FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONGEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACIONDE  [C0digo Regional 5
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) Codigo Centro 920510
7AV REGIONAL ANTIOQUIA Fecha Elaboracion Diciembre de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO TECNOLOGICO DEL MOBILIARIO REGIONAL ANTIOQUIA Version ENERO - 2.25
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 17582-080528
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: SIMON HERNANDEZ PATINO Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 1.028.121.164 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electronico: simon.hdez@hotmail.com Numero de Cuenta: 60997320436
IP/N® de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: SI
Induccion SST: SI Pertenece al régimen simple de tributacién: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afo gravable 2024 NO
¢ Es pensionado o tiene otra 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
¢ 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: 7746343/2025 N¢ Compromiso SIIF 36325 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 9
INSTRUCTOR: 5-9205-345 PRESTAR LOS SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL COMO INSTRUCTOR PARA
OBJETO CONTRACTUAL: IMPARTIR FORMACION TITULADA, PRESENCIAL Y/O VIRTUAL, EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION DE PEDAGOGIA EN
(Descripcion del servicio prestado) EL CENTRO TECNOLOGICO DEL MOBILIARIO REGIONAL ANTIOQU
DATOS PERIODO DEL PAGO
Del 01/12/2025 Al 19/12/2025 Saldo Anterior del Contrato: $2.913.023
Ndmero de pago 9 Valor Total del Contrato: $ 38.789.209
Valor Bruto Pago: $2.913.023,00 Nuevo Saldo del Contrato: $0
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $2.913.023 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 $2.913.023 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.874.723 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Diciembre Noviembre | Base retencion en la fuente a titulo de RENTA[  1.874.723,00 | TARIFA
Ne Planilla PILA, o, N2 RadicacibonpagoSS | eemmmeeee 0495481830/949  Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  2.507.223,00

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 Retencion en la Fuente| 0,00 [ 0,00%
$
$

ARL [ 7.500 9.700 Reteica - 8299 0,00 | 0,400%

Aportes pension de ingresos de otros meses cobrados en el mes - - 0,00 | 0,400%

Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes - - 0,00 | 0,400%

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias - - 0,00 | 0,400%

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC - Jaime Isaza Cadavid 11.652,00 | 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 2 - - 0,00 | 0,400%
$
$
$
$
$
$

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% $29.505.907 357.000 0,00

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 8.738.000

al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $2.901.371,00

SON: UN MILLON OCHOCIENTOS TREINTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

De conformidad con el anexo informe de actividades que reposa en el expediente del contrato de prestacidén de servicios personales No

C01.PCCNTR.7746343, se dio cumplimiento al siguiente objeto contractual: : 5-9205-345 PRESTAR LOS SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER

TEMPORAL COMO INSTRUCTOR PARA IMPARTIR FORMACION TITULADA, PRESENCIAL Y/O VIRTUAL, EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION DE PEDAGOGIA EN EL

CENTRO TECNOLOGICO DEL MOBILIARIO REGIONAL ANTIOQUIA

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 disminucion 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 SIMON HERNANDEZ PATINO

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 prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: Autorizo el presente pago.

1.- Que El Contratista cumpli¢ 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. DIEGO ARMANDO MARTINEZ GARCIA

INSTRUCTOR G09

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
CARLOS MARIO CASTANEDA MONSALVE
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02(E)

19/12/25 12:36:16 USUARIO: SIC - C.C. 1028121164



aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1028121164 HERNANDEZ PATINO SIMON INDEPENDIENTE PRINCIPAL cl 64b 104 25 MEDELLIN-ANTIOQUIA 5791718 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 1989701309 9495481830 | 2025/12/16 2025/12/09 | BANCOLOMBIA 0 $534,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,839,804 $294,400 $1,839,804 $230,000 $1,839,804
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,839,804 $294,400 $1,839,804 $230,000 $0 $0 $1,839,804 $9,700 $0 $0
Ciudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA ( 1 Afiliados) $1,839,804 $294,400 $1,839,804 $230,000 $0 $0 $1,839,804 $9,700 $0 $0
1 |cc |10281Z1164 |HERNANDEZ SIMON |z30301 | 30 $1,839,804 $294,400  EPS040| 30 $1,839,804 $230,000 0 $0 S0 14-23] 30 $1,839,804 $9,700| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,839,804 $294,400 $1,839,804 $230,000 $0 $0 $1,839,804 $9,700 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/12/07 02:33 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1028121164 HERNANDEZ PATINO SIMON INDEPENDIENTE PRINCIPAL cl 64b 104 25 MEDELLIN-ANTIOQUIA 5791718 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 1989701309 9495481830 | 2025/12/16 2025/12/09 | BANCOLOMBIA 0 $534,100

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
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $294,400 $0 $0 $294,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,700 $0 $0 $9,700
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $9,700 $0 $0 $9,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $230,000 $0 $0 $230,000
SAVIA SALUD EPS040 900,604,350 0 1 $230,000 $0 S0 $230,000

1 $534,100 S0 S0 $534,100

Pagina 2 de 2 2025/12/07 02:33 PM



‘ Version: 1.01

SENA 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 Administracion y Control de Bienes SACB, el documento 1028121164
NO ha sido registrado en la Base de Datos y por tanto NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 7 de Diciembre de 2025 a las 20:41:30

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 Constitucién Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucion 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 numero de documento del cuentadante.

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



‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1028121164 HERNANDEZ PATINO SIMON INDEPENDIENTE PRINCIPAL cl 64b 104 25 MEDELLIN-ANTIOQUIA 5791718 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2025-12 2014708530 9496459931 N 2026/01/19 2025/12/17 | BANCOLOMBIA 0 $96,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $332,150 $332,150 $332,150
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $332,150 $53,100 $332,150 $41,600 $0 $0 $332,150 $1,700 $0 $0
Ciudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA ( 1 Afiliados) $332,150 $53,100 $332,150 $41,600 $0 $0 $332,150 $1,700 $0 $0
1 |CC |1028121164 |HERNANDEZ SIMON [230301 12 ($735,922) ($117,800) [ EPS040| 12 ($735,922) ($92,000) 0 $0 S0 1423 12 ($735,922) ($3,900) [ ©0 $0 $0
2 [cc [1028121164 |HERNANDEZ SIMON  [230301 19 $1,068,072 $170,900(  EPS040| 19 $1,068,072 $133,600 0 0 S0 1423 19 $1,068,072 $5,600| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $332,150 $53,100 $332,150 $41,600 $0 $0 $332,150 $1,700 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/12/16 08:06 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1028121164 HERNANDEZ PATINO SIMON INDEPENDIENTE PRINCIPAL cl 64b 104 25 MEDELLIN-ANTIOQUIA 5791718 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2025-12 2014708530 9496459931 N 2026/01/19 2025/12/17 | BANCOLOMBIA 0 $96,400

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $53,100 S0 S0 $53,100
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $53,100 S0 S0 $53,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,700 S0 S0 $1,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $1,700 $0 $0 $1,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $41,600 $0 $0 $41,600
SAVIA SALUD EPS040 900,604,350 0 1 $41,600 $0 S0 $41,600

1 $96,400 $0 $0 $96,400

Pagina 2 de 2 2025/12/16 08:06 PM



Forma de Pago: Crédito

Plazo: 30 dias

Medio de Pago: Efectivo

Medio de Pago: Transferencia Débito Bancaria
Moneda: COP

Total de Lineas: 1

Emisor : SIMON HERNANDEZ PATINO

Razoén Social: SIMON HERNANDEZ PATINO
CC:1028121164-1

Teléfono: + (57) 3125818562

Correo Electrénico: simon.hdez@hotmail.com
Direccion: CL 20 18 36

Departamento: ANTIOQUIA

Municipio: SABANALARGA

Nota de Crédito : Referencia
Detalle Referencia: ERROR EN VALOR DEL SERVICIOX
Identificar:

Factura Electronica De Venta No. FE 13
Ver. UBL 2.1
ANULADA

Fecha de Validacion: 04/12/2025 02:59 PM

Fecha de Generacion: 04/12/2025 02:59 PM

Fecha de Vencimiento: 03/01/2026
Responsabilidad Fiscal: R-99-PN No responsable
Responsabilidad Tributaria: ZZ - No Aplica

(49) No responsable de IVA

Receptor : SERVICIO NACIONAL DE APR
ENDIZAJE

Razodn Social SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE

NIT: 899999034-1

Teléfono: N/A

Correo Electrdnico:
siifnacion.facturaelectronica@minhacie
nda.gov.co

Direcciéon: N/A

Responsabilidad Tributaria: ZZ - No
Aplica

Pais: Colombia

Departamento: BOGOTA, D.C.

Municipio: BOGOTA, D.C.

CUDE: bfc0e29c014ec6f7c73fcc0c203e287424955c73062ef8a23757f50f089e59306c6150563b8db9abbb7c2ce91b54a4f7

# Cod Item Detalle
Servicio  Servicio de docencia en el mes de diciembtre
1 1 de 2025. #$36-02-00-005-

Cant Unidad Precio Subtotal IVA% IVA Total

1.00 cada 1,839,804.00 1,839,804.00 O 0.00 1,839,804.00

docencia 920510;7746343;damartinezga@sena.edu.co#$

Son: UN MILLON OCHOCIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS CUATRO PESOS

#$36-02-00-005-920510;7746343;damartinezga@sena.edu.co#$

Detalle de Venta

€6d133d791f50c937ed75286ef7b60489580c87db45b75d020d1335afd4055fb379e60048ea0e0907524e238e08a89fd

Subtotal : COP 1,839,804.00
Descuento : COP 0.00
Monto Bruto : COP 1,839,804.00
Monto IVA : COP 0.00
Total Venta: COP 1,839,804.00
Total: COP 1,839,804.00

u9fLgaYrTut9D3vu+82xIvD1o+1XSUMO0i5856Ek18IGcIF4c3EjxzF50GqYEuohV 4GlI1m6nLYpTAER21CWs)o2)VGii6loAojBKSUuan1UZSYc1WCDP+HWRmMo6KAKWkKB
asg7xvDmbaMfa5NIZsHsKeulR8DMI1nvNInSUrmvBuawB6ZF50w9wbhk50a90Yy+ 372VD60YNhNhjzb3nMFcDHylglY1nhNTtDn6wb8+SetfzidCp6f9oGu4nif8iQ9g
zgKW9GdJHwfOIxoQQtcAGazVPikEjwapHtOpBpIW3ih4NG6Z82HIGoOPXxW1uOoNw Z17Dy2C3Jih3UNOeypf/XA==

Autorizado DIAN para la Facturacién Electrénica mediante la resolucion N° 18764092862109 entre los rangos de Facturacién del 1 al 100 usando el prefijo FE con
vigencia entre las fechas 2025-05-06 al 2027-05-06.

Qo)

Servicios informaticos TECNODEV CO SA 901360857-7 / Proveedor Tecnologico Cadena SA 890930534-0


mailto:simon.hdez@hotmail.com
mailto:siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
https://factoa.co

Forma de Pago: Crédito

Plazo: 30 dias

Medio de Pago: Efectivo

Medio de Pago: Transferencia Débito Bancaria
Moneda: COP

Total de Lineas: 1

Emisor : SIMON HERNANDEZ PATINO

Razoén Social: SIMON HERNANDEZ PATINO
CC:1028121164-1

Teléfono: + (57) 3125818562

Correo Electronico: simon.hdez@hotmail.com
Direccion: CL 20 18 36

Departamento: ANTIOQUIA

Municipio: SABANALARGA

Factura Electronica De Venta No. FE 14
Ver. UBL 2.1

Fecha de Validacion: 17/12/2025 11:05 AM

Fecha de Generacion: 17/12/2025 11:05 AM

Fecha de Vencimiento: 16/01/2026
Responsabilidad Fiscal: R-99-PN No responsable
Responsabilidad Tributaria: ZZ - No Aplica

(49) No responsable de IVA

Receptor : SERVICIO NACIONAL DE APR
ENDIZAJE

Razdén Social SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE

NIT: 899999034-1

Teléfono: N/A

Correo Electrdnico:
siifnacion.facturaelectronica@minhacie
nda.gov.co

Direccion: N/A

Responsabilidad Tributaria: ZZ - No
Aplica

Pais: Colombia

Departamento: BOGOTA, D.C.

Municipio: BOGOTA, D.C.

# Cod Item Detalle Cant Unidad Precio Subtotal IVA% IVA Total
Servicio  Servicio de docencia en el mes de diciembtre

11 de 2025. #$36-02-00-005- 1.00 cada 2,913,023.00 2,913,023.00 0 0.00 2,913,023.00
docencia 920510;7746343;damartinezga@sena.edu.co#$

Son: DOS MILLONES NOVECIENTOS TRECE MIL VEINTITRES PESOS
#$36-02-00-005-920510;7746343;damartinezga@sena.edu.co#$

Detalle de Venta

fl2ab5524e4d3757958afe4971b2bb87d2f28b79e8a63e31dc05cb51342185d40ebc8a2a7cc534aded746a92f758ba55

Subtotal : COP 2,913,023.00
Descuento : COP 0.00
Monto Bruto : COP 2,913,023.00
Monto IVA : COP 0.00
Total Venta: COP 2,913,023.00
Total: COP 2,913,023.00

Saldo Restante: COP2,913,023.00

Autorizado DIAN para la Facturacién Electrénica mediante la resolucion N° 18764092862109 entre los rangos de Facturacién del 1 al 100 usando el prefijo FE con
vigencia entre las fechas 2025-05-06 al 2027-05-06.

Qo)

Servicios informaticos TECNODEV CO SA 901360857-7 / Proveedor Tecnologico Cadena SA 890930534-0


mailto:simon.hdez@hotmail.com
mailto:siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
https://factoa.co

Forma de Pago: Contado

Medio de Pago: Efectivo

Medio de Pago: Transferencia Débito Bancaria
Moneda: COP

Total de Lineas: 1

Emisor : SIMON HERNANDEZ PATINO

Razon Social: SIMON HERNANDEZ PATINO

CC: 1028121164-1

Teléfono: + (57) 3125818562

Correo Electronico: simon.hdez@hotmail.com
Direccion: CL 20 18 36

Departamento: ANTIOQUIA

Municipio: SABANALARGA

Nota de Crédito No. 5

de la Factura Electronica De Venta No. FE 13

Ver. UBL 2.1

Fecha de Validacion: 17/12/2025 11:07 AM

Fecha de Generacioén: 17/12/2025 11:07 AM
Responsabilidad Fiscal: R-99-PN No responsable
Responsabilidad Tributaria: ZZ - No Aplica

(49) No responsable de IVA

Receptor : SERVICIO NACIONAL DE APR
ENDIZA)E

Razon Social SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE

NIT: 899999034-1

Teléfono: N/A

Correo Electronico:
siifnacion.facturaelectronica@minhacie
nda.gov.co

Direccion: N/A

Responsabilidad Tributaria: ZZ - No
Aplica

Pais: Colombia

Departamento: BOGOTA, D.C.

Municipio: BOGOTA, D.C.

CUFE: €6d133d791f50c937ed75286ef7b60489580c87db45b75d020d1335afd4055fb379e60048ea0e0907524e238e08a89fd

ERROR EN VALOR DEL SERVICIOX

# Cod Item Detalle
Servicio  Servicio de docencia en el mes de diciembtre
1 1 de 2025. #$36-02-00-005-

Cant Unidad Precio Subtotal

1.00 cada

docencia 920510;7746343;damartinezga@sena.edu.co#$

Son: UN MILLON OCHOCIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS CUATRO PESOS

bfc0e29c014ec6f7c73fcc0c203e287424955c¢73062ef8a23757f50f089e59306c6150563b8db9abbb7c2ce91b54a4f7

IVA% IVA

1,839,804.00 1,839,804.00 0

Total

0.00 1,839,804.00

Detalle de Venta

Subtotal :
Descuento :
Monto Bruto :
Monto IVA :
Total Venta:
Total:

COP 1,839,804.00
COP 0.00
COP 1,839,804.00
COP 0.00
COP 1,839,804.00
COP 1,839,804.00

Autorizado DIAN para la Facturacién Electrénica mediante la resolucion N° 18764092862109 entre los rangos de Facturacién del 1 al 100 usando el prefijo FE con
vigencia entre las fechas 2025-05-06 al 2027-05-06.

Servicios informaticos TECNODEV CO SA 901360857-7 / Proveedor Tecnologico Cadena SA 890930534-0

Qo)
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