTARIA PRESENCIAL Y VIRTUAL EN EL CENTR

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/11/2024 Al 30/11/2024 Saldo Anterior del Contrato: $ 4.465.545
Numero de pago 9 Valor Total del Contrato: $ 37.957.133
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $0
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 $ 2.368.227 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Noviembre Octubre Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  2.368.227,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 9476248591 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  3.956.445,00
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 | $ 9.400 |$ 9.400 Reteica - 8299 - MONTERIA 7.913,00 | 0,200%
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 $ 980.000 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% $30.984.458 | $  742.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 9.360.868
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.457.632,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS TREINTA Y DOS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Se impartié informacién titulada en la Ficha: 2877843, denominada Gestionar procesos

propios de la cultura emprendedora y empresarial de acuerdo con el perfil personal y los

requerimientos de los contextos productivo y social.

También se impartio formacién en las fichas:

Ficha 3084947 — Herramientas para la Planeacién Estratégica

Ficha 3105953 — Logistica de Despacho de Mercancias (Complementaria)

Ficha: 3105966 - Logistica de Despacho de Mercancias (Complementaria)

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

/

( Sy frooe—_/

contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda MOILLERMO ANTONIO MONTIEL pAY}RES
la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui E)?CONTRATISTA ¢
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.

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

PROFESIONAL G04

ALBA LUCIA TORDECILLA ANAYA

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
EL ORDENADOR DEL PAGO

JOSE ANASTASIO RESTREPO CASTELLANOS

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

21/11/24 14:40:34 USUARIO: SIC - C.C. 11000640




aportes Planilla Resumen

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 11000640 MONTIEL PAYARES GUILLERMO ANTONIO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra. 12 #51-36 Apto 302 MONTERIA-CORDOBA 3008052107 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-10 2024-10 1066915734 9476248591 | 2024/11/13 2024/11/21 | BANCOLOMBIA $617,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing | ret |tde | tae |tdp [tap [ vsp | cor | vst | sln | ige |Ima|vac |avp|vct | irl | vip Sﬁgé\:

1 fcc |11000640 ONTIEL GUILLERMO| 25-14 | 30 $2,115,219) $338,500| EPS010| 30 $2,115,219) $264,500) 0 $0| sof 14-23( 30 $2,115,219) $11,100[ 0 $0| $0| No $614,100)

Total Afiliados( 1) $2,115,219 $338,500] $2,115,219| $264,500| $0) $0) $2,115,219 $11,100) $0) $0 $614,100

Pagina 1 de 2 2024/11/21 02:53 PM



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 11000640 MONTIEL PAYARES GUILLERMO ANTONIO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra. 12 #51-36 Apto 302 MONTERIA-CORDOBA 3008052107 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-10 2024-10 1066915734 9476248591 | 2024/11/13 2024/11/21 | BANCOLOMBIA $617,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $338,500 S0 $340,500
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $338,500 S0 $340,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $11,100 $0 $11,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $11,100 $0 $11,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $264,500 S0 $266,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $264,500 S0 $266,000
1 $614,100 $0 $617,700

Pagina 2 de 2 2024/11/21 02:53 PM



aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTgBoFSENA e
CC 11000640 MONTIEL PAYARES GUILLERMO ANTONIO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra. 12 #51-36 Apto 302 MONTERIA-CORDOBA 3008052107 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-10 2024-10 1066915734 9476248591 | 2024/11/13 2024/11/21 | BANCOLOMBIA $617,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cc |11000640 MONTIEL GUILLERMO(25-14 30 $2,115,219 $338,500 EPSO10| 30 $2,115,219 $264,500 0 $0 $0 14-23( 30 $2,115,219 $11,100| 0 $0
Total Aﬁliados( 1) $2,115,219 $338,500 $2,115,219 $264,500 $o $0 $2,115,219 $11,100 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $338,500 S0 $340,500
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $338,500 S0 $340,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $11,100 $0 $11,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $11,100 S0 $11,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $264,500 $0 $266,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $264,500 $0 $266,000
1 $614,100 $0 $617,700

Pagina 1 de 1

2024/11/21 02:51 PM



21/11/24, 14:49 aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clave%3a+...

‘apqrtes Pagos aportes en linea
en |Iﬂea Médulo de pagos electrénicos

Pago electrénico
El pago electrénico de su autoliquidacion se ha realizado exitosamente

Resumen del pago electronico

Direccion IP: 191.108.143.118

Estado de la transaccion: APROBADA

Clave planilla: 9476248591

Valor: 617,700

Periodo de pago: 2024-10

No Transaccion (CUS): 1066915734

Fecha: 2024/11/21

Banco: BANCOLOMBIA

Aportes en linea: 9999001472382
¢Quiénes somos? ¢ Coémo liquido mis aportes? Preguntas frecuentes Documentos y normas
Servicios que ofrecemos ¢Por qué elegirnos? Contactenos Linea Etica

Copyright © 2024 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.

https://www.aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clave%3a+9476... 17


https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
http://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
http://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
http://www.twitter.com/APORTESENLINEA
http://www.twitter.com/APORTESENLINEA
https://www.aportesenlinea.com/Home/QuienesSomos.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/ComoLiquido.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
https://www.aportesenlinea.com/Home/NormasRelevantes.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/ServiciosQueOfrecemos.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/porqueAporteEnLinea.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/LineaEtica.aspx

Comprobante

de pago en linea

APORTES EN LINEA

B Pago realizado por: GUILLERMO ANTONIO MONTIEL PAYARES

'-E Nro. de recibo: 9476248591

% Descripcion del pago: Pago de la Planilla de aportes con clave: 9476248591
= Identificacion del contribuyente: 191.108.143.118

% Concepto: CC

g Razén Social: 11000640

. Fechay hora de la transaccién: Jueves 21 de Noviembre de 2024 02:45:03 PM
%i Nro. de comprobante: 0000011712

Eﬁ Valor pagado: $ 617,700.00

E Producto: *******3865

-

Bancolombia S.A.

Comuniguese con nuestra Sucursal Telefénica Bancolombia: Bogota 343 0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 - Pereira 340 1213 - El resto del pais
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia 900 995 717 - Estados Unidos 1866 379 9714, en

caso de recibir una alerta o notificacion de una transaccion que presenta alguna irregularidad.

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico.
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com
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SERIA Version: 05

7/\? Cédigo:

GTH- F- 074

Proceso Gestion de Talento Humano

Formato Entrega de Bienes e Informacién de Ejecucién Contractual por el Contratista

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA: GUILLERMO ANTONIO MONTIEL PAYARES IDENTIFICACION
CIUDAD MONTERIA |FECHA 22 DE NOVIEMBRE DE 2024 |I1EGIONAL l CORDOBA 11000640
DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO: CENTRO DE COMERCIO INDUSTRIA ¥ TURISMO

NUMERQ Y FECHA DE CONTRATO: CO1.PCCNTR.S894449 DEL 21 DE FEBRERO DE 2024

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDAQON ANTIQFADA POR MUTUO TERMINAQON
Al POR
LQUIDACGON POR MUTUO ACUERDO x CESION AiERD ChiATERAL
DEPENDENCIA SENA Mc::“:' RESPONSABLES
e —
NOMBRES ¥ APELLIDOS r
GESTION DETIC | l HERNAN ISAZA GIRALDO (

)

) —

ADMINISTRACION DE DOCUMENTOS DIANA LIZ MORENO ORTEGA ﬂ H &;‘MA.Q ( I/,
NNV D

ENTREGA CARNE (A Supervisor del
Contrato en las Reglonales y Centros

I I
de Formacién) HERNAN ISAZA GIRALDO

SECRETAR{A GENERAL

ALMACEN E INVENTARIOS | , r Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.co/Iniclo.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene elementos a su cargo.
SERVIQOS GENERALES,

ADQUISIOONES (Administracién de MEYLING SOFIA MARTINEZ LLANDS W)

edificio; Contratacién) A

CONTABILIDAD ROSIRIS MENDOZA MERCADO M
) [N s
A i —7
TESORERIA YAMILETH YANETH GOMEZ CAUSIL n[\dbi’l/l Qk_k

COORDINACQION ACADEMICA AMDRES RICARDO FUENTES DiaZ M ? 2 ' !
—

BIBLIOTECA SABRINA LORA Ij\é A\J‘Q L ’r\ f{/
CONTRATAQON ANGELICA TELLEZ ORTIZ dé(/ M Oy)

o

“|ADMINISTRACION EDUCATIVA GERALDINE GUERRERD NEGRETE f"TfM ~—%—J (—H<’
SUPERVISOR DE CONTRATO ALBA LUCIA TORDECILLA ANAYA ( m-_ (j @(/ ]

ELEMENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor)

2

+ .

OTROS:

-

del Contratist

.




‘ Version: 1.01

SENLA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
A RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracion y Control de Bienes SACB, el documento 11000640 NO
ha sido registrado en la Base de Datos y por tanto NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 25 de Noviembre de 2024 a las 10:13:50

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacién.
Todo ello segun lo dispuesto sobre este particular en la Constitucién Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucién 1378 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacién de Servicios.

Documento informativo. Para consultas dirijase a la pagina https://miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante.

Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Direccién General Pagina 1 de 1
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