Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | pertenece al régimen simple de tributacion?

® DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NC OBLIGADOS A FACTURAR (POR igo Regional 76
= CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Co6digo Centro 912410
7A REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Marzo de 2021
SERVICIO HACIONAL CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE Version ENERO 2021 - 1,21
DE APRENDZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 92826-604173
Resolucion DIAN N* 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 34431
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apeliidos contratista: | DIEGO FERNANDO OREJUELA SANDOVAL l
Correo electrénico contratista: dorejuela@sena.edu.co G 16.840.500 | 1pjN° de contacto| 3174668905

Es declarante de renta? [ NO l Es Pensionado? { NO

{Descripcion del servicio prestado)

Sus ingresos en el 2020 Superaron $49°849.000 NO Induccion SST Presta Servicios Excluidos de IVA ? [ Si
Banco al cual consignar: L DAVIVIENDA Tipo de cta AHORROS N°Cuenta | 0550488410738881
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus i mosdeloomramsuscdwoonlalinddadl
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2021 supera los $ 119°806.000 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° dei contrato: 2207009/2021 | N° Compromiso SHF { 7821
Valor Total del Contrato $ 37.220.767] N° Pago Periodo ol de Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 34.299.000 2 Del 01/03/2021 Al 31/03/2021 3.811.000,00
Nuevo Saido del Contrato $ 30.488.000 Comisiones $0,
iINSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS TEMPORALES COMO INSTRUCTOR DEL PROGRAMA ARTICULACION CON LA
OBJETO CONTRACTUAL: EDUCACION MEDIA A€'AEM- DEL CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $3.811.000 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 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 $ 3.811.000 Menos, Retefuente Otros ingresos S0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.532.300 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Marzo Febrero Valor Base retencién en la fuente 2.532.300,00{ TARIFA
N° Pianiila PILA, o, N° Radicacién pago SS 9417346713 | Valor Base retencién en fa fuente ICA| 3.376.400,00
| Ingreso Base de Cotizacién - IBC 1.524.400 {$ 1.168.707 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud 150.600 % 146.100 IVA (Sies RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obiigatorio a sequridad social Pensién S 244.000 187.000 Menos Retencidn en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatoric a Fondo de solidaridad Pensional $ - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL i § 8.000 |$ 6.200 Reteica - 8559 11.433,00; 0,300%
rtes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ = - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC 3 = - 0,00
 Aporte voluntario a Fondos de pensiones yoluntarias $7.522.064] § = - 0,00
| intereses Prestamo de Vivienda  $ 3.630.800 $ - Pro-UCEVA 18.055,00| 0,500%
Aportes pensién de ingreses de otros meses cobrados en el med $ - Ofras Retenciones 0,00{ 0,000%
 Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes | § = Otras Retenciones 0,00] 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados enelmes | § - Otras Retenciones 0,00 0,000%
| Dependientes hasta s 1,161,856 s -
| Salud hasta s 580.928 s - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.713.920 $ 844.100 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencidén en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.780.512,00
SON: TRES MILLONES SETECIENTOS OCHENTA MIL QUINIENTOS DOCE PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ver informe mensual de actividades del mes de Marzo en el aplicativo SOFIAPLUS
SEGURIDAD SOCIAL PLANILLA NRO 941346713 APORTES EN LINEA

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE-

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los d ntos soporte;
inistrad i el pago de Seguridad Sociai en Salud y P ios apori funtarios a tas AFC|

'y F\VP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del objetodeoobroeneshphniayeeﬂﬁmqueno

lhan sido utilizados en la disminucion de la Base de Retencién en la Fuente en ingdn otro 3. Elni

|de trabajadores contratados para cumpiir con el desamolie del objeto contractual ponden 3 lo indicado en

esta planiila; 4. Toda fa informacion aqui suministra es veridica; S. He ieido y entendido fa descripcidn de cada,
juno de jos pos aqui diligenciad:

DIEGO FERNANDO OREJUELA SANDOVAL
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO
EnnimlidaddeSupeNisordelcomratodepreshdbndeseMcios, k

aqui relacionado, CERTIFICO:
[1.- Que El Contratista cumpiié a cabalidad ias obligaci confractuales pactadas;
R2- Que El Contratista desarrolld las actividades d en el pr , dentre del periodo de cobro;

3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios ai Sistema General de Seguridad Social reafizados por

-y S g

Autorizo ei presente pago.
El Supervisor,

el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilia PILA relacionada en el
y que los han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

DIEGO FERNANDC BOLANOS BUSTOS
INSTRUCTOR

EL ORDENADOR DEL PAGO

GERMAN SUAREZ GARCIA
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO2(E)

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:




% aportes Resumen de Pago por Administradora
enlinea
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE
. kientificacion dv Razon Sodial Ciase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teiéfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 16640500 OREJUELA SANDOVAL DIEGO FERNANDO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL carreva 65 § 14C-90 casa 4! | CALIVALLE 3060305 St
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension |  Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
{20102 2021-02 918319388 9417345713 I 2021403402 2021703709 | BANCO DAVIVIENDA 7 $345,400

INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $187,000 S0 S0 $187,000
* COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $187,000 S0 S0 $187,000
ARL {ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,300 S0 S0 $12,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1423 860,011,153 6 1 $12,300 So S0 $12,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $146,100 S0 S0 $146,100
COOMEVA EPSO16 805,000,427 1 1 $146,100 s0 S0 $146,100
TOTAL 1 $345,400 S0 S0 $345,400
Pagina 1 de 1 2021703709 03:59 PM
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https://www.aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clav. ..

aportes
enlinea

Pagos aportes en linea

Madulo de pagos electronicos

Pago electrdnico

Ei pago eleclrénice de su aulolguidacion se ha realizado exiiosamente

Resumen del pago electronico

& Quiénes somos?

Servicios que ofrecemos

Direccian IP:

Estado de la transaccion:

Clave planilia:

Valor:

Periodo de pago:

No Transaccion {CUS):
Fecha:

Banco:

Aportes en linea:

¢ Como liquido mis aportes?

i Por qué elegimos?

Copyright © 2021 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.

186.86.52.44
APROBADA
9417346713

345,400

202162

918339888
2021/03/09

BANCO DAVIVIENDA
8999001472382

Pregunitas frecuentes

Contactenos

Documentos y normas
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