(Descripcion del servicio prestado)

CALZADO,ONBASE 08-9-2025-003820

® FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/0 PRESTACIONDE  [COdigo Regional 8
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICadigo Centro 920810
7AV REGIONAL ATLANTICO IFecha Elaboracion Mayo de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO INDUSTRIAL Y DE AVIACION- ATLANTICO Version ENERO -2.25
DE APRENDIZAJE Adgquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 1D de Proceso 85538-732842
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: JOSE ALEJANDRO OSPINO VILORIA Banco a consignar: DAVIVIENDA
Cédula de Ciudadania 1.046.342.133 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electronico: ospinoviloriajose@gmail.com Numero de Cuenta: 0550488441603369
IP/N°® de contacto: 0 Presta Servicios Excluidos de IVA: S|
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2024 NO
iEs pensionado o tiene ofra situacién sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? NO
Sus ingresos en el 2024 fueron iguales o superiores a $65.891.000 NO
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2025 es igual o superior a $164.336.700 (debe registrarse como responsable del IVA) NO
i 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: 7432748/2025 N° Compromiso SIIF 101825 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11
RP-INSTRUCTOR:MEDIANTE LA ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE POR PROYECTOS EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION
OBJETO CONTRACTUAL: DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE LA FORMAGION - ETAPA PRODUCTIVA- GESTION, CONFEGCIONES Y

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/05/2025 Al 31/05/2025 Saldo Anterior del Contrato: $ 35.732.683
Numero de pago 4 Valor Total del Contrato: $47.834 914
Valor Bruto Pago: $ 4.592.151,00 Nuevo Saldo del Contrato: $31.140.532
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4592 151 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 $ 4.592.151 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.043.951 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Mayo Abril Base retencion en la fuente a fitulo de RENTA|  3.043.951,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o , N° Radicacién pago SS I 9484524118 Base retencion en la fuente a titulo de ICA| 4 068 551,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.836.860($ 1.836.860 Valor base IVA| 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 229.700 |$ 229.700 IVA (S1 es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a sequridad social Pensién $ 293.900 |$ 293.900 Menos Retencion en la Fuente 0,00 | 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 | 15%
ARL | $ 9.600 [$ 9.600| Reteica - 8299 - BARRANQUILLA] 40.686,00 | 1,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - E 0,00 0%
Apartes 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 S - 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 5 - Otras Retenciones| 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 796784(% - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $36.062.775[5  1.015.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 2.715.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.551.465,00

SON: CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Desarrollar formacion profesional por competencias laborales, mediante la estrategia de aprendizaje por proyectos en los programas de

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 Pensién, 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 ningln 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 descripcion de cada uno de los campos agui

JOSE ALEJANDRO OSPINO VILORIA
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.- Que El Contratista desarrollé 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 liguidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago
El Supervisor,

IBETH SOCORRO TEJERA MORALES
INSTRUCTOR G20

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

HERNANDO LUIS ESTARITA TAPIAS
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

14/05/25 08:19:47 USUARIO: SIC - C.C. 1046342133




‘ aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacton ]ml Razon Social | Clase Aportante | ‘Sucursal Principal | Direccion | Ciudad-Departamento l Teléfono I Exonerado SENA &
Kc8F
cC 1046342133 | [0SPINO VILORIA JOSE ALEIANDRO | INDEPENDIENTE | pamcipaL |caue 14189 Jsarta Lucu-anunmio I No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension | salud Pago [ Planilla Planilla umite | Pago Banco | oiasmora | Valor
20504 202504 [1430816740 [s4ass24118 ' 2025105109 | 2005/04724 | BANCO DAVIVIENDA | of $528.500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD ccF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Mentificacién | Nomare TTTTTTTTTET LT L LT feesdous] e Aporte  [coamofoms | 18c Aporte  |comolois]  mBC aporte  foawefizs|  18c [ Tanra | Apome [oms| iec Aporte | Exonerado | Totat Apory
Ok eicar
SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) sus0586  S291.300 227,500 51,820,586
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1.82038)  $291,300) 3 $227,00) g sof 51,820,584 $9,600) 30l e $528,300
(Giuded: SANTA LUCIA Depto: ATLANTICO (1 Afiiados) 1820580 $291,300) a0, $227,600) 59 e 51,820,586 55,601) 59 59 §528,300
1 t( tmmm rmmnm I I | | I | | | I | | | | | | | | 3050 [ 30 | $1,220,50f 91, ) s227,600) o 50 sof 14d 30| s1.m038 052 s9.60d 0 sof E: $528,500
[Total Afiliados( 1) sianse] s simoss]  sureod o < s1.220,384) 59,10 ] o 328,50
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
identificacton | dv ‘Razon Social Clase Aportante I ‘Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono I Exonerado SENA &
KcBF
cc 1046342133 | |05PNO VILORIA JOSE ALEWANDRD | IDEPENDIENTE B [cauie 1121896 | sanTa Lucua-atuanmco [sssooc0 | No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension | salud Pago [ planilla Planilla umite | Pago Banco | oissmora | Valor
202504 202504 [ 1430816740 [s4ess24118 1 2025705103 | 2025/04/24 | BANCO DAVIVIENDA | of $528.500
RESUMEN DE PAGO
CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5291,300 0 S0 $291,300
SKANDIA 230901 800,253,055 2 1 5291,300 50 S0 5291,300
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 59,600 s s0 59,600
COLPATRIA ARP 144 860,002,183 9 1 $9,600 0 S0 59,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 227,600 50 50 $227,600
(COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 1 $227,600 S0 50 $227,600

TOT 0 So $528,500
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