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 930210
7AV REGIONAL ATLANTICO Fecha Elaboracion Junio de 2026
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- ATLANTICO Version ENERO - 1,26
DE APRENDIZAJE Adgquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 36085-510094
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: CAROLINA COCA SALAZAR Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 43.222.350 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: carolina.coca@misena.edu.co.co Numero de Cuenta: 10517084653
IP/N® de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
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
N° del contrato: 8894403/2026 N° Compromiso SIIF 116526 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 8
APOYOS ADM. Y GEST. CESION PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE CARACTER TEMPORAL Y DE APOYO A LA
OBJETO CONTRACTUAL: GESTION COMO EVALUADOR INSTRUCCIONAL, PARA REALIZAR EL DISENO, REVISION, VALIDACION, SEGUIMIENTO Y
(Descripcion del servicio prestado) ENTREGA...RADICADO08-9-2026-012813..PZO 30/12/2026

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/06/2026 Al 30/06/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 34.195.000
Numero de pago 2 Valor Total del Contrato: $ 36.963.166
Valor Bruto Pago: $ 4.885.000,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 29.310.000
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.885.000 Retencion en la fuente a practicar Articulo 383 rentas  0,00%
Ingresos por comisiones $0 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 4.885.000 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.872.300 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Base retencion en la fuente a titulo de RENTAl  2.872.300,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 85869096 Base retencion en la fuente aftitulo de ICA]  4.885.000,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.954.000|$ 1.750.905 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 244.300 [$ 218.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 312.700 |$ 280.200 Menos Retencién en la Fuente| 0,00 [ 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 10.200 |$ 9.200( Reteica - 8299 - BARRANQUILLA 56.666,00 | 1,160%
$ - 0,00 0%
$ - 0,00 0%
|$ | | ] 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%
Intereses Prestamo de Vivienda $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ 488.500 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|$% - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $27.583.640 | $ 957.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores [$  496.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.828.334,00

SON: CUATRO MILLONES OCHOCIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y CUATRO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Responder de manera diaria y oportuna a las comunicaciones de los integrantes de la linea de produccion, del responsable de la linea Y

Brindar respaldo desde la funcién asignada a las acciones orientadas a la planificacién, ejecuciéon y fortalecimiento de la formacion \

Ejecutar las actividades de evaluacién y disefio instruccional, asignadas en el plan de trabajo, para crear los recursos educativos dig

Asesorar a los expertos tematicos o técnicos brindando acompafamiento y establecimiento de planes de trabajo para orientar de manera ¢

Revisar, corregir y aprobar, el contenido y los recursos elaborados por los expertos tematicos de los diferentes programas de formacid

Formular propuestas de disefio instruccional cuando se le asignen, que guien la construccion de recursos educativos digitales, integrar

Analizar la pertinencia del material en repositorios y bibliotecas digitales para garantizar un uso adecuado en los procesos de desarn

Entregar elementos aprobados para la produccién de recursos educativos digitales, asesorando al equipo de produccion en la aplicacién

86343997

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 T~

en la disminucién de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato; 3. El nimero de trabajadores J

contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda CAF¥OLINA COCA SALAZAR 2

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; | - —ﬁ—@

3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por el ] 0 C

contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el presente —1 ]
informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. RENE GRE(|50RIO BARBOZA PEREZ

INSTRUCTOR G20

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
NATALY DEL CARMEN ROMERO FERNANDEZ
SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)

12/06/26 15:23:47 USUARIO: SIC - C.C. 43222350
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Comprobante

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHapalacif

36-02-00-008-
930210

2026-05-14-8:02 p.

ALEXANDRA MILENA PALACIO

FUENTES

CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS-

ATLANTICO

m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 3626 de fecha 2026-01-08. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nuamero:

116526

Fecha Registro:

2026-05-14

Unidad / Subunidad Ejecutora:

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS-ATLANTICO

Vigencia Presupuestal

Actual

Estado:

Generado

Tipo de Moneda:

COP-Pesos

Tasa de Cambio:

0,00

Valor Inicial: 36.963.166,67 | Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 36.963.166,67 | Saldo x Obligar: 36.963.166,67
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: Cédula de . . . .
. : 43222350|Razén Social: CAROLINA COCA SALAZAR Medio de Pago: Abono en cuenta
Ciudadania
CUENTA BANCARIA
Numero: 10517084653 | Banco: BANCOLOMBIA S.A. Tipo: Ahorro Estado: Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 55308636 | Nombre: NATALY DEL CARMEN ROMERO FERNANDEZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE COMERCIO ¥ SERVICIOS -
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
CONTRATO
DE
. PRESTACION
Identificacion: Eeec?:trdoe' Genera Viaticos: No ggmissigl:f:'wd de Numero: gc%lG‘PCCNTRBBgMos' Tipo: DE Fecha: 2026-05-14
gistro: : SERVICIOS -
PROFESIONA
LES
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
C-3603-1300-20-20305C-3603025-02
ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
FORMACION PROFESIONAL
INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE
930210 CENTRO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO DE VALOR
COMERCIO Y SERVICIOS- FORMACION PROFESIONAL Y EL Nacién 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
ATLANTICO RECONOCIMIENTO DE SABERES
PREVIOS CON ENFASIS EN
POBLACIONES CAMPESINAS Y
POPULARES EN COLOMBIA
NACIONAL
36.963.166,67 0,00
Total: 36.963.166,67 0,00 36.963.166,67 36.963.166,67

Objeto:

APOYOS ADM. Y GEST. CESION Prestar servicios profesionales de caracter temporal y de apoyo a la gestién como Evaluador instruccional, para realizar el disefio, revision, validacion, seguimiento y
entrega...RADICADO08-9-2026-012813..PZ0O 30/12/2026
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PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-05-30 2.768.166,67 2.768.166,67 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-06-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-07-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-08-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-09-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-10-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION  |2026-11-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

36-02-00-008-930210 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS- 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-12-30 4.885.000,00 4.885.000,00 | NINGUNO
ATLANTICO CSF

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Pagina
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enlace

operativae

3’ Fecha creacion reporte: 2026-06-11, 10:32:05 PM

|. DATOS DEL APORTANTE

SuAporte |

Tipo Planilla:

Periodo Cotizacion:

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

I: PLANILLA INDEPENDIENTES

mayo de 2026

Periodo Servicio: mayo de 2026

PAGADO 26/05/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

Numéro Planilla:

Referencia pago (PIN):

85869096

8900820690

Razén Social

CAROLINA COCA SALAZAR

Documento CC43222350 Direccion CL 30A #77 - 73 APTO 301
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 5849035

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP

POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado

Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aln[a
o ila|e
- Apellidos y Nombres Tipo Subtipo |0l W Wl alela &= a|5lal << N 1BC - Aporte . IBC Aporte 1BC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 Cotizante| Cotizante | Z| & E BIE|eIE|2(8|%a 2|8(%|alg g AemITEEER Pension CEINEELE Salud T Riesgos | Riesgos caja Caja SENA ICBF Ministerio el
[=1=1a)
CC 43222350  |CAROLINA COCA SALAZAR 59 00 X 17 (230201) PROTECCION $992.180 (EPS010) EPS SURA $124.100 0522 $992180|  $5.200|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $288.100
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Riesgos | Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$992.180 $992.180 $0 $5.200 $0 $0 $0 $ 288.100 $0 $ 288.100
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952

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

RTOS
EXPRLA

"



S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce - 3’ Fecha creacion reporte: 2026-06-17, 09:48:19 AM  Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES Numéro Planilla: 86343997

operativae

Nro Planilla Corregida: 85869096 Periodo Cotizacion: mayo de 2026 Periodo Servicio: mayo de 2026

PAGADO 17/06/2026

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social CAROLINA COCA SALAZAR

Documento CC43222350 Direcci6n CL 30A #77 - 73 APTO 301
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 5849035

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
o ilalelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O N 1BC Aporte - IBC Aporte . IBC Aporte - 1BC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud iy Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 43222350  |CAROLINA COCA SALAZAR 59 00 X A 017|17(17| 0 |(230201) PROTECCION $992.180|  $ 158.800|(EPS010) EPS SURA $992.180  $124.100 0522 $992180|  $5.200|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $288.100
CC 43222350  |CAROLINA COCA SALAZAR 59 00 X x|c 017|17(17| 0 | (230201) PROTECCION | $1.954.000 $312.700(EPS010) EPS SURA $1.954.000|  $244.300 0522 $1.954.000|  $10.200|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $567.200
IILTOTALES
TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$961.820 $961.820 $961.820 $0 $ 153.900 $120.200 $5.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $279.100 $1.200 $ 280.300
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 ﬂp%“\l'\:gs
en

"

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



