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(Descripciòn del servicio prestado) 

 
11 

INSTRUCTOR: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE MANERA TEMPORAL PARA LA PLANEACIÓN, EJECUCIÓN, 

SEGUIMIENTO Y EVALUACIÓN DE LOS PROCESOS DE FORMACIÓN TITULADA Y COMPLEMENTARIA, EN MODALIDAD 

VIRTUAL Y/O PRESENCIAL, EN EL CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD. 

 

 
$ 40.268.724 

$ 49.585.802 

$ 35.531.227 

 
Ingresos por honorarios $ 4.737.497 

 
Ninguno 

 
0,00% 

Ingresos por comisiones $ 0 Retencion en la Fuente del Periodo $ 0 

 
$ 0 

 

 
---------- 

$  1.894.999 $ 

 

 
1.894.999 

 
Base retención en la fuente a titulo de RENTA 

Base retención en la fuente a titulo de ICA 

Valor base IVA 

2.785.747,00 

4.197.397,00 

0,00 

TARIFA 

Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 236.900 $ 236.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19% 

Aporte obligatorio a seguridad social Pensión $ 303.200 $ 303.200 Menos Retención en la Fuente 0,00 0,00% 

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

ARL I 
 
 
 

 
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias 

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC 

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias 

Intereses Prestamo de Vivienda 

Dependientes hasta 

Salud hasta 

Renta Exenta 25% 

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores 

al periodo objeto de cobro. 

Retención en la Fuente Contingente 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 

$ 837.984 $ 

$ 37.927.505 $ 

$ 1.825.000 

 
$ 

9.900 $ 
 
 
 

 
- 

- 

- 

- 

473.750 

- 

928.000 

9.900 Reteica - 8299 

- 

- 

- 

- 

Jaime Isaza Cadavid 

Otras Retenciones 

Otras Retenciones 

Otras Retenciones 

Otras Retenciones 

 

 
Descuentos de embargo (Si tiene) 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

18.950,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

 
0,00 

0,400% 

0,400% 

0,400% 

0,400% 

0,400% 

0,000% 

0,000% 

0,000% 

0,000% 

0,000% 

 

 
ver anexo informe de actividades correspondientes al mes de abril que se encuetra en el proceso registrado en secopIIvigencia 2026 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
1. Cumplí a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados 

contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensión, 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 disminución de la Base de Retención en la Fuente en ningún otro contrato; 3. El número de trabajadores 

contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda 

la información aquí suministra es verídica; 5. He leído y entendido la descripción de cada uno de los campos aquí 

 

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

1.- Que El Contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas; 

2.- Que El Contratista desarrolló las actividades descritas en el presente informe, dentro del período 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. 

Autorizo el presente pago. 

El Supervisor, 
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE 
 

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF 

CC 11324822  JIMENEZ ZUÑIGA JUAN JOSE INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 56 # 63A -3 LA ALDEA ITAGUI-ANTIOQUIA 3015414213 No 

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION 

Periodo Clave Tipo Fecha Pago 

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor 

2026-03 2026-03 93001289 9502115411 I 2026/04/09 2026/03/30 BANCO DE OCCIDENTE 0 $550,000 

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES 

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES 

No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte 

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,894,999 $303,200   $1,894,999 $236,900   $0 $0   $1,894,999 $9,900  $0 $0 

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,894,999 $303,200   $1,894,999 $236,900   $0 $0   $1,894,999 $9,900  $0 $0 

Ciudad: ITAGUI Depto: ANTIOQUIA ( 1 Afiliados) $1,894,999 $303,200   $1,894,999 $236,900   $0 $0   $1,894,999 $9,900  $0 $0 

1 CC 11324822 JIMENEZ JUAN 230201 30 $1,894,999 $303,200 EPS010 30 $1,894,999 $236,900  0 $0 $0 14-23 30 $1,894,999 $9,900 0 $0 $0 

Total Afiliados( 1) $1,894,999 $303,200   $1,894,999 $236,900   $0 $0   $1,894,999 $9,900  $0 $0 



Resumen General de Pago 

Página 2 de 2 2026/04/08 05:52 PM 

 

 

DATOS GENERALES DEL APORTANTE 

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF 

CC 11324822  JIMENEZ ZUÑIGA JUAN JOSE INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 56 # 63A -3 LA ALDEA ITAGUI-ANTIOQUIA 3015414213 No 

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION 

Periodo Clave Tipo Fecha Pago 

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor 

2026-03 2026-03 93001289 9502115411 I 2026/04/09 2026/03/30 BANCO DE OCCIDENTE 0 $550,000 

 

RESUMEN DE PAGO 

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES 

VALOR A PAGAR 

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)    1 $303,200 $0 $0 $303,200 

PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $303,200 $0 $0 $303,200 

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)    1 $9,900 $0 $0 $9,900 

POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $9,900 $0 $0 $9,900 

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)    1 $236,900 $0 $0 $236,900 

EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $236,900 $0 $0 $236,900 

TOTAL    1 $550,000 $0 $0 $550,000 

 


