FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 8
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 920710
7AV REGIONAL ATLANTICO Fecha Elaboracion Diciembre de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO NACIONAL COLOMBO ALEMAN- ATLANTICO Version ENERO - 2.25
DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 13622-164535
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: WENCESLAO JOSE MESTRE TORRES Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 12.630.597 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: wenceslao258@hotmail.com Numero de Cuenta: 48700003503
IP/N° de contacto: 0000 Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
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? 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
¢ 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: Honorarios profesionales a persona declarante de renta
TARIFA RETENCION ARTICULO 392 E.T. 0,00%
DATOS DEL CONTRATO
Ne° del contrato: 7420459/2025 N° Compromiso SIIF 41625 | Namero de pagos durante la vigencia del contrato 11
RP-INSTRUCTOR: IMPARTIR FORMACION EN INSTALACION DE SISTEMAS ELECTRICOS RESIDENCIALES Y
OBJETO CONTRACTUAL: COMERCIALES EN EL PROGRAMA DE ARTICULACION CON LA MEDIA. RADICADO 08-9-2025-003497...PZ0 2025
(Descripcion del servicio prestado)

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/12/2025 Al 13/12/2025 Saldo Anterior del Contrato: $1.993.122
Numero de pago 11 Valor Total del Contrato: $51.054.572
Valor Bruto Pago: $ 1.993.122,00 Nuevo Saldo del Contrato: $0
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $1.993.122 Honorarios profesionales a persona declarante dere  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 $1.993.122 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.184.822 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Diciembre Noviembre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  1.184.822,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 9495855419 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00

Ingreso Base de Cotizacion - IBC 1.423.500 1.839.804 Valor base IVA 0,00

Aporte obligatorio a seguridad social salud 178.000 230.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%

Aporte obligatorio a seguridad social Pension

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional 0 Menos Retencion IVA| 0,00 15%

$
$
227.800 [$ 294.400 Menos Retencién en la Fuente 0,00 | 0,00%
$
$

ARL | 7.500 9.700 - 0,00 0%

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 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%

$
$
$
$
$
$
$
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
$
$
$
$
$
$
$

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% $36.062.775 395.000 0,00

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 9.769.000

al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $1.993.122,00

SON: UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES MIL CIENTO VEINTIDOS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Se continua con la formacién en las instituciones (3187704) INEM Miguel Antonio Caro, (3193500) Y (2920058) Carlos Meisel, (3188605)

Francisco de Paula Santander Soledad). Se recoge y se envia documentacién de etapa productiva para proceso de certificacion de los

aprendices de 11 grado de la IED CARLOS MEISEL de la ficha: 2920058 Se registran las deserciones de la ficha:2920058 de los aprendices

de 11 grado de la IED CARLOS MEISEL. Se evalla el Resultado de Aprendizaje de las fichas: 3187704 Inem,3193500 Carlos Meisel 3188605

Francisco de Paula Santander Soledad 2920058 Carlos Meisel. Asistencia a reunion a la sede de energia,Asistencia a reunién de sociali-

zacion articulacion de curriculos. Asistencia a la Actividad de acompafiamiento Psicosocial Alba Luz Pefiuela (inteligencia Emocinal)

Asistencia a reunion de seguimiento a avances en actividades Articulacion.

Se realiza informe mensual del mes de diciembre.

Se realiza Informe Final de Supervision Contrato Prestacion de Servicios Personales.

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 WENCESLAO JOSE MESTRE TORRES

la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacién de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: Autorizo el presente pago.

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

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. MANUEL GREGORIO HORMECHEA LANCE
INSTRUCTOR G19

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
DORIS ESTER DEL TORO RUIZ
SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)

09/12/25 20:21:36 USUARIO: SIC - C.C. 12630597



3/12/25, 20:00 aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clave%3a+...

‘apqrtes Pagos aportes en linea
en |Iﬂea Médulo de pagos electrénicos

Pago electrénico
El pago electrénico de su autoliquidacion se ha realizado exitosamente

Resumen del pago electronico

Direccion IP: 186.170.109.141

Estado de la transaccion: APROBADA

Clave planilla: 9495855419

Valor: 543,700

Periodo de pago: 2025-11

No Transaccion (CUS): 1980274120

Fecha: 2025/12/04

Banco: BANCOLOMBIA

Descripcion : Pago de la planilla de aportes con clave: 9495855419
Aportes en linea: 9999001472382

Recuerda los canales de atencion que tiene Aportes en Linea para brindarte soporte

« Siusted es un cliente empresarial comuniquese con nuestras lineas de servicio telefénico en Bogota 601 746 0888, Medellin 604 604 3010, Cali 602 485 2050,
Barranquilla 605 385 8090, Cartagena: 605 693 4080 y en el resto del pais 01 8000 510245.

« Siusted es independiente o empleador doméstico comuniquese con nuestras lineas de servicio telefonico en Bogota 601 742 3900, Medellin 604 604 1060, Cali 602
485 3939, Barranquilla 605 385 2080, Cartagena 605 693 1515, Bucaramanga 607 697 0909, Ibagué 608 277 1100, Nacional 01 8000 524448

« Nuestro horario de atencién con asesores telefénicos es de lunes a viernes de 7:00 a.m. a 6:00 p.m. y los sabados de 8:00 a.m. a 1:00 p.m.

¢Quiénes somos? ¢ Coémo liquido mis aportes? Preguntas frecuentes Documentos y normas
Servicios que ofrecemos ¢Por qué elegirnos? Contactenos Linea Etica

Copyright © 2025 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.
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https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
http://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
http://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
http://www.twitter.com/APORTESENLINEA
http://www.twitter.com/APORTESENLINEA
https://www.aportesenlinea.com/Home/QuienesSomos.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/ComoLiquido.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Cntct
https://www.aportesenlinea.com/Home/NormasRelevantes.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/ServiciosQueOfrecemos.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/porqueAporteEnLinea.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/LineaEtica.aspx

Z Bancolombia 77 e /

Comprobante en linea 3 Dic 2025 19:59:26
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 1980274120

Comercio Referencia 1
APORTES EN LINEA 186.170.109.141
Fecha Referencia 2

3 Dic 2025 19:59:26 CC

NUumero de factura Referencia 3
9495855419 12630597
Descripcion del pago Valor del Pago

Pago de la Planilla de aportes con $543.700
clave: 9495855419

Numero de comprobante Costo de la transaccion
TR1958124120 $0

Producto origen
Ahorros - Bancolombia
*kkk 3503

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA



‘.-_ aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTgéJFSENA e
CC 12630597 MESTRE TORRES WENCESLAO JOSE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 80 #42a 33 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3157223661 No
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. [ Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,839,805 $294,400 $1,839,805 $230,000 $1,839,805 $19,300
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,839,805 $294,400 $1,839,805 $230,000 $0 $0 $1,839,805 $19,300 $0 $0
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $1,839,805 $294,400 $1,839,805 $230,000 $0 $0 $1,839,805 $19,300 $0 $0

1 |cc |1Z630597 |MESTRE TORRES |230201 30 $1,839,805 $294,400 [  EPS002| 30 $1,839,805 $230,000 0 $0 $0 14-23( 30 $1,839,805 $19,300 | 0 $0 S0

WENCESLAO JOSE

Total AfiliadOS( 1) $1,839,805 $294,400 $1,839,805 $230,000 $0 $0 $1,839,805 $19,300 $0 S0

Pagina 1 de 2



aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1980274120 9495855419 | 2025/12/23 2025/12/04 | BANCOLOMBIA 0 $543,700
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR QUIDADO R ALDO ALOR A PAGAR
APACIDAD
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $294,400 S0 $294,400
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $294,400 S0 $294,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $19,300 S0 $19,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $19,300 S0 $19,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $230,000 S0 $230,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $230,000 S0 $230,000
TOTAL 1 $543,700 $0 $543,700

Pagina 2 de 2




aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 12630597 MESTRE TORRES WENCESLAO JOSE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 80 #42a 33 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3157223661 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1980274120 9495855419 | 2025/12/23 2025/12/04 | BANCOLOMBIA 0 $543,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS | PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Dias | Exonerado
ing [ ret |tde [ tae |tdp | tap [vsp | cor | vst | stn |ige [ima[vac|avp [vet | irt | vip SENA e
ICBF
1 fcc 12630597 ESTRE TORRES 230201 | 30 [EPS002| 30 0 14-23( 30 | © No
ENCESLAO JOSE
Total Afiliados( 1)

Pagina 1 de 2 2025/12/08 08:11 PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 12630597 MESTRE TORRES WENCESLAO JOSE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 80 #42a 33 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3157223661 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1980274120 9495855419 | 2025/12/23 2025/12/04 | BANCOLOMBIA 0 $543,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $294,400 $0 $0 $294,400
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $294,400 $0 $0 $294,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $19,300 $0 $0 $19,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $19,300 $0 $0 $19,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $230,000 $0 $0 $230,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $230,000 $0 $0 $230,000

1 $543,700 $0 $0 $543,700

Pagina 2 de 2 2025/12/08 08:11 PM



Version: 05

Cédigo:
GTH- F- 074

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA WENCESLAO JOSE MESTRE TORRES IDENTIFICACION
T T T
CIUDAD { BARRANQUILLA ‘[ FECHA 13/12/2025 f REGIONAL | Atlantico 12.630.597
DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTG EL CONTRATO: CAUE3CN 3 E-164
NUMERO Y FECHA DE CONTRATO: 10/02/2025 CO1.PCCNTR.7420459
CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

" & UQUIDACION ANTICIPADA POR MUTUO TERMINACION

LIQUIDACION POR MUTUO ACUERDO x CESION ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA Marcar RESPONSABLES F\
wonx
NOMBRES Y APELLIDOS \ o FIRMA

GESTION DE TIC

BENJAMIN PEDROZO ROCHA

ADMINISTRACION DE DOCUMENTOS

MADYS DEL CARMEN GARCIA CORTINA

ENTREGA CARNE (A Supervisor del
Contrato en las Regionales y Centros
de Formacion)

SECRETARIA GENERAL

MANUEL GREGORIO HORMECHEA LANCE

X

ALMACEN E INVENTARIOS X Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.cofInicio.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene elementos a su cargo.
SERVICIOS GENERALES,

ADQUISICIONES {Administracion de x YANINA FARIDE TELLEZ DAU

edificio; Contratacin}

CONTABILIDAD X JUAN CARLOS HERRERA RODRIGUEZ

TESORERIA x OSVALDO REYES PADILLA

COORDINACION DE: AREA/GRUPO/

S CADERATGA x MANUEL GREGORIO HORMECHEA LANCE

BIBLIOTECA X ALEIDA PEREZ PINEDA

GESTION EDUCATIVA x CONSUELO MARIA BARRIOS PADILLA
HERRAMENTERIA X JIEKLER MENDOZA

SUPERVISOR DE CONTRATO x MANUEL GREGORIO HORMECHEA LANCE

ELEMENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor}

OTROS :

~ y

/
U e LesAe &

' r /-“ Av’),,; V%—/'
- T Al
L

Firma del Contratista




. Version: 1.01

SERNA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
A RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracién y Control de Bienes SACB, el documento 12630597 NO
ha sido registrado en la Base de Datos y por tanto NO registra bienes a cargo.

Fecha de emisién del reporte: 9 de Diciembre de 2025 a las 00:55:00

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacion.
Todo ello segun lo dispuesto sobre este particular en la Constitucion Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucién 1378 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacion de Servicios.

Documento informativo. Para consultas dirijase a la pagina https://miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante.

Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Direccién General Pagina 1 de 1



