i  FORMATO PARA PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O Cadigo Regional 8
= e naLa PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Cédigo Centro 9207

7A‘ REGIONAL ATLANTICO Fecha elaboracion Enero 2020

CENTRO NACIONAL COLOMBO ALEMAN ik 2,
e Version febjtg

s DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y ar{elﬂdos contratista: MERCCEDES PELAEZ GUERRERO c.c. 32.870.785 IPIN® de contacto 3004593508
Correo electrénico contratista: mpguerrero 1 @misena.edu.co |
Régimen del IVA: INO RE;PONSABLE Es declarante de renta? NO ' Es Pensionado? NO

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

Banco al cual consignar: Tipo de cta AHORROS N® Cuenta 47461443521
Sus ingresos en el 2018 fueron iguales o superiores a $46'418.000 ?:l;(i;;gr::gs del contrato suscrito con la Entidad en of Suptra-loa NO

N° del contrato:

NO Induccion SST Si Presta Servicios Excluidos de IVA 7 NO

N® Compromiso SIIF

Valor Total del Contrato $15.844 541 N * Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
i Saldo Anterior del Cont $ 15.844 541 1 Del [05/02/2020 I Al [29102/2020 $ 2.731.817,00
Nuevo Saldo del Contrato $13.112.724 Comisiones $0
Deduccién maxima por salud 109.300 Base retfte (80%) $2.185.453,60
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODD OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $2.731.817 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0,00%
Ingresos por comisiones $0 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0 Menos, Retefuente Comisiones $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 2.731.817 Menos, Retefuente Otros Ingresos 30
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.861.963 | TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
N° Planilla PILA, o , N° Radicacion pago SS shero 4325046961 Walor Base retencion en la fuente 1.861.963,00 TARIFA
= = "=, 0, N Radicacion pago S5 Siero
APORTES DEL
MES 0BJETO DE | APORTES DEL | vy 5ass retoncion en fa fuents ICA 2.482.617,00
MES ANTERIOR
COBRO
1Ingrsso Base de Cotizacion IBC febrero 3 874181 | § 828.116 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 109.300 $ 103.600 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 139.900 $ 132.500 Menos Retencion en la Fuente| 0,00 0,00%
Aporte abligatorio a Fondo de solidaridad Pensional | $ - $0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL ] 1 $ 4,600 $4.400 Reteica 24 957,00 1,000%
|Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC 5 - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones s 7.128.000 | s . Ofras Rétenciones ==l P —_— =
Voluntarias = : d
Intereses Préstamo de Vivienda 3 3.427.000 | $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes pension de ingresos de olros meses cobrados en ol mes % = Otras Retenciones| 0,00 0,000%
| Aportes salud de ingresos de olros meses cobrados en el mes $ - Otras Retenciones 0,00 0.000%
Aportes ARL de ingresos de olros meses cobrados en el mes 5 =
Dependientes hasta $ 1.096.640 | -
Salud hasta $ 548.320 | § -
Renta Exenta 25% ] 8.224800 | § 620.654 Descuentos de Libranza (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente - - Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
VALOR A PAGAR $ 2.706.860,00

SON: DOS MILLONES SETECIENTOS SEIS MIL OCHOCIENTOS SESENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
IMPARTIR FORMACIGN TITULADA Y FICHA COMPLEMENTARIAS NO. 2010738 ENTREGA DE DOCUMENTACISN PARA COBRO DE HONORARIOS PROCESO DE FORMACISN. DILIGENGIAR |
FORMATO ESTABLECIDO POR LA COORDINACISN ACADEMICA PARA PRESENTAR INFORME MENSUAL DE LA EJECUCISN DEL CONTRATO INSCRIPCI6N DE APRENDICES A PROGRAMAS
COMPLEMENTARIOS, EVALUAR RESULTADOS DE APRENDIZAJE DESPUeS DE FINALIZAR EL PROGRAMA REGISTRAR INASISTENCIAS REALIZACIGN DE GUIAS DE APRENDIZAJE DE
ACUERDO A LA PLANEACISN PEDAGOGICA DEL PROGRAMA PRESENTAR INFORMES SOLICITADOS POR EL SUPERVISOR DE CONTRATO Y A REGISTRO CALIFICADO, SELECGIONAR
ESTRATEGIAS DE ENSERANZA-APRENDIZAJE-EVALUACION SEGUN EL PROGRAMA DE FORMACISN PROFESIONAL Y EL ENFOQUE METODOL6GICO ADOPTADO.

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

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual armiba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados contienen el #)

pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los aportes voluntarios a cuentas AFG y FVP, por los ingresos recibidos en el mes {2 /

anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no han sido utilizados en la disminucion de la Base de Retencién en % W/&g(

la Fuente en ningun otro contrato; 3. El numero de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual 3

corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda la informacion agui suministra es veridica: 5. He leido ¥y entendido la descripcion de 7 MERCCEDES PELAEZ GUERRERO

cada uno de los campos aqui diligenciados.
& M o EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO 4
s - 5 ut el pr ago.
En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: &Jﬂgsl’p 5 P

1.- Que El Contratista cumplio a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas:

2.- Que EI Contratista desarrolio 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 CESA?ﬂGUS EZ BETANCOURT

liquidadas de conformidad con las normas vigentes. " COORDINADOR COMPETENCIAS BasSICAS

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

VICTOR FABIAN ARBELAEZ TORREJA!
SUBDIRECTOR DEL CENTRO NACIONAL COLOMB@ ALEMAN
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Barranquilla, Febrero de 2020

Sefior (a)

CESAR AUGUSTO VELEZ BETANCOURT
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. 1343386
Coordinador Competencias Basicas
Programas Especiales

Barranquilla

Asunto: Informe mensual de ejecucion
contractual Mes Febrero del 2020

Referencia: No 1343386 del afio 2020

MERCCEDES PELAEZ GUERRERO, identificado con la cédula de ciudadania No.
32.870.785 de Soledad, en mi calidad de Contratista del SENA, en Programas Especiales,
en cumplimiento del Contrato de Prestacién de Servicios de la referencia, a continuacién
presento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: El valor total del presente contrato es maximo QUINCE MILLONES
OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS CUARENTA Y UN M.CTE. %
15.844.541). Esta suma, que no incluye IVA y CUATRO POR MIL, sera pagada por EL
SENA al CONTRATISTA de la siguiente manera: a). un pago correspondiente al mes de
Febrero de 2020 por valor de (2.731.817). Los honorarios seran pagados por el SENA al
contratista de acuerdo al cronograma definido por la Direccién Administrativa y Financiera de
la Direccion General, en la cuenta de Ahorros No. 47461443521 Bancolombia, cuyo titular es
el Contratista.

Plazo: Sera hasta el 30 de Junio de 2020.

OBJETO:
Prestacion de servicios profesionales como instructor para impartir formacion profesional
titulada y complementaria en el area de sistemas de acuerdo a la programacion
académica del SENA Centro Nacional Colombo Aleman.

GTH-F-062 V. 05




INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

CLAUSULA CUARTA:
No Obligaciones Acciones realizadas Evidencias
Prestar a cabalidad los | Impartir formacién titulada | Planillas de

servicios personales

y ficha complementarias

Asistencias, cuenta

descrito en el objeto del | No. 2010738 con 23 aprendices en
contrato de acuerdo con formacion) Plataforma
el calendario académico, LMS. Programa de
programacion y periodos formacion
contratados para la
presente vigencia.
Contar con el documento | Entrega de Formato de informe

que se exige para impartir
formacion. Presentar

informes mensuales de la
ejecucion del contrato

documentacion para cobro
de honorarios proceso de
formacion. Diligenciar
Formato establecido por la
Coordinacién Académica
para presentar informe
mensual de la ejecucién
del contrato

diligenciado, segtin
actividades
ejecutadas en el mes

Manejar la plataforma
sofiaplus

inscripcion de aprendices
a programas
complementarios,evaluar
resultados de aprendizaje
después de finalizar el
programa,registrar
inasistencias

reportes por
plataforma Sofiaplus

Realizar guias de
aprendizaje ,instrumentos
de evaluacion

Realizacién de guias de
aprendizaje de acuerdo a
la planeacion pedagdgica
del programa

guias de
aprendizaje,materiales
de formacion

Atender oportunamente
los requerimientos que
haga el supervisor del

contrato.

Presentar informes
solicitados por el
supervisor de contrato y a
Registro Calificado.

Documento que
contenga informe y
entregables a la
Coordinacién

Planear el Desarrollo
Curricular de la Accion de
Formacion a orientar

Seleccionar estrategias de
ensefanza-aprendizaje-
evaluacién segun el
programa de formacion
profesional y el enfoque

Portafolio del
instructor.

GTH-F -062 V.05
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Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: documentos enunciados como evidencias
del cumplimiento de las obligaciones contractuales y los desplazamientos realizados,
fotocopia de la planilla- recibo de pago de aportes a salud, pensiones y ARL, (4325046961)
expedido por Nuevo SOI correspondiente al mes de Enero del afio 2019.

Cordialmente,

Hlnglbeser

MERCCEDES PELAEZ GUERRERO
Contratista
C.C. No. 32.870.785

Recibi a satisfaccic')n://

CESAR AUGUST. LEZ BETANCOURT
Supervisor(a) Contrato 1343386 de 2020

GTH-F -062 V. 05
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