FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 76
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 922710
7AV REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Mayo de 2026
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE ELECTICIDAD Y AUTOMATIZACION INDUSTRIAL-CEAI-VALLE Version ENERO - 1,26
DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 08505-273650
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: OVER ANTONIO RINCON YEPES Banco a consignar: DAVIVIENDA
Cédula de Ciudadania 94.517.585 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: orincon@sena.edu.co Numero de Cuenta: 0570016570391777
IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién 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 NO
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
Ne° del contrato: 9055177/2026 N° Compromiso SIIF 14626 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR. PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR LA EJECUCIA“N DE PROCESOS FORMATIVOS

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/05/2026 Al 31/05/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 32.530.813
Numero de pago 5 Valor Total del Contrato: $ 47.532.887
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $27.793.316
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.737.497 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $0 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $4.737.497 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.888.461 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Mayo Abril Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  2.888.461,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 84569407 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.894.999|$ 1.894.999 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 236.900 [$ 236.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 303.200 |$ 303.200 Menos Retencién en la Fuente| 0,00 [ 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA| 0,00 0%
ARL | $ 9.900 |$ 9.900 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
$ - 0,00 | 0,000%
$ - 0,00 | 0,000%
$ | | - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-UCEVA 23.687,00 | 0,500%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Universidad del Pacifico 0,00 | 0,500%
Intereses Prestamo de Vivienda $ 336.036 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|$% - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $37.927.505|$  963.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 2.889.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.713.810,00

SON: CUATRO MILLONES SETECIENTOS TRECE MIL OCHOCIENTOS DIEZ PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ejecuté la formacion profesional integral segun la programacién asignada cumpliendo con las horas de formacion directa.

Planeé y alisté el proceso pedagogico mediante la elaboracion de guias de aprendizaje, planes de trabajo y configuracion de ambientes

Realicé las actividades correspondientes al segundo trimestre de 2026 para los siguientes programas de formacién:

TDSEI - 23 ficha No 3173383, TGPl - 31 ficha No 3316061, ADSO - 36 ficha No 3293963, ADSO - 40 ficha No 3316057

GRD2 - 57 ficha No 3234685, TEI 4 - 130 ficha No 3234667, TEl 4 - 127 ficha No 3173405, TMEEE - 26 ficha No 3316062.

Realicé las actividades correspondientes al segundo trimestre de 2026 para los siguientes cursos complementarios, Ficha No 3500114,

3500131, 3500142.

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 Pensién, los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP, por los (jw/z, (%f/a‘ﬂmv 5@%{’(%/& Cg{p{ﬂ

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 ningln 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 EL CONTRATISTA

OVER ANTONIO RINCON YEPES

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 ' e (¥ ot
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,

]

CATALINA IBETH CORDOBA PALAD
PROFESIONAL G04

INEZ

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 GO02(E)

07/05/26 12:06:38 USUARIO: SIC - C.C. 94517585
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scperative

Periodo Cotizacion:  abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026 Referencia pago (PIN): 8500648855
R PAGADO 21/04/2026 EN HORARIO EXTENDIDO )
I. DATOS DEL APORTANTE
Razdén Social OVER ANTONIO RINCON YEPES
Documenta CC94517585 Direccion CR 4C #53 - 40 APTO 304
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 0
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion  UNICO
Ciudad CALI Departamento WALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados. 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
_II. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
| e | ] i AR DY e | [ | e | ] e [ ]am] e s wm ] w | o am]
T s o | | | | | | 0|m | o |ai g coonenains | s1asamn] s | oo Ep sasiTAS simsamn| someos]  pse (stmdsm|  snoosiies sincuka eF s H H ! H 0 5 sano00)
1L TOTALES
18E Pension IBE Salud | MBCRiesgos |  1BC Cajas Aportes Pension | Aportes Salud |Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Agortes Sena | Aportes ICBE LR || ot sais | e * | WTERceEsoe | mrEREses |roraLemal
a Favar) EFS MORA DE MORA
5 1.854.999 5 1.334.599) 51,334 5596 50 § 303200 § Z36.500) 5 2900 50 50 50 540 50 50 k11 ¥ 550.000) 540 5 5500000

Pégina 1 de 1

Enlace Operativo - Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 687 87 27 - Cali (602) 485 94 44.. [‘..arl:genu (B05) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (GDE) 892 B0 27 - Madellin (604) 604 27 27 -
Desde otras ciudades: 01 B0D0 51 99 77 - WhatsApp: 3164416852

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nUBstras Manos.



