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Versioén

AGOSTO 2020 - 5,20

ID de Proceso

34389-098932

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electronico contratista:

JANETH SANCHEZ JURADO
jsanchezj@sena.edu.co

C.C.

41.937.721

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta?

IP/N° de contacto
NO

63744

Es Pensionado? | NO

Sus ingresos en el 2019 Superaron $47.978.000 NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | DAVIVIENDA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 136670042144
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad NO
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2020 superalos $ 117.503.000
[Tiene contratos de prestacion de servicios con otras Entidades Publicas:
ISe acogi6 para el mes anterior, al pago parcial del aporte al Sistema General de Pensiones segun el Art. 3 del Decreto N° 558: N/A
ISe acogi6 para el mes objeto de cobro, al pago parcial del aporte al Sistema General de Pensiones segln el Art. 3 del Decreto N° 558: N/A
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Ne del contrato: 1326545/2020 | N° Compromiso SIIF | 5820|
Valor Total del Contrato $38.726.667] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $16.773.333 7 Del 01/08/2020 Al 31/08/2020 $ 3.700.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 13.073.333 Comisiones $ 0,00
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 3.700.000 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
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.700.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.458.650 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Agosto Julio Valor Base retencion en la fuente| 2.458.650,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 44416450 Valor Base retencién en la fuente ICA| 3.278.200,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.480.000 [$ 1.480.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 185.000 [$ 185.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 236.800 [$ 236.800 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL V $ - 1% 0 Reteica - 8299 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.128.000] $ - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda _ $ 3.560.700 $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Dependientes hasta $ 1.139.424 $ -
Salud hasta $ 569.712 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.545.680 $ 819.550 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.700.000,00

SON: TRES MILLONES SETECIENTOS MIL PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Reportar inasistencias de aprendices en plataforma senasofiaplus

Apoyar IV oferta educativa Septiembre 2020

Organizacion, estructuracion y mantenimiento de la plataforma de ambientes virtuales de aprendizaje

Ejecutar actividades de alistamiento Il trimestre 2020 (Guias de Aprendizaje, Plan de Trabajo Concertado)
Generar el portafolio de evidencias del instructor y cargarlo a la plataforma Inicio Ill trimestre de Formacién
Se entregd informe correspondiente al mes de Agosto 2020 al Supervisor del Contrato

Atencién programas de formacién como instructor para impartir formacion profesional en las areas de la construccion e infraestructura
Planeacion y orientacion de las Actividades de Ensefianza — Aprendizaje- Evaluacion para los programas de formacion
Ingreso a la plataforma compromiso para descargar los formatos de todos los documentos que se generan durante el mes de Agosto

uno de los campos aqui diligenciados.

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 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 disminucién de la Base de Retencién 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|

JANETH SANCHEZ JURADO
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

NTRATO

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

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:

P.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;
B.- 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
lpresente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente
El Supervisor,

pago.

GERMAN DARIO HERNANDEZ TORRES
INSTRUCTOR

ANSTRONG ALBERTO GOMEZ RIOS
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

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




@ . .
o”compznsar ' miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

C

150/ 1EG
27001

PAG 1de 2

DATOS DEL APORTANTE

DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
L 22 NO. 40.57 CASA ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 41937721 JANETH SANCHEZ JURADO 16 PORTAL DE 7343958 jasanjur@hotmail.com PONERADOHAED TIPO FECHA PAGO | NOMERO | EMPLEADOS uPe
P PARAgfﬁféES Y PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independiente OUINDIO ARMENIA NO 2020-07 2020-07 I 03/08/2020 44416450 $438.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caodigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 185.000 0 0 0 0 0 0 185.000 1
TOTALES PENSION
. Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - - Valor Mora Valor Mora No.
Codluciibn Rontie e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (i) Cotizacion FSP otallzlzana) Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 236.800 0 0 0 0 0 0 236.800 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 7.800 7.800 0 0 7.800 78 7.800 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
CCF43 Comfenalco Quindio 890000381-0 8.900 0 0 8.900 1

TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte

Dias Mora

Valor Mora Aporte

Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 |

ICBF

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora flct Aéig;igritsatgzcsloras et aTé?ff&g‘?S' R, Total a Pagar
Salud 1 185.000 185.000
Pension 1 236.800 236.800
Riesgos Laborales 1 7.800 7.800
CCF 1 8.900 8.900
ESAP 0 0 0
ICBF 0 0 0
MEN 0 0 0
SENA 0 0 0
TOTALES 4 438.500 438.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
CL 22 NO. 40-57 CASA ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 41937721 JANETH SANCHEZ JURADO 16 PORTAL DE 7343958 jasanjur@hotmail.com PONERADOHAED TIPO FECHA PAGO | NOMERO | EMPLEADOS uPe
A PARA;ESDLES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE < PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
S AGIEN ACRERANTE SURUEEAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
ONICA |~ ndependiente OUINDIO ARMENIA NO 202007 2020-07 1 03/08/2020 44416450 $438.500
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
s o g 3 Kondo Fondo §
. g2 g o Cod. - Voluntari | Voluntari i 1l 5 [Cot ion /| Cod. 4 " Caodi Aport IBC ot Aport Aport Aporte Aporte
No. [ Tipo [ | entificasion Apellidos y Nombres - HHEHEBEHEEEHEHEHEE E Arp | 1BCAFP |ootizacien [ SALMET :pgp‘:r::z eI Zi%i'é?iégi cod.eps | isceps [Qlizacion/l Cod- | e aRl £ | Cotizacion ool | Becer | AR parahcscr:vjses i || A || Apis || Apmie
< fif o solidaridad &
© o
1 cc 41937721 SANCHEZ JURADO JANETH 59| 0 N 230301 | 1.480.000 236.800 0 0 0 0 EPS037 1.480.000 185.000 14-23 1.480.000 1 7.800 CCF43 | 1.480.000 8.900 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Ultimo ingreso exitoso: 2020-08-03 / 06:37:03 AM | Ultimo ingreso fallido: 2020-06-01 / 05:56:52 AM

Periodo Pensién: Julio 2020. Periodo Salud: Julio 2020.

Agosto 4 de 2020 / 6:38 AM
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Planillas / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo planilla:

Sucursal o Dependencia:

Numero de radicacion:
Fecha de vencimiento:

Fecha de pago:

JANETH SANCHEZ JURADO

PRINCIPAL

44416450

06/08/2020

03/08/2020

Detalles del pago

Razén social recaudo:
Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccién:

Compensar Ol

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

BANCO DAVIVIENDA

Transaccion aprobada

Nit:

Periodo liquidacion Pensiones
Periodo liquidacion Salud:
Total a pagar:

Total de empleados:

Numero de administradoras:

Nit recaudo:
Medio de pago:

Numero de aprobacion:

41937721
Julio 2020
Julio 2020
$438,500

1

4

9998600669427

Pago Electronico por
PSE

700351173

Totales
-~ . No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en
Codigo NIT Administradoras Afiliados riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado
14-23 860011153 | POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0.00 $7,800
230301 | 800224808 Porvenir 1 $0.00 $236,800
CCF43 | 890000381 Comfenalco Quindio Caja de 1 $0.00 $8,900
Compensacion Fliar
EPS037 | 900156264 | \Ueva Promotora de Salud - Nueva 1 $0.00 $185,000
$438,500

*Si descontd incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion

Exportar reporte a Excel

Exportar reporte a PDF

https://www.miplanilla.com/

Todos los derechos reservados © 2020 . Compensar - Cenet S.A.

L L J . .
.g.compznsar I miplanilla.com

Powered by

Comfenalco Valle |
¥ delagente |

Cenct®™  Edinet™,

(@)

icontec

ISO 7 IEC

certicamera. 27001

Acerca de los

certificados SSL CI-5I00-1

https://independientes.miplanilla.com/Private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?IdPlanilla=c89997c6-52b7-42da-b5d2-a88f04870fb0&NoPlanilla=44416450&...  1/2


https://independientes.miplanilla.com/Private/PlanillasArchPagadas.aspx
https://www.miplanilla.com/
http://www.compensar.com/
http://www.comfenalcovalle.com.co/
http://www.cenet-sa.com/
http://www.edinet.com/
http://www.verisign.es/products-services/security-services/ssl/ssl-information-center/
javascript:__doPostBack('ctl00$cabezote$lnkb1','')
https://independientes.miplanilla.com/Private/mainFrame.aspx
https://independientes.miplanilla.com/Private/PlanillasArch.aspx
javascript:__doPostBack('ctl00$cphMain$lbExportarExcel','')
javascript:__doPostBack('ctl00$cphMain$lbExportarPFD','')
https://independientes.miplanilla.com/Private/SignOnPensionesVoluntarias.aspx
javascript:__doPostBack('ctl00$Menu3$lnkBtnSalir','')
https://independientes.miplanilla.com/Private/ListaCertificadosAportes.aspx
https://independientes.miplanilla.com/Private/PlanillasArch.aspx
https://independientes.miplanilla.com/Private/Paginas/Empleados/Index.aspx
https://independientes.miplanilla.com/Private/InfoBasica.aspx

4/8/2020 MiPlanilla.com

Miplanilla.com - Gestion y pago de la Planilla Integral de Liquidacion de Aportes (PILA) - Colombia Su direccién IP actual es: 186.144.201.19

https://independientes.miplanilla.com/Private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?IdPlanilla=c89997c6-52b7-42da-b5d2-a88f04870fb0&NoPlanilla=44416450&...  2/2



