[} FORMATO PARA PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O[Cédigo Regional 76
SENA PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES ICédigo Centro 101076
7A< REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Agosto de 2020
SERVICIO NACIONAL DESPACHO REGIONAL-EMPRENDE RURAL Version AGOSTO 2020 - 5,20
DE APRENDIZAJE ID de Proceso 44349-845598
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: JUAN CARLOS CERON ESPINOSA 22743
Correo electrénico contratista: 76jcerone@sena.edu.co C.C. 16.768.312 IP/N° de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2019 Superaron $47.978.000 Sl Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | NO
Banco al cual consignar: | AV VILLAS Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 118745137
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2020 superalos $ 117.503.000 NO
[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: 1397783/2020 | N° Compromiso SIIF | 32720
Valor Total del Contrato $ 38.800.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $19.917.333 6 Del 01/08/2020 Al 31/08/2020 $ 3.880.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $16.037.333 Comisiones $ 0,00
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 3.880.000 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 $ 3.880.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.578.200 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| 2.578.200,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 1031960867 Valor Base retencién en la fuente ICA| 3.437.600,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.552.000 [$ 1.552.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 194.000 [$ 194.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 248.400 [$ 248.400 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 8.200 [$ 8.200 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 $ - Pro-UCEVA 19.400,00| 0,500%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meqd $ - Universidad del Pacifico 0,00( 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados enelmes | $ - 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 $ 859.400 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.860.600,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA MIL SEISCIENTOS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Apoyo en los proceso de planificacion de trabajo con el lider SER.
Avanzar en el proceso de atencién a UP a través de llamadas telefénicas, correos y videoconferencias
Realizacién de la planificacién anual para el cumplimiento de metas establecidas por la coordinacién nacional de emprendimiento
Se dara cumplimiento a los procesos establecidos por el SIGA
Avanzar en la elaboracion de estrategias para el aprovechamiento de oportunidades
Se evaldan las unidades productivas dadas por el coordinador misional para identificar necesidades de apoyo
Presentacion de informe en el mes de agosto de acuerdo al diagnostico inicial
Entrevista con el emprendedor para cierre de proceso
Realizacién de informe final de las unidades productivas.

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 informacion aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion de cadal JUAN CARLOS CERON ESPINOSA
uno de los campos aqui diligenciados. EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Autorizo el presente pago.

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

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
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 contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el JOANNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

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

AURA ELVIRA NARVAEZ AGUDELO
DIRECTORA REGIONAL
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Informacidn de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Infarmasitn
Razén Secial del Operador de Informacién
Descripcién
Fecha
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos
Periodo de Cotizacién Para Salud
Empresa
CEDULA CIUDADANIA
Cédigo Sucursal (Nembre}
Referencia de Pagel Nimero Planilla
Tipo de Planilla
Nimero Transaccion Bancarial CUS
Bance
Valor
Estado de la Transaccion
Direccion IP de Origen
Codign ‘Adminictradara
230301 PCRVENIR
EPSO0S  ENTIDAD FROMOTORA DE SALUD SANITAS SA
14-23  ARP-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS

0000073230
SIMPLES.A.
Pago de Seguridad Social
20200818, 03:23.02 FM
julic de 2020
julic de 2020
JUAN CARLOS CEROM ESPINOSA
CC 18768312
)
1031080857
I
715800092
(1052) - BANCO AV VILLAS
$ 450,500
Agrobada
10.42.18.1

subTotsles:
Total & Pegar:

alor cin Mo
5243400
§104.000
53200

5 250,600

Tatal ind#recac Mors
50
50
50

50
5 450.600
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+ Redactar

Recibidos 242
Pospuestos

Importantes

Enviados

iHola, juan carlo ceron

Borradores +
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Papelera Gracias por utilizar los servicios de BANCO AV VILLAS y
+ B Categorias PSE. los siguientes son los datos de tu transaccion:
&%  Social 39
© Notificaciones 62

™, Foros

Meet
B Iniciar una reunion
B8  Unirse a una reunion

Ten en cuenta estos tips de seguridad
Hangouts
»Digita siempre manualmente la direccion del portal de tu Banco para asegurar que no estas siendo

‘Juan Carlos ~ - - e E 2 -

redirigido a un sitio que suplanta a tu Entidad Financiera
n javier barrera
it i » Utiliza dispositivos de uso personal o confiable para realizar tus pagos.
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