if) SUPSRINTENDENGIA | 1) CROPROCESO: GESTION FINANCIERA {C 00180 MP - GNFA - PO -08 - PR -

& REGISTRO 05-FR - 01

laguarda de late pibiica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 01

PROCEDIMIENTQ: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 30 - 08 - 2022

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

. FECHA DE EXPEGICION
1. INFORMACION GENERAL : r?&%%
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | MARIA FERNANDA BUITRAGO ORTIZ l@
CEDULA DE CIUDADANIA No. ]7 1.003.554.873 ] DE | BGGOTA ]Cl
TELEFONO DE CONTACTO | 318-4815126 ] FIJO I:__l EXT. [:] «
E-MAIL PERSONAL [ MAFEB.ORTIZ20@GMAIL.COM I«
E-MAIL INSTITUCIONAL | MARIA.BUITRAGO@SUPERNOTARIADO.GOV.CO ' |«
BaNcO [ BANCOLOMBIA _ |&  NoDECUENTA [ 031-84815126 | CA.[ X |« cc[ |
CONTRATO ACTUAL VALOR TOTAL DEL CONTRATO
No Afo
1521 DE 2024 JJ« HONORARIOS MENSUALES

Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO de apoyo a!
desarrollo de las actividades establecidas en el procedimiento para las lineas de produccién bajo los lineamientos del
OBJETO DEL CONTRATO |programa de Gestién Documental de la SNR. para la recepcion, alistamients, organizacién, digitalizacion,tipificacion,control| @
de calidad y disposicidn en unidades de conservacién de (os documentos misionales en Oficinas de Registro de
Instrumentos publicos.Bogota-sur

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | FELIPE CASTILLO RINCON .
~ CARGO DEL SUPERVISOR [ COORDINADOR ADMINISTRATIVO |¢-
CDP No. 78024 ||« CRPNo. 302924 |«
FEGHACDR| 23/04/2024 | FECHACRH 10/05/2024 | FECHAAPROBACION 2 Mes  Ado
LUGAR DE EJECUCION [ 10 I 05 | 2024 |e
CIUDAD BOGOTA L Dia Mes Aifio
DEPARTAMENTO BOGOTA . FECH?:A:?:LJTZ(?CMN [30] 12 | 2024 e
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia Mes  Afio MESES  DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO [16 | 05 | 2024 o " IE' «
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afo ADICION Y/O PRORROGA
Y/O PRORROGA | | | |¢- CDP No. @ CRP No.@@
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia  Mes Aiio MESES  DIAS VALOR
PRORROGA C T T Jede[ode | .
—_— COBRA CON FACTURA

VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 ||« O No de factura

L

VALOR TOTAL # DE DIAS —I n_: l It r J«
Dia Mes Afio

” $ 2.476.380,00 MES A COBRAR

DEL[ 01 [ 09| 2024 |« PAGONo. NoDias [ SEPTIEMBRE |
AL 30 Too] 2024 Je[ 05 ]« [ 30 |100%| SEPTIEMBRE |

PERIODO DE PAGO
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) SUPETINIENDENCIA | s CROPROCESO: GESTION FINANCIERA OC:"E’;‘ “gf -GNFA-PO-08-PR- =
& REGISTRO _ - -
Sy iy e delarle pabfica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 01
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 30 - 08 - 2022
FORMATOQ INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO
2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL. DEL CONTRATISTA
Valor del Pago ' Razon Social Aporte
1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 162500 EPS FAMISANAR LTDA &« 12.5%
ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE o
2. FONDO DE PENSION 208000 PENSIONES — COLPENSIONES « 18%
ASEGURADORA DE RIESGOS - . %
3. LABORALES (ARL) 6800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 377.300 PLANILLA DE PAGO No. 79768368 |
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO ;

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 18.572.850,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 1.238.190,00 |«| $ 1.238.190,00 $ 17.334.660,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 2.476.380,00 &) $ 3.714.570,00 $ 14.858.280,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.476.380,00 (« || $ 6.190.950,00 3 12.381.900,00
PAGO 04 VALOR DELPAGO | $ 2.476.380,00 @]l $ 8.667.330,00 $ 9.905.520,00
PAGO 05 VALORDELPAGO [ § 2.476.380,00 [ (| $ 11.143.710,00 $ 7.529.140,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO «[$ N $ N
PAGO 07 VALOR DEL PAGO als$ - 5 -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO o3 - $ -
PAGO 09 VALCR DEL PAGO «[$ - $ .
PAGO 10 VALOR DEL PAGO “|$ - $ .
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «|3$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO all$ - $ -
PAGO 13 VALCR DEL PAGO «% - 5 -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO «$ - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO «ls - $ N
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «al$ - $ N
PAGO 17 VALOR DEL PAGO «l$ - $ N
PAGO 18 VALOR DEL PAGO als - $ R
PAGO 19 VALOR DEL PAGO “ls - $ B

Dia Mes Afo
DEL| 01 09 2024 SEPTIEMBRE
PERIODO DE PAGO | PAGO No.
AL | 30 [ 09| 2024 | 05 | SEPTIEMBRE
_ 3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS'OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA.
L .. OBLIGACIONES -~ . .~ EVIDENCIAS
OBLIGACIQONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA: El CONTRATISTA, adquiere para con LA]Alistamiento de documentes ingresados a linea de produccion.
SUPERINTENDENCIA la sigulentes chligaciones:
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Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 28 No, 13 - 48 Int, 201

PBX 67 + (1) 3282121

Bogatd D.C., - Colombia

hitp:/ivsww, supemotariado. gov.co
camraspondencia@supernotariado,gov.co

Pagina 2




SUPERINIENDENCIA MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA |Cdi90: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
& REGISTRO _ 05-FR-01
faguarda de fate piblicn PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 01

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR {Fecha: 30 - 08 - 2022

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

OBLIGACIONES .

‘ EVIDENCIAS _

1.Desempenar las actividades de alistamiento, digitafizacion, calidad, custodia y disposicién fisica
de docurmentos, seglin ko definido en el anexo técnico de la Circular Mo, 808 de 2012. 2. Racibir los
documentos que ingresan por ventanilla (documentos o correcciones) en orden de radicacién, 3.
Lievar planila de Contral de los turnos que pasan al proceso de linea de produccién, en orden dg

documentos por tumo, ordenar &) tumo, disponer fos documentos def tumo en carpeta
independiente para el inicio de ta etapa de digitalizacién de acuerdo con el instructivo. 5, Digitalizar:
primera digitalizacién: Tomar cada una de las carpetas por tume de radicacién de menor a mayor e
Identificar los turnos de nueva entrada para referenciar el turno anterior en el SGD-IRIS. Segunda
digitalizacién: buscar el turno en el sistema (SGD-IRIS) digitalizar el (Formularios de calificacién o
formulario de correceidn o nota develutiva @ mayor valor) verificando que todas las paginas estén)
digitalizadas se graba al 100%. Segin instructivo. 6. Realizar la etapa de calidad: vedficar ¥,
confrontar que las imagenes correspondan a 1a misma cantidad de paginas del documento fisico y
correspenda al tumo, eliminar las hojas en blanco, registrar las observaciones y numero de folios
en el campo de comentarios {Actual); asegurar |a calidad de las imégenes digitalizadas ¢ retornar a
digitalizacion. 7. Realizar la indexacidn: Asociar un tipo documental a cada imagen; grabar el
documento al 100%. 8, Vayificar y garantizar que al final del dla |a malla quede vacia de tumos de
documentos o comecciones radicades en el dia. 9. Mantener crganizado el archivo temposal en
orden de turno los documentos clasificando los tumos devueltos y los de mayor valor, mientras
dura el tramite interno, diligenciar al formato de préstamos y consultas. 10. Disposicion y armado
del trémite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacidh se ubica el documento generado
por la ORIP como respuesta a la solicitud: formulario de calificacién, nota develutiva, formutario de
cormeccidn y/o mayor valor, este documento se anexa al turno clasfficando los tumos de
documentes identificados como: devuellos y mayoer valor ubicandolos en el drea dispuesta que
permita su identificacién, Para tos documentos calificados o comegido; se procede a ubicar y retirar,
del archive temporal la documentacion y separa [a copia con destino a registro y la del usuario, se
anexa el formulario de cafificacién o formulario de correccion a cada paquete se enfrega a
ventanilla el identificado para ef usuario; el paquete con destino a registro se ubica en el archivo en
¢l drea fisica definida para ancmado e inventario. 11, Elaborar el informe mensual que debe contener|
los respectivos reportes estadisticos, cantidades de documentos diarios procesados por cada
etapa del proceso de produccién Descrito anterfiormente. 12. Diligenciar a diario en formato Excel
(solo aplica para las oficinas que no cuenten con coordinador) una base de datos que conlenga los

turno, numero de folios recibidas, numero de folios afistados, nombre de Ja persona gue alista el
documento, nombre de la persona que digitaliza, nombre de la persona que realiza la calidad,
fecha desde la cusl se encuentra el deeumento en archive temporal, fecha de calificacidn, fecha de
entrega del formulario de calificacién o nota devolutiva o formulario de corraccién o mayor valorala
linea de produccién, numero de relacién, fecha de entrega del documento armado a los
funcicnarios de ka ORIP, nombre de quien recibe Los documentos para entrega en ventanilla,
unidad de conservacidn, descripcidn de la ubicacién, 12, Diigenciar adecuadamente el Anexo
nomere Nao, 2, novedades presentadas en los sistemas IRIS y estade de la infraestruciura
tecnolbgica entregada por la SNR -para desempeiar sus funciones. 13. Diligenciar el formato Gnico
de inventario documental FUID en formato Excel e imprimirio en pdf. Debe estar firmadas por &l
responsable del archive en la ORIP y el contratista, dando cumplimiento a la Ley de General de
Archivo, (Entrega del archivo en Excel y Pdf). 14. Prestar en forma personal el servicio, por lo que
no podrd subconiratar la tabor confratada, dadas [as condiciones y caracteristicas de las
actividades, se requiere que su ejecucion se realice durante 1a jomada ordinaria de trabajo, sujeta)
en todo ¢aso a las necesidades del servicio y a los horarios de atencién al publico definidos por [a
Superintendencia de Notariado y Registro, por cuanta estos se inician quince minutos antes de [al
apertura de la ventanilla, hasta el diime documento radicado. 15. Mantener actualizadas las
imégenes de los tumos de radicacion que hayan surtido el framite durante el tiempo de
inoperatividad por caida del Sistema de Gestion Documental - SGD, Toda vez que los femas
relacionados con la actividad a desarrollar por el contratista (proceso de linea de produccidn y
manejo de documentos), requiers un nivel importante de confidencialidad, seguridad y
concentracion, el contratista debera abstenerse de usar dentro del desarrollo del proceso el uso de.
elementos y dispositivos electrénicas, asl come los de telefonia celular. 18. Responder por la
ini i i i L 1l i o 17 Mantaner

turno o radicacién; identificando las nuevas entradas.4. Retirar el material abrasive de los|

siguientes datos: fecha de radicacidn del turno de documento, numero de documento, nimero de|"

Digitalizacion de los documentos ingresados a l1a linea de
produccion. ’

Armado de documentos ingresados a linea de preduccion,
Calidad de los documentos ingresados a la linea de preduccion

NOTA: Si se requiere ampliar més las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o imagenes, favor colocarlas

COMo anexos.
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s H SUPERINTENDENCIA | 1A cROPROCESO: GESTION FINANGIERA [C64ig0: MP - GNFA - PO -08 - PR -
RO

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una vez verificado el desarrollo de las aclividades asignadas para el presente periodo, se deja conslancia que el
(la} contratista MARIA FERNANDA BUITRAGO ORTIZ identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.003.554.873 de BOGOTA cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del confrato de Prestacion de Servicios No 1521 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del GRP No. 302924 CDP No 78024

Se autoriza el pago por la suma de $ 2.476,380,00

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS OCHENTA
PESQOS CON 00 CTVOS

Valor en letras:

Dia Mes Afio

DEL| 01 09 2024 SEPTIEMBRE
PERIODO DE PAGO | | 09 | | pacoNo. | |
aL| 30 09| 2024 | (05| | SEPTIEMBRE |
Para constancia se firma en BOGOTA alos 30 dias del mes de SEPTIEMEBRE de 2024
SUPERVISOR -

Firm# Supervisor
FELIPE CASTILLO RINCON
COORDINADOR ADMINISTRATIVO

"CONTRATISTA

JB Temards Tudr y Q.

Firma Contrati
MARIA FERNANDA BUITRAGO ORTIZ
Cedula de Ciudadania No
1.003.564.873 DE BOGOTA

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 4
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:D i A N Formulario del Registro Unico Tributario

POR uua cotounu MAt HONESTA

2, Cgnoepte (0] 1| Inscripcién
4. Numero de formulario 14729663011

JV AL

8, Niimero da |dentificaclén Tributaria {NIT) 6, DV [ 12, Direccidn seccicnal @K&j‘d uzéh alactrénico

1 0035548 7 3| 2 |meuestosdeBogold
IDENTIFICACION </\\

24, Tipa de contdbuyente 25, Tlpa de dacumants 26, Ndmero de Idantlficacién ~ 27. Fecha expedicién

Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1003554873 (% 20191211
Lugar de expedicidn 28. Pals 29, Departamento ( \ naﬁ_Cm't\d@.almpEo

GOLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. q ( @E&? p.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre Z’Dl né nombres

BUITRAGO ORTIZ MARIA @ ﬁ FERNANDA

35. Razdn saclal V \d

36, Nombra comarglal \’{ @)
NY S

/\l}eit: GIEN A,

33, Pais 39. Departamento 4{. Cludad/Municlpio
COLOMBIA 1 6 9 [Bogeta D.C. @O Bogota, D.C. 001

41, Direcclon princlpal

AK
42, Correa electrénico mafeb.ortiz20@gmail.com {v/ /\\ /\\ \) j
43, Cédigo postal |44_ Telétena 1 \\> /< 318481512 6|5 Tensono2 3103250877
£ Q) S aihsFicacion
Acll)fii!aa‘ecé“!érnk:aﬁ\:\\ ™ QOcupaclon
Actividad principal A"; vlaad egum.{lf\w Qtras actividades 52. NGm
48, Codige 47, Facha inlcio actividad 48. Ci |co '*??i lo"actividad 80, Cédigo 1 2 51. Cédigo 9513"‘95'"“9"‘05
[0010[[20201 22 8] |4719[;r,2 p/g 09994643 | | | ]
\?‘”:y < \Rsspgnsabllldades, Calidades y Atributos
1 2z 3 4 5 & 7 \_}10 13 14 15 16 17 48 19 220 2 22 23 24 25 26
sowml2 0l | | | ok I S I O S N N
20~ Obtencién NIT @
(”d\x!{gados aduaneros Exportadores
1 2 3 \}4” 5 6 7 & 9 10
| | | I I I | I | 55, Forma 586, Tlpo Sarviclo 1 2 3
54, Cddige | 57. Moda |
" 12 13 14 15 16 " 18 19 20
1] 1 o '
IMPORTANTE: Sin pérjuicio da las actuallzacionasaqua hayalugar. la Inscnpcién an ol Roglstro Unleo Tributario RUT-, tandra vigencla Indefinid! yon\w. ia no se exiglrd su renovacién

Para uso excjusivo de fa DIAN

59, Anexas: Sl NO |:| 80, No, de Folos: Ij ~ 6l.Fecm |2021-01-06J'07!10= 15 |

La Informaclén suministrada a través del formulario oficial de inscripeldn, actuallzacldn, suspensién | Sin perjuiclo de las verificaciones gque la GIAN reallce.
y cancelacién de! Registro Unico Tributario (RUT), debard ser exacta y veraz; en caso de constatar | Fima autorizada:-

Inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los p imiantes administrativos
sancionatorios o de suspensidn, sagun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6,1.2,20 del Decreto 1626 de 2016

Fivma del soficitanta: 984. Nombre BUITRAGO ORTIZ MARIA FERNANDA

985, Cargo Contribuyente

Facha generacién documento PDF: 06-01-2021 07:10:19AM
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[ BT PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 02
) PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR | Fecha: 30 01-2024

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANOC GRAVABLE 2024

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tfributaria para la igualdad y justicia social, Decreto
2231 de 2023, Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto tributario, la
retencion en la fuente establecida en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en
cuenta por concepto de rentas de trabajo que no provengan de una relacién laberal o legal y
reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento que:

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afo 2023 mis
ingresos totales {por todos los conceptos tanto laborales comoe no laborales) fueron iguales
o superiores a 1400. UVT, 8l NO_ X .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO__X__

3. Dependiente Economico: SI____ NO_X__ (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario,
adjuntando Certificado expedido por Contador Piiblico, con sopoertes (Decreto 099 de 2013
Art. 2 Numeral 3), cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar
registro civil.

4. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI___ NO_X__,

Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de fa Construccién (AFC) S1__
NO_X__, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

6. Crédito de Vivienda SI__ NO _X__, adjuntar extracto bancario del crédito de vivienda de
la vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagada SI___ NO __X__, adjuntar certificacién de la EPS, incluyendo el valor
pagado por la vigencia que corresponda.

8. Dando aplicacién al art. 9 del Decretc 2231 de 2023, indicar si va a tomar cosfos y
deducciones ascciadas a las rentas de trabajo asociadas a la presente cuenta de cobro, si
marca (SI), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 392 del E.T (entre el
10% y 11%), si marca {NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 383
del E.T. de acuerdo a depuracion de renta y UVT aplicable, SI____ NO_X___

9. Ha suscrito contratos durante el afio 2024; por un valor igual o superior a 4000 UVT
($188.260.000) SI NO__ X .

En constancia de lo anterior, se firma a los 30 dias del mes de Septiembre 2024

NOMBRE
CC 1.003.554.873

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201
PBX 57 + (1) 3282121
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