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FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE
SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)
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Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1
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25
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950910

Fecha Elaboracion

Agosto de 2025

Version

ENERO - 2.25

ID de Proceso

01575-600361

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

63.286.452

MARLENE SUAREZ ACOSTA

Banco a consignar:

BANCOLOMBIA

AHORROS

marlenes@sena.edu.co

Tipo de cuenta:
Numero de Cuenta:

38555792881

IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2024 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? Sl
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
¢ 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
Ne° del contrato: 7683627/2025 N° Compromiso SIIF 83025 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 10

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: FULL POPULAR - PASTELERIA. PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES, TECNOLOGO Y/O TECNICO
PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE FORMACION DEL NIVEL TECNICO Y/O TECNOLOGICO DEL PROGRAMA
REGULAR - ECONOMIA POPULAR, ATENDIENDO LAS POLITICA

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/08/2025 Al 31/08/2025 Saldo Anterior del Contrato: $21.924.335
Numero de pago 6 Valor Total del Contrato: $41.855.549
Valor Bruto Pago: $4.599.511,00 Nuevo Saldo del Contrato: $17.324.824
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.599.511 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 $4.599.511 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $3.269.811 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Agosto Julio Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  3.269.811,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 88578537 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  4.369.511,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.839.804|$ 1.839.804 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 230.000 [$ 230.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 0% 0 Menos Retencién en la Fuente| 0,00 [ 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 9.700 | $ 9.700 Reteica - 8299 - VILLETA| 34.956,00 | 0,800%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes 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 $ - 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 $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 796.784| % - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $32.784.341|$ 1.090.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 5.034.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.564.555,00

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

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

FICHA 3235816 96 horas
FICHA 3279793 8 horas
FICHA 3297700 40 horas
FICHA 3309496 16 horas

TOTAL HORAS: 160

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 Pensidn, 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 ningun 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 descripciéon de cada uno de los campos aqui

MARLENE SUAREZ ACOSTA
EL CONTRATISTA [

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.- Que El Contratista desarroll6 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 liquidados de conformidad con las normas vigentes.

IQUE QUINTERO ESPIT
PROFESIONAL G02

Autofizo el presente pago.
El Suptilryi30r, ]

i
Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba reldgionado, autorizo el presente pago:

EL ORDENADOR DEL PAGO
DAVID ERNESTO AVILA CUBILLOS
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

15/08/25 05:57:19 USUARIO: SIC - C.C. 63286452
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
T 18 No 11 ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
rasnversal 0. - .
cc 63286452 MARLENE SUAREZ ACOSTA 13 apto 204 Torre 1 8901556 marsua2004@yahoo.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
=5 PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIAMES/ANO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202507 2025-07 ! 01/08/2025 88578537 $239.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo 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 Cotizacion
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 230.000 0 0 0 0 0 230.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
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. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacién Mora Cotizacién Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 9.700 9.700 0 0 9.700 9.700 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 230.000 230.000
0 [) [ ) [ 0 [ ) Pension 0 0 [)
ICBF Riesgos Laborales 1 9.700 9.700
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 239.700 239.700

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
Trasmversal 18 No. 11 ASOCIADA (DIA/MES/ARO)
cc 63286452 MARLENE SUAREZ ACOSTA 13 apto 204 Torre 1 8901556 marsua2004@yahoo.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
. PARAEE&?S-ESY PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-07 2025-07 ! 01/08/2025 88578537 $239.700
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
s z Fondo g
ARHEE 8l o Fondo : . g s
o I
8 if2) g g solidaridad 3
© o
1 cc 63286452 SUAREZ ACOSTA MARLENE 59| 2 N 0 0 0 0 0 0 EPS037 1.839.804 230.000 14-23 1.839.804 1 9.700 0 0 0 0 0 0 0

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




REPUBLICA DE COLOMBIA
ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

RESOLUCION NUMERO

RADICADO No. 2017 6339605 SUB 110456

29 JUN 2017

Por la cual se reconoce y ordena el pago de una pension meélisuar vivanua uc
VEJEZ

FL SUBDIRECTOR DE DETERMINACION DE LA DIRECCION DE PRESTACIONES

ECONOMICAS DE LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES -

COLPENSIONES, en uso de las atribuciones inherentes al cargo vy, |
CONSIDERANDQ

Que el (la) sefior(a) SUAREZ ACOSTA MARLENE, identificado(a) con CC No.

63,286,452, soligita el 17 de junio de 2017 el reconocimiento y pago de ura
pension mensual vitalicia de VEJEZ, radicada bajo el No 2017_6339605.

Que el (la) peticionario{a) ha prestado los siguientes servicios:

ENTIDAD LABORO DESDE HASTA NOVEDAD DIAS
INVERSIONES TORRES LTDA|19750201 19760731 TIEMPQ SERVICIO 547
VILLAMIZAR FLOREZ PEDRO[19780501 19780901 TIEMPO SERVICIO 124
E

CARLOS ] FIGUEROA E|19780912 19790131 TIEMPO SERVICIO 142
HIJOS

CARLOS | FIGUEROA FE[19790201  [19800430 TIEMPO SERVICIO 455
HIJOS

BANCO DE BOGOTA ZONAJ19800429  |19800630 TIEMPO SERVICIO 63
STDERE

BANCO DE BOGOTA ZONA[19800701 19800930 [TIEMPO SERVICIO 92
STDERE _

BANCO DE BOGOTA ZONAJ19801001 19801130 TIEMPO SERVICIO 61
STDERE | -

TREFILCO S A 19810202 19820131 TIEMPO SERVICIO 364
TREFILCO S A 19820201 19830131 TIEMPO SERVICIO 365
TREFILCO S A 19830201 19840131 TIEMPO SERVICIO 365
TREFILCO 5 A 19840201 19860131 TIEMPO SERVICIO 731
TREFILCO S A 19860201 19870131 TIEMPQ SERVICIO 365
TREFILCO 5 A 19870201 19880229 TIEMPO SERVICIO 394
TREFILCOSA 19880301 19880831 TIEMPO SERVICIO 184
HILAYE LTDA 19890516 19891031 TIEMPO SERVICIO 169
HILAYE LTDA 19891101 19900605 TIEMPQ SERVICIO 217
PROD DE HIERRO Y ACERO[19900611 19620831 TIEMPO SERVICIO 813
LTDA

TORRES AURA LUCIA 19921014 (19930115 TIEMPO SERVICIO 54
IACERGS TERMINADOS S A [19930701 19631130 TIEMPQ SERVICIO 153
GESTETNER COLOMBIA S.A 19940307 19941231 TIEMPO SERVICIO 300
GESTETNER COLOMBIA S.A. 19950101 19950131 TIEMPO SERVIC|O 30
GESTETNER COLOMBIA S.A, 119950201 19950228 TIEMPO SERVICIO 30
GESTETNER COLOMBIA 5.4, (19950301 19950331 TIEMPG SERVICIO 30
GESTEINER COLOMBIA S.A. [19950401 19550430 TIEMPO SERVICIO 30
GESTETNER COLOMBIA S.A. [19950501 19950731 TIEMPQ SERVICIO 90
GESTETNER COLOMBIA 5.A. 119950801 19951130 TIEMPQ SERVICIO 120
GESTETNER COLOMEBIA S.A. 119951201 119951231 TIEMPO SERVICIO 30
GESTETNER COLOMBIA S.A. 19960101 19960131 TIEMPO SERVICIO 30




Que a partir de lo anteriormente enunciado se procedio a realizar la liquidacion
de la prestaciéon reconocida, la cual se resume de la siguiente manera:

IBL: 1,180,814 x 78.20 = $923,397

SON: NOVECIENTOS VEINTITRES MIL TRESCIEN

M/CTE.

OS NOVENTA Y SIETE PESOS

Para el andlisis de la pensiéon reconocida, se tomé en cuenta que el (la)
peticionaric (a} cumple los requisitos para los siguientes tipos de pension,

siendo aplicada por favorabilidad el indicado en la columna “Aceptada
Sistema™:
Nombre Faecha Fecha VALOR VALOR Mejor IBL % IBL Valor Aceptada
Status Ffectividad (IBL1 IBL 2 Pensién
Mensual
1050 semanas progresivas,|16 de junio/ll de julio deil,180,814.00 |1,078,668.00 |1 78.20 923,387.00 51
55 o 60 a?0s de edad Ley|/de 2017 2017
797 del 2003- Legal
Fsta pensidn estara a cargo de:
ENTIDAD DIAS VALOR CUQTA %
ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - | 12266 $923,397.00 100.00
COLPENSIONES

El disfrute de la presente pension sera a partir de 1 de julio de 2017

Son disposiciones aplicables: Ley 100/93 y CCA.

En mérito de lo expuesto,

RESUELVE

ARTICULO PRIMERQ: Reconocer el pago de una pension de VEJEZ a favor del

(la) sefior(a) SUAREZ ACOSTA MARLENE, ya identificado(a}, en los siguientes
términos y cuantias:

Valor mesada a 1 de julio de 2017 = $923,397

LIQUIDACION RETROACTIVO
CONCEPTO

Mesadas

Mesadas Adicionales

VALOR
0.00
0.00




SUE 110456

29 JUN 2017
F. Solidaridad Mesadas 0.00
F. Solidaridad Mesadas Adic 0.00
Descuentos en Salud 0.00
Pagos va efectuados 0.00
Valor a Pagar 0.00

ARTICULO SEGUNDO: La presente prestacién junto con el retroactivo si hay
lugar a ello, sera ingresada en la nédmina del periodo 201707 que se paga en el
periodo 201708 en la central de pagos del banco OCCIDENTE C. P. 2DA
QUINCENA de CENTRO DE PAGOS CALLE 34 BOGOTA.

ARTICULO TERCERO: A partir de la inclusién en némina de la presente
prestacion, se haran los respectivos descuentos en salud conforme a la ley 100
de 1993 en EPS POR ASIGNAR.

ARTICULO CUARTO: Esta pensidn estara a cargo de:

ENTIDAD DIAS VALOR CUOQTA

%

COLPENSIONES 12266 $923,397.00

100.00

ARTICULO QUINTO: Esta prestacion econdmica es incompatible con cualquier
otra asighacion del Tesoro Publico, conforme a lo establecido en el articulo 128
de la Constituciéon Politica de Colombia.

ARTICULO SEXTO: Notifiguese al (la) Sefior (a) SUAREZ ACOSTA MARLENE
haciéndole saber que contra el presente acto administrativo puede interponer
por escrito los recursos de Reposicion y/o Apelacion. De estos recursos podra
hacerse uso dentro de los diez (10) dias siguientes a la notificacion,
manifestando por escrito [as razones de inconformidad, segdn el C.C.A.

Dada en Bogota, D.C. a:

COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y CUMPLASE




CERTIFICADO DE NO UTILIZACION DE COSTOS Y DEDUCCIONES
ASOCIADOS A RENTAS DE TRABAJO

(Inciso 1 del Paragrafo 2 del Articulo 383 del E.T., modificado por el articulo 8 de la
Ley 2277 de 2022 - Numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 y paragrafo 4 del articulo
1.2.4.1.17 del Decreto 1625 de 2016 modificados por los articulos 9y 11 del Decreto
2231 de 2023)

Yo, MARLENE SUAREZ ACOSTA con documento de identificacion No. Cedula
63.286.452

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO
QUE:

Estoy vinculado al Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, hasta el 23 de Diciembre
de 2025 mediante contrato por prestacion de servicios y para efectos de la aplicacion de
la tabla de retencion en la fuente de que trata el articulo 383 del Estatuto tributario a las
renta de trabajo, informo que no hare uso de costos y deducciones asociadas a los
pagos o abonos en cuenta por concepto de HONORARIOS; o por compensaciones por
SERVICIOS PERSONALES originados en el contrato suscrito con la entidad (Paragrafo
4 del articulo 1.2.4.1.17 del Decreto 1625 de 2016).

Por lo anterior, solicito que al momento de la depuracion de la base de la retencion en
la fuente sea tenida en cuenta la exencion prevista en el numeral 10 del articulo 206 del
Estatuto Tributario. Toda vez que cumplo con las previsiones del numeral 6 del articulo
1.2.4.1.6 del Decreto 1625 de 2016 modificado por el articulo 9 del Decreto 2231 de
2023.

CIUDAD Y FECHA: Villeta, 31 Agosto de 2025
N,
ME

ORGANISMO: FONDO NACIONAL DEL AHORRO

FIRMA




