FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 44
EERA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 952410
7}\? REGIONAL GUAJIRA Fecha Elaboracion Noviembre de 2024
SERVICIO NACIONAI CENTRO AGROEMPESARIAL Y ACUICOLA-GUAJIRA Version MARZO 2024 - 2,24
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 05652-263713
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: DINA LUZ LEON SOLANO Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 40.927.455 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electronico: leonsolanodinaluz@gmail.com Namero de Cuenta: 19700000127
IP/N° de contacto: 44492 Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
Induccion SST: SI 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 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: 6284475/2024 N° Compromiso SlIF 116124 | Namero de pagos durante la vigencia del contrato 7
INSTRUCTOR: PRESTAR LOS SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL DE ARTESANOS TECNICOS
OBJETO CONTRACTUAL: TECNOLOGOS Y/O PROFESIONALES QUE SE DESEMPENEN COMO INSTRUCTORES EN LOS PROGRAMAS DE
(Descripcion del servicio prestado) FORMACION TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA EN LAS DIFERENTES MODALIDADES DE FORMAC

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/11/2024 Al 15/11/2024 Saldo Anterior del Contrato: $2.232.772
Numero de pago 7 Valor Total del Contrato: $26.793.270
Valor Bruto Pago: $2.232.772,00 Nuevo Saldo del Contrato: $0
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $2.232.772 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 $2.232.772 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.391.472 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 | 1.391.472,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, 0, N° Radicacibh pagoSS [ cemeeeeee 4574595375 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00

Ingreso Base de Cotizacién - IBC 1.300.000

1.786.218 Valor base IVA| 0,00

Aporte obligatorio a seguridad social salud 162.500

223.300 IVA (Si es RESPONSABLE) 000 | 19%

Aporte obligatorio a seguridad social Pensién

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional

0 Menos Retencion VA 0,00 | 15%

$
$
208.000 |$ 285.800 Menos Retencion en la Fuente 0,00 | 0,00%
$
$

ARL | 6.800 9.400 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%

Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes - g 0,00 | 0,000%

Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes - g 0,00 | 0,000%

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias - g 0,00 | 0,000%

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC - Estampilla Prouniversidad de la Gua 44.655,00 [ 2,000%

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias - Estampilla Prodesarrollo Fronterizo 11.164,00 | 0,500%

$
$
$
$
$
$
$
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - g 0,00 | 0,000%
$
$
$
$
$
$
$

Intereses Prestamo de Vivienda - Estampilla Prodesarrollo Dptal 44.655,00 | 2,000%
Dependientes hasta - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $  753.040 - Otras Retenciones| 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $21.689.120 464.000 0,00

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores  [$ 7.837.000

al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $2.132.298,00

SON: DOS MILLONES CIENTO TREINTA Y DOS MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y OCHO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

PROGRAMAS FICHAS HORAS
GESTION EMPRESARIAL 2848263 27
SERVICIO Y ATENCION DE EVENTOS Y BANQUETES 3097214 32
OPERACION DE EVENTOS 3066559 24
TOTAL HORAS: 83

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE: ; h o

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados D lna |'U)6 JQ:X-) & ! |’]C.
contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, 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 disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ningin otro contrato; 3. El niumero de trabajadores

contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda DINA LUZ LEON SOLANO

la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcién de cada uno de los campos aqui EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: Autorizo el presente pago.

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas; El Supervisor,

2.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro; I

3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por el f

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. MARLON JESUS SANCHEZ MANZANO

INSTRUCTOR G10

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
JORGE LUIS DAZA ACOSTA
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

25/11/24 19:49:00 USUARIO: SIC - C.C. 40927455
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CONSOLIDADA

e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2024-11-14, 05:46:20 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 74390449

operativae

Periodo Cotizacion: octubre de 2024 Periodo Servicio: octubre de 2024

PAGADO 14/11/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social DINA LUZ LEON SOLANO

Documento CC40927455 Direccion CL 7A #6 - 41 PLAZA PRINCIPAL
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3173729879

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BARRANCAS Departamento GUAJIRA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
o ilalelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O N 1BC Aporte - IBC Aporte . IBC Aporte - 1BC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC 40927455 |DINA LUZ LEON SOLANO 59 00 0 230301) PORVENIR $1.786.218|  $285.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.786.218|  $223.300 0,522 $1786.218|  $9.400|(CCF30) COMFA GUAJIRA $1.786.218|  $10.800 $0 $0 $0 $0 $520.300
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.786.218 $1.786.218 $1.786.218 $1.786.218 $ 285.800 $ 223.300 $9.400 $10.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $529.300 $0 $529.300
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. ExPE“Tos
en PILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



SENA Version: 05

7AV Cédigo:

GTH-F-074
L) U L . J .
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA:  DINA LUZ LEON SOLANO IDENTIFICAQON
cuoso | FONSECA - LA GUAJIRA FECHA | 11 de diciembre 2024 [necionas | GUAJIRA 40.927 455
DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO: CENTRO AGROEMPRESARIAL Y ACUICOLA
NUMERO Y FECHA DE CONTRATO: CO1.PCCNTR.6284475
CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO
UQUIDACION ANTICIPADA POR MUTUO TERMINACION
LIQUIDACION POR MUTUO ACUERDO X CESION ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA rcer RESPONSABLES
con x
NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA
GESTION DE TIC x | | ADRIAN CORDOBA é 4 c/
7 o &)" (4& p
ADMINISTRACION DE
DOCUMENTOS )|
ENTREGA CARNE (A Supervisor MARLON DE JESUS SANCHEZ MANZANO
del Contrato en las Regionales y X
Centrosde Formacion)
SECRETARIA GENERAL
ALMACEN E INVENTARIOS Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.co/Inicio.aspx y anexar al formato, ;umﬁ“ndo que no tiene elementos a su cargo.
SERVICIOS GENERALES,
ADQUISICIONES (Administracion
deedificio; Contratacién)
N
CONTABILIDAD x | [EDUARDO ILLIDGE éﬂ //&?()Q@«Q/
A L
T— x | |[YAN CARLOS PEREZ CONTRERAS W
/ /77 Vi
COORDINACION DE: X MARLON DE JESUS SANCHEZ MANZANO /
AREA/GRUPO/ACADEMICA
, /
A SA UCROS o 7 e v T
— MARIA LUISA U 91% < ; / g
DINAMIZADOR DE OFERTA
RURAL
OTRO
[
SUPERVISOR DE CONTRATO x MARLON DE JESUS SANCHEZ MANZANO %
[/
ELEMENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor) V
OTROS : N A
AW, A\'V4
S D . AN eV
oel Contratista
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