Cuenta de Cobre para la aplicacién de la retencion del Art. 383 del ET.

Cuenta de cobro N. 003

EJERCITO NACIONAL DE COLOMBIA
CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE USAQUEN
DIRECCION DE INSTRUCCION Y ENTRENAMIENTO
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CUENTA DE COBRO No. 003

DOCUMENTO SOPORTE A LA NOTA DE CONTABILIDAD AUTORIZADA POR EL ARTICULO
4°. DEL DECRETO REGLAMENTARIO 380/96 DE LA LEY 223/95 SOBRE COMPRAS A
PERSONAS QUE PERTENECEN AL REGIMEN SIMPLIFICADO

//

FECHA: Abril 2018 /

Yo. Yuranny Gonzalez Toledo identificado con la cedula de ciudadania: 38.363.849
de Ibagué

-
Manifiesto que la empresa: El M.D.N.- EJERCITO NACIOWAL- CENAC USAQUEN, NIT:
800-131-070-1 P

Me adeuda la suma de: /

S ONES TRESCIENTOS SETENT, COo M| S0 CcT 8

Por concepta de:

PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO: INGENIERO ELECTRONICO PRESTANDO
SERVICIOS EN PROYECTO BEAMHIT

-
rd

Ve
PAGO CORRESPONDIENTE AL MES DE ABRIL DE 2018

Declaro voluntarlamente y bajo la gravedad de juramento que pertenezco al
Régimen Simplificado, por lo tanto de acuerdo con el Art. 42 del Decreto 35641
de 1983y Art. 511 del Estatuto Tributario, no estoy obligado a expedir faciura de
venta.

Nombres y apellidos: Yuranny Gonzalez Toledo
Identificacion: 38.363.849 de Ibague
Lugar de Re&dencna Av Calle 80 N° 73A-21
Teléfono ; 3006630921

Cuenta de Ahorros 0069-7048-6293 Davivienda

Firma: 30\’0\“““.’\ éon% cf\ei’: Toled o
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Bogota, D.C., Abril 2018 /

Seflores
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- EJERCITO NACIONAL- CENTRAL ADMINISTRATIVA

Y CONTABLE USAQUEN
Bogota D.C.

ASUNTO: Aplicacién del Decreto 2271 articulo 4to.
Mediante el presente documento CERTIFICO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO que los

documentos soporte del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social en
Salud corresponden a los ingresos provenientes del contrate materia del pago sujeto a retencion:

No. ENTIDAD OBJETO PLAZO DE | VALOR No. De
CONTRATC | CONTRANT EJECUCION | MENSUALES | planilla de
ANTE aportes

Prestacion de servicios
188-CENAC CENAC profesionales como Ingeniero

2018 en proyecto BEAMHIT

USAQUEN - | USAQUEN | Electrénico prestando servicios | 11 MESES 3.375.000 7685759310/

Teniendo en cuenta la anterior informacién me permito solicitar aplicar el Decreto 2271 “ARTICULO
4°. Disminucién de la base para trabajadores independientes. El monto total del aporte que el trabajador
independiente debe efectuar al Sistema General de Seguridad Sociat en Salud es deducible. En esle caso, la
base de retencién en la fuente al momento del pago o abonc en cuenta, se disminuira con el valor total del
aporte obligatorio al Sistema General de Seguridad Social en Salud realizado por el independients, que
corresponda al periodo que origina el pago y de manera proporcional a cada contrato en los casos en que
hubiere lugar, En tal sentido, no se podra disminuir la base por aportes efectuados en contratos diferentes al
que origina el respectivo pago y el monto a deducir no podra exceder el valor de los aportes al Sistema General
de Seguridad Social en Salud que le corresponda efectuar al independiente por diche contrato.

Paragrafo 1°, Para los efectos previstos en el presente articuto, el trabajador independiente debera adjuntar a
su factura, documento equivalente ¢ a fa cuenta de cobro, si a ello hublere lugar, un escrito dirigido al agents
retenedor en el cual cerifique bajo la gravedad de juramento, que los documentos soporte del pago de apories
obligatorios al Sistema General de Seguridad Social en Salud corresponden a los Ingresos provenientes del
contrato materia del pago sujeto a retencion. En el caso de que su cotizacion alcance el tope legal de velnticinco
(25) salarios minimaos legales mensuales vigentes, por la totalidad de sus ingresos por el respectivo periodo de
cotizacion debera dejar expresamente consignada esta situacion.

Paragrafo 2°. Los agentes retenedores seran responsables por las sumas deducidas en exceso provenientes
de aportes diferentes al contrato que origina el pago o abono en cuenta sujeto a retencion.

Atentamente,
v
e
rd
(juvomrﬁ Gmw{_afle% Toledo
FIRMA Y POST FIRMA DEL CONTRATISTA
C.C. 38363849 de Ibagué




Bogota, D.C. Abril 2018

Sefiores /

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-
ADMINISTATIVA Y CONTABLE USAQUEN
Bogota D.C.

EJERCITO NACIONAL- CENTRAL

ASUNTO: Retencién en la Fuente Contratos de Prestacion de Servicios Tecnicos y/o
Profesionales aplicando la ley 1450 de 2011 articulo 173, decreto 3590 del 28 de
septiembre de 2011.

Mediante el presente documento CERTIFICO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO
que tengo vigente los siguientes contratos de prestacién de Servicios Técnicos y/o
Profesionales, asi:

No. ENTIDAD OBJETO PLAZQO DE VALOR No. Pe
CONTRATO | CONTRANT EJECUCION MENSUALES planlila de
ANTE / aportes
186- / Prestacién de servicios '
CENAC CEN FJ;;TL‘?T'%E|W§?,$3 11 Meses 3.375.000 | 7685759310
USAQUEN | USAQUEN prestando servicios en
-2018 proyecto BEAMHIT

Teniendo en cuenta la anterior informacién me permito solicitar aplicar la retencion en la
Fuente establecida en la Ley 1607 de 2012, Decreto 1070 de 2013.

Atentamente,

Cjuromnj Gonzdlez Toedo |

FIRMA Y POST FIRMA DEL CONTRMISL‘A
C.C. 38.363.849 de Ibagué




FECHA: Abril 2018 /

Sefior Teniente Coronel

JUAN MAURICIO ALVAREZ SARMIENTO
Ordenador del Gasto

Gn-

Ref. CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS COMO EMPLEADO

Yo BARBARA SARMIENTO TORRES identificado con Cedula de Ciudadania 52.148.366, expedida
en Bogota D.C, me permito manifestarle lo siguiente bajo la gravedad de juramento:

materiales o equlpos especializados.

TP U iDL CATEGORIA TRIBUTARIA DE EMPLEA iNO-
Ser residente del Pais
Para la prestacidn de servicios con el empleador Ejército Nacional requiero la utilizacidn de X

Mis ingresos provienen en un 80% o mads de la prestacidn de servicios de manera personal o
vinculacidn laboral directa con mi empleador Ejército Nacional.

Estoy obligado a presentar Declaracion de Renta por el aflo gravable Inmediatamente anterior

Mis Ingresos totales en el afio inmedlatamente anterlor superaron 4,073 UVT.

El valor de los aportes obligatorios del Sistema de Seguridad Social corresponde al 40% del valor de Contrata.

La deducclén de 1a base de retencién por concepto de interés de vivienda o Leasing Habitacional no podra ser
solicitada por mds de un contribuyente en relacién con el mismo bien inmueble. Anexar Paga

Pago de medicina pre pagada del trabajador. Anexar Pago

Fersonas Dependientes: Menores de edad, discapacidad cedificada por el instituto Nacienal de Medicina
Legal 6 Empresa Administradora de Salud.

La deduccion de la base de retencidn nc podra ser sclicitada por mas de un contribuyente en relacién con ef
mismo dependiente y sera hasta una persona por grupo familiar. Anexar registro civil.

La deduccion de la base de retencidn por concepto de Interés de Vivienda o Leasing Habitacional no podra
ser solicitada por mas de un contribuyente en relacion con el mismo bien inmueble. Anexar page

Por Favor tener en Cuenta;

Cuando la informacién se entregue de manera extemporanea, el pagador solamente la tendra en cuenta para
efecto del calculo de fa retencion en la fuente aplicable a los pagos © a bones en cuenta que se efectien con
posterioridad a la actualizacion de la informacién. No se pedran modificar ni ajustar las retenciones en la
fuente practicadas o que hayan debido practicarse con antgfioridad a la entrega de la informacion.

Este Documento sera solicitado la primera vez para revision, si cambia alguno de los anteriores puntos debe
informar al Ordenador del Gasto para modificar su Base Gravable.

Jovamny Conzalez Tledo
NOMBRE: YURANNY GONZALEZ TOLEDOQ
CEDULA N°. 38.363.849 DE IBAGUE




Bogota D.C. (Cundinamarca), Abril de 2018

FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL

CENTRAL ADMINISTRATIA'Y CONTABLE USAQ
DIRECCION DE INSTRUCCION Y ENTRENAMIENTO

INFORME DE GESTION No.

A

1. Na, DEL CONTRATO 186
2, FECHA SUSCRIPCION o
CONTRATO 24/01/2018 - -
No. De la Pdliza 1446101020223
Entidad que expide Seguros del Estado
3. POLIZA DE SEGUROS Fecha del certificado de aprobacién de la pdliza
-Atgg;obadg_ cenac-secopll
| No. CRP-18918
| Fecha expedicion 24 de Enerp-tie 2018
Unidad/Sub-unidad ejecutera 15-01-03
4. CRP Dependencia 043 CEN USAQUEN

Posicién catdlogo de gasto A-2-0-4-41-13
Fuente NACION

Recurso 10

valor $ 37.125.000

01 de Febrero de 2018

Nombre completo YURANNY GONZALEZ TOLEDO
Identificacion 38363849 ,

Nacionalidad COLOMBIANA

Direccion-ciudad de resider(cia Av Calle 80 N° 73A-21
Teléfono de contacto 3006630921

E-mail de contacto any283@hotmail.com

SUPERVISOR

Nombre completo ST. EDISON JAVIER DALLOS
RINCON

Cargo Oficial Administracion y Logistica DITER
Resolucién de nombramier}o" (057 del 20 de Enero
de 2018)

Patria, Honor, Lealtad
“Dios en todas nuestras actuaciones”

Fe en la causa

Calle 102 No.7-80 Cantdén Norte




8. OBJETO CONTRACTUAL

Prestacion de servicios profesionales como
Ingeniero Electrénico prestando servicios en
proyecto BEAMHIT

9. OBLIGACIONES
CONTRACTUALES

Debera cumplir durante la ejecucion del contrato,
con las siguientes obligaciones:

Debe realizar las siguientes actividades especificas:
Obligaciones Generales
1.Cumplir con el objeto del contrat g
autonomia técnica y admlnlstratlva ba]o su:propia
responsabilidad, por lo que no habra nlngun vinculo
laboral con el contratante. .. :
2. Obrar con lealtad vy buena fe en:las
etapas contractuales, y'con lo estabiemdo en la Ley
80 de 1993, ley 1150 de 2007; Decreto 1082 de
2015, vy sus decretos reglamentarios

3. Diligenciar el formatd'“"?funlco de la hoja de vida del
SIGEP.
4, Encontrarse reglstrado en eI SECOP II.

5. De conformidad con lo establecido en la ley 789
de 2002, ley 828 de 2003, dar cumplimiento a sus

obligaciones con el Sistema General de Seguridad
|social, para lo cual debera aportar copla que

acredite el pago de los aportes mencionados.

'|6. Dar un adecuado uso al fichero(s) que le sean

entregados por el Ejército Nacional; no permitir el
uso a personas diferentes a! contratista, el cual
debera reintegrar una vez finalice su contrato.

7. Apoyar en la elaboracion de documentos
soportes al supervisor del contrato, de forma
puntual.

Obligaciones especificas

1. Realizar supervision, control y asesoria de los
proyectos de simulacion y tecnolégicos de la
Direccion de Instruccion y  Entrenamiento,
emitiendo informes periédicos al comando de la
Direccién de Instruccion verificando los avances y
objetivos cumplidos.

2. Analizar y verificar el estado de los sistemas de
simulacién que actualmente posee la fuerza,
emitiendo informes técnicos de cada uno, por
intermedio de la Direccion de Instruccion y
Entrenamiento.

3. Asesorar y prestar los servicios que se requieran

Patria, Honor, Lealtad

“Dios en todas nuestras acfuaciones™

Fe en la causa

Calle 102 No.7-80 Cantdn Norte




de acuerdo a su profesidn a la Direccién de
Instruccidn y Entrenamiento en futuros proyectos
que conlleven a la modernizaclén en simulacién y
tecnologia para el entrenamiento del personal del
Ejército nacional.

4. Proyectar, coordinar y realizar e] mantenimiento a
los equipos de simulacién de acuerdo a las
necesidades y rubros destinados para tal fin segin
las politicas de transformauon del Ejérclto ﬁacwnal
Instruccién y Entrenamlento '

5. formar parte del comité de- mantgq!miento de los
equipos de simulacién-de tiro BEAM HIT y MILLES
PLUS dirigido por la Direcc:on de Instruccion y
Entrenamiento. .~ =

6, Informar de manera semanal los avances vy
asignaciones a las umdades de los equipos de
simulacién:: que se- sencuentren listos para el
funcionamiento, realizando un acta de capacitacién
y entrega a cada ‘delegado que reclama los equipos
de simtlacion por parte de las unidades,

7. De manera coordinada elabora el plan de
drstrs_QUCIOn y verifica el cumplimiento del mismo en
"~ |las fechas establecidas para la entrega de los
‘|equipos de simulacién a las unidades BITER y
CEBB,

8. El contratista deberd entregar al supervisar un
informe cada quince 15 dfas de sus actividades.

9. Los documentos generados por el contratista
deben ser entregados al supervisor, dando
cumplimiento a la normatividad que regula la 2 2 Fe
en la causa Calle 106 No. 7-31 “"Cantdn Norte”
Direcclén pagina web .www.ejercito.mii.co -
Correo: cenacusaquen@ejercito.mil.co materia de
archivo y correspondencia asi como directrices
internas.

10. Las demas funciones asignadas de acuerdo con
el nivel, naturaleza y el area de desempefic.

11. Participar en las actividades de creacién de
estatutos del proyecto IES Ejercito

Las demas obligaciones establecidas en el estudio
previo, documentos qué el contratista declara
conocer y que hacen parte del presente contrato.
Las demas obligaciones que se deriven del objeto

Patria, Honor, Lealtad
“Dios en todas nuestras actuaciones"”
Fe enla causa
Calle 102 No.7-80 Cantén Norte



contractual.
Las demas que se deriven de la naturaleza del
contrato y que garanticen su cabal y oportuna
ejecucion.

PARAGRAFO PRIMERO: Independencia del
Contratista. El contratista es mdependlente de!
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - EJERCITO
NACIONAL - CENTRAL ADMINIST! RAT'IVA Y
CONTABLE CENAC USAQUEN, v en: .consectiencia; el
Contratista no es su representante ‘agente o
mandatario. El Contratista:no tiene la facultad de
hacer declaraciones, representacmnes 0
compromisos en nombre de[ Ministerio de Defensa
Nacional - Ejercito -“Nacional -  Central
Adm|n|strat1va y.Contable de: ‘Usaquen, ni de tomar
decisiones “Inicia r,:accmnes que generen
obhgacmnesasuca 0. 5

10. DOCUMENTOS | QUE

SOPORTAN . EL
CUMPLIMIENTO.  DE LAS
OBLIGACIONES -

éonmcruuss

1. Mantenimiento de ‘equipos de simufacién de tiro
Beam Hit de cada uno de los sistemas que lo
componen, ..

=+ Sistema 460
Sistema Mini Rets
Sistema ALT-C

-| 2. Mantenimiento preventivo y correctivo de equipos
| de simulacién de tiro Beamhit del Biter 12

3. Mantenimiento de conservacién a los equipos de
simulacion de tiro Beamhit del Biter 12

4, Afistamiento de equipo para asignar a unidad de
acuerdo a lo ordenado por el Comando de Educacion
y Doctrina.

5. Inicio de mantenimiento preventivo y correctivo a
equipos de la EMSUB y de cada unc de los sistemas
que lo componen.

6. Elaboracién de estadistica ejercicios de tiro
realizados para e! personal instruido Biter 30.

7. Elaboracién de estadistica ejercicios de tiro
realizados para el personal instruido Biter 5.

8. Elaboracién de estadistica ejercicios de tiro
consolidado total, por unidades en empleo de los
simuladores.

9, Se continla con elaboracién de estructuracién
técnica con el area administrativa respecto a
presupuesto asignado para proyecto de simulacion de
tiro Beamhit

Patria, Honor, Lealtad
“Dios en todas nuestras acfuaciones”

Fe en la causa

Calle 102 No.7-80 Cantén Norte




10. Reunién con CEDE 6 verificacién aprobacién y
aval de acuerdo a oficio entregado para adquisicién
de equipos de cdmputo y continuar con el proceso de
adquisicion de los equipos.

11. Elaboracion de documentacién tramites
administrativos respecto a recursos aslgnados para
proyecto Beamhit.

12. Elaboracion de informe con dlagnostlcu general
estado de todos los equipos de:
beamhit. . _ 5
13. Presentacién de -cuadro con variables
relacionadas al proyecto pa[a_toma de decisiones y
asignacién de los equipos a Ias‘Unidédes

Dejo constancia que durante el plazo de ejecucién del
contrato, no se han configurado los presupuestos
legales del contrato laboral y que he gozado de plena
autonomia para e]ecutar las  obligacionas
contractuales relacionadas en el contrato,

Asi mismo, tanto:elfla suscritofa y el Ministerio de
Defensa-Ejército  Nacional-Central Administrativa y
Contable::Usaquén ha dado cumplimiento a las
obhgac;ones legales y contractuales registradas en el
contrato.

11. CONSTANCIAS

Para constancla se firma en lidgoté D.C.,

-

Patria, Honor, Lealtad
“Dios en todas nuestras actuaciones”
Fe en la causa
Calle 102 No.7-80 Cantdn Norte



FECHA: ABRIL 2018 /

Sefior Teniente Coronel

JUAN MAURICIO ALVAREZ SARMIENTO
OQrdenador de! Gasto

Gn-

Ref. CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS COMO EMPLEADC

Yo YURANNY GONZALEZ TOLEDO identificado con Cedula de Ciudadania 38.363.849, expedida
en Ibagué D.C, me permito manifestarle lo siguiente bajo la gravedad de juramento;

. RIBUTARIADE EMPLEADO .-~ = &7 | Los = | NO-
Ser resldente del Pals X
Para la prestacidn de serviclos con el empteador Ejército Nacional requiero la utilizacién de X
materiales o equipos especializadas.
Mis ingresos provienen en un 80% o mas de |a prestacion de servicios de manera personal o X
vinculacién labaral directa con mi empleador Ejército Nacional.
S

X
Estoy abligado a presentar Declaraclén de Renta por el afio gravable inmediatamente anterior
Mis ingresos totales en el afic inmediatamente anterior superaron 4,073 UVT. X

El valor de los aportes obligatorios del Sistema de Seguridad Social corresponde al 40% del valor
de Contrato.

La deduccion de la base de retencidn por concepto de interés de vivienda o Leasing Habitacional
no podra ser solicitada por mas de un contribuyente en relacion con el mismo bien inmueble.
Anexar Pago

Pago de medicina pre pagada del trabajador. Anexar Pago

Personas Dependientes: Menores de edad, discapacidad certificada por el Instituto Naclonal de
Medicina Legal 6 Empresa Administradora de Salud.

La deduccién de la base de retencion no podra ser solicitada par/ mas de un contribuyente en
relacién con el mismo dependiente y serd hasta una persona p6r grupo familiar. Anexar registro
civil.
La deduccion de la base de retencion por concepto de Inters de Vivienda o Leasing Habitacional
no podra ser solicitada por mas de un contribuyente en/relacidn con el mismo bien inmuebls.
Anexar pago

Por Favor tener en Cuenta:

Cuando fa informacién se entregue de manera extemporanea, el pagador solamente la tendra en
cuenta para efecto del célculo de la retencién en la fuente aplicable a los pagos o a bonos en
cuenta que se efectlien con posterioridad a la actualizacion de la informacion. No se podran
modificar ni ajustar las retenciones en la fuente practicadas o que hayan debido practicarse con
anterioridad a la entrega de la informacién.

Este Documento sera solicitado la primera vez para revisién, si cambia alguno de los anteriores
puntos debe informar al Ordenador del Gasto para modificar su Base Gravable.

ooy (monzdle 2 Toedo
NOMBRE: YURANNY ONZALEZTOLEDO
CEDULA N°. 38.363.849 de Ibagué




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO 8 onvivienon

TIPO IDENTIFICACION

NOMERE O RAZON SOCIAL: YURANNY GONZALEZ TOLEDO GONZALEZ TOLEDO GONZALEZ TOLEDQ
CIUDAD/MUNICIPIC: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION; AV. CALLE 80 #73A-21 INT 8 TELEFONC: 7046068
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: {-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Personas Naturales sin Actividad
FORMA DE PRESENTACION: UNICO -

APORTANTE EXONERADOQ PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORI\WIIBUTARIA): NO

S. RALES DEL APORTANTE -
CEDULADE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

38363849

NUMERO PLANILLA:
PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:
DIAS DE MORA:

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd).

"DATOS GENERALES OF

7685759310 #1PO DE PLANILLA: -INDEPENDIENTES /
MES: abril PERIODO COTIZACION MES: abril 4
ANO: 2018 SALUD: ANQ: 2018
0
2018/04/02 NUMERO AUTORIZACION: 325022827

1 LIQUIDACION GEN|

2018/04/02 10:46 AM

USUARIO: SOI - CC38363849

_ LES
vt iﬁ’a e COTIZANTES | TOTAL PAGADO
- PENSION - - e U .
ADMINISTRADORA 7 17
NIT cORIGO | NOMBRE '
800227940 | 231001 [31001-COLFONDOS 1 $ 216.000
L SUBTOTAL: 1 $ 218.004
g SALUD e ‘ Ry
ADMINISTRADORA - .
NIT cODIGO SR NOMBREb -
800251440 | EPS005 EPsoos -SANITAS§ S.A. © & & - 1 $ 168.800
SUBTOTAL 1 $ 163,800
RIESGOS PROFESIONALES .
" ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE :
880011153 | 14-23  [14-23-POSITIVA COMPAKIIA DE SEGUROS SA. . 1 s7.100
' ' SUBTOTAL: 1 §7.100 /
T G VTdyT ' }
TOTAL PAGADO: $ 391.900
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