FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Cédlgo Regional 76
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) iCadigo Centro 922710
7Av REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Marzo de 2026
I SRR CENTRO DE ELECTICIDAD Y AUTOMATIZACION INDUSTRIAL-CEAI-VALLE Version ENERO - 1,26
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 88557-377696
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: JOSE HUMBERTO GARCIA BAOS Banco a consignar: BANCO CAJA SOCIAL
Cédula de Ciudadania 1.113.656.506 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electronico: jhgarcia@sena.edu.co Numero de Cuenta: 24152322296
IP/N® de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccion SST: sl Pertenece al régimen simple de tributacion: Sl
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2025 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? NO
Sus ingresos en el 2025 fueron iguales o superiores a $69.718.600 Si
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2026 es igual o superior a $209.496.000 (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: 9272532/2026 N° Compromiso SIIF 21926 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 10
APOYOS ADM. Y GEST. PRESTAR LOS SERVICIOS PERSONALES PARA EL DESARROLLO DE PROCESOS DE
OBJETO CONTRACTUAL: ENTRENAMIENTO DIRIGIDOS A LOS FUNCIONARIOS, TRABAJADORES OFICIALES Y SUS BENEFICIARIOS, EN DISCIPLINA

(Descripcion del servicio prestado)

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/03/2026 Al 31/03/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 22.500.000
Numero de pago 2 Valor Total del Contrato: $ 25.000.000
Valor Bruto Pago: $ 2.500.000,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 20.000.000
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios % 2.500.000 Ninguno 0.00%
Ingresos por comisiones $0 Retencion en la Fuente del Periodo 50
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 2.500.000 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 1.493.700 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Marzo Febrero Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  1,493.700,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pago -7 (e —— 1079607509 Base retencion en la fuente a titulo de ICA| 0,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.750.905|$ 1.750.905 Valor base IVA| 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 218.900 |3 218.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 280.200 |$ 280.200 Menos Retencién en la Fuente 0,00 | 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -|$ 0 Menos Retencion VA 0,00 0%
ARL | $ 9.200 |$ 9.200 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
$ 0,00 | 0,000%
3 - 0,00 | 0,000%
| | $ | | y 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias 3 = - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-UCEVA 12.500,00 | 0,500%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias 3 - Universidad del Pacifico 0,00 | 0,500%
Intereses Prestamo de Vivienda $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta 3 - Ofras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|% - Ofras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $34.479.550 | $ 498.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |[$  498.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $2.487.500,00

SON: DOS MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Socialice el plan de entrenamiento fisico-tecnico a los entrenadores fisicos de los centros de la Regional Valle.
Soci al i ce con cada deportista el plan de entrenami ento de acuerdo con |as capaci dades fisicas de cada uno de |os participantes.
Real i ce encuentros deportivos ami stosos contra el Club Fortal eza de Voleibol Cali
Se entreno en el complejo de salomia, palmira yv el pondaje y se tomé registro fotografico.
Se dicto clase tedrica con el objetivo de afianzar bases tacticas y psicologicas en el equipo

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 ( f H ! ¢ é ,i
ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no han sido utilizados f ) (2 M A vird ,/ﬂyj

en la disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato: 3. El numero de trabajadores

confratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda JOSE HUMBERTO GARCIA BADS

la informacicn aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion 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 cumplic a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas; El SUPEIWif:'F;_T_.

2.- Que El Contratista desarrolld las actividades descritas en el presente informe, denfro del periodo de cobro:
3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por el i
contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el presente 5
informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. IVAN MIGUEL LONDONO SILVA
INSTRUCTOR G17
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
FANNY CLEMENCIA MONTENEGRO MAYA
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02(E)

16/03/26 10:47:43 USUARIO: SIC - C.C. 1113656506



PAGOSIMPLE | Aurouauscon
CONSOLIDADA
Fecha creacién reporte: 2026-03-13, 09:50:00 AM  Tipo Planilla; I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numeéro Planilla: 1079607509
Periodo Cotizacion:  marzo de 2026 Periodo Servicio: marzo de 2026 Referencia pago (PIN): 8823892845
PAGADO 13/03/2026 )
|. DATOS DEL APORTANTE
Razon Social JOSE HUMBERTO GARCIA BAOS
Documento CC1113656506 Direccion CL 12B #22 - 113
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3215923307
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
i | otrienm | e | s (gl n sl S ] e | o || e ||| e [ e | x| e o ] e
co 1113es6506 [J0SE HUMBERTO GARCIA 50 o | | | | | l l | | | ’ { Inlmaﬂa o|izs14)cosensiones | s1750908 5 280 2000 EssC18) EMSSANAR EPS §1750005 5218 00 052 $1750005 59200 (NIN.CC) NINGUNA OCF 5 s s $ s s 3 508 3008
II.TOTALES
SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensitn IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas. Aportes Pension | Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF "g:{":' Mnﬁm:m Licencias, Saldos ARP INTERESESDE | INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.750.905 $ 1.750.005| $ 1.750.905) 50 $280.200 $ 218.900) $9.200 50 50 50 50 50 50 30| 8 508.300] s0f $ 508.300)
Pagina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - |Més que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.

iEl Poder
de lo SIMPLE!



