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

- FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia_ s _afo
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA [ ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ o
CEDULA DE CIUDADANIA No. I 1.001.175.544 | DE | BOGOTAD.C IO
TELEFONODECONTACTO | 302-4449039 | Fuwo |::| EXT. I:I .
E-MAIL PERSONAL | ANTHONY2DAVID7S @GMAIL.COM fo
E-MAIL INSTITUCIONAL | ANTHONY.PEREZ@SUPERNOTARIADO.GOV.CO |.
BANCO [ BANCOLOMBIA  |&  NoDECUENTA [ 91224692574 |« caA[ X |¢  cc. |:]«
CONTRATO ACTUAL VALOR TOTAL DEL CONTRATO

No Afio

1522 DE | 2024 ||¢- HONORARIOS MENSUALES

Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO de apoyo al|
desarrolio de las actividades establecidas en el procedimiento para las lineas de produccién bajo los lineamientos del

OBJETO DEL CONTRATO |programa de Gestibn Docurmental de la SNR. para la recepcién, alistamiento, organizacion, digitalizacion tipificacion,control| 4
de calidad y disposicidn en unidades de conservacién de los documentos misionales en Oficinas de Registro de
Instrumentos publicas.Bogota-sur

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | ORLANDO BUITRAGO ROA |o
CARGO DEL SUPERVISOR | Coordinador G.G.T.A Orip Zona Sur [o
COP No. " 78024 ¢ CRP No. || 302224 .
FecHA co| 23/04/2024 | FecHACRA _ 10/05/2024 e i "™ bl mes o
LUGAR DE EJECUCION | 14| 05| 2024 |e
CIUDAD BOGOTA Dfa Mes Afio
c
DEPARTAMENTO BOGOTA o P s SO 30 [12 [ 2024 |#
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia  Mes  Afo MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO

ACTA DE INICIO [ 16 ] o5 [ 2024 Je . Elo

FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Aflo ADICION Y/O PRORROGA

YIO PRORROGA | | | |o CDP No. & CRP No. .

FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia____Mes _ Ado _ MESES  DIAS VALOR

PRORROGA L[ el _Je[ Jo | |+

= COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR 1.238.190,00 | | O No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS —— I |c I |¢
ls 1.238.190,00 "——] Mes  Afo © MESACOBRAR
DEL| 1 05 [ 2024 |¢ PAGONo. NoDias | MAYO
PERIODO DE PAGO
AL 30 [o5] 2024 le| 01 |e[15]|s0%[  maYO
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Cédigo: MP - GNFA -PO - 08 -PR -
05-FR - 01

PROCESQ; 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

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 162500 SALUD TOTAL SA E:::SSD PROMOTORA DE e« 125%
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS o
2. FONDO DE PENSION 208000 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA ||* 8%
ASEGURADORA DE RIESGOS - - o
- LABORALES (ARL) 6800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 377.300 PLANILLA DE PAGO No. | 76470144 | .

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 fla || $ 1.238.190,00 $ 17.334.660,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO «fl3 - $ -
PAGO 03 VALOR DEL PAGO '3 K] - $ -
PAGO 04 VALOR DEL PAGO o$ - $ .
PAGO 05 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 06 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 07 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 08 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 09 VALOR DEL PAGO af$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 11 VALOR DEL PAGO LT K3 - $ R
PAGO 12 VALOR DEL PAGO a3 - $ R
PAGO 13 VALOR DEL PAGO i3 - $ .
PAGO 14 VALOR DEL PAGO «ll$ . 3 N
PAGO 15 VALOR DEL PAGO o . $ .
PAGO 16 VALOR DEL PAGO all$ - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO ol - $ .
PAGO 18 VALOR DEL PAGO ol - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO el s - $ .
Dia Mes Afto
peL[ 16 [ 05| 2024 | pacono. | MAYO |
PERIODO DE PAGO = =
a{ 30 Jo5] 2024 | [o1] [ mavo |

" 3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA; EL CONTRATISTA, adquiere para con LA

SUPERINTENDENCIA las siguientes obligaciones

Alistamiento de documentos ingresados a linea de produccion,
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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

OBLIGACIONES EVIDENCIAS
4. Retirar of fi de los por tumo, ordenar el tumo, disponar los documanios del tumo en :avpe!a Digitalizacion de los doc 1tos ing d a la linea de
independlente para 8! Inicio de ta etapa ds b de con e 5.0 primara produccion. A do de doc Mos ing dos 3 linea de
Tomar cada una de las carp por turnc de de menor a mayor ¢ identificas los tumeos de nusva anirada para N N . .
raferanclar ef tuma anterior an 8l SGD-IRIS. Segunda digitatizacién; buscar el tumo n el slstams (SGO-IRIS) digitatizar et | Produccion. Calidad de los documentos ingresados a la finea de
(Formuiarios de calificacién o fio de o nots © mayor valor) verificando que todas las paginas produccion
estén digitalizadns g8 graba at 100%. Segin Instructivo. . Realizar ta stapa de calidad: vesificar y confroniar qua las imégenes
P ala misma idad de paginas del fisicoy p al tumo, eliminar las hojas en blanco,
Ioghu‘a! tas observaciones y numem de fattos en el compo de comentarios {Actual); asegurar a calidad de Ias imigenes
o ratomar a digi 7. Realizarla | idn: Asoclar un tipo documental a cade imagen; grabar o)

documsnto al 100%, B, Verlificas y garanilzas que af final del dia ta malla quede vacio de ftumos de documentos 6 comeccionas

dl eneldia, 8, gank el archlvo tamporal en arden de tumo tos documentos clasificando los tumos
devueitos y los da mayor valor, mientras dura el irdmite intemo, dnllgomla' al 1ommo de préstamas y consultas. 10.
Disposicion y armado del trimite registral: Una vez reali 1a seg g i0n 38 ubica 8! porla
ORIP como resp ala de nota lva, rto de ton yio mam valar, este
documenta se anexa al iumo clasificando los iumos de identi como: y mayur valor ubicéndolos

en el drea dispuesta qua permita su identificacisn. Pars los documentos calificados o comregido; se procede a ublcar y retirar
del archivo temporal |a documentacion y separa la copla con deslino a registro y la del usuario, se anexa el formularo de

catlficacién o de idn a cada paq 10 enlrogn a el idantificado para el usuario; &l paquets con
destino a registra 38 udica en el archivo an ol Area fisica definlda pars armado o inventario, 11, Etaborar ¢l informe mensual
que debe fos resp D i ded dlasios dos por cada stapa del

2 de Hn Descrito 12. Diligenclar a dlario en formato Exce! (solo aplica para las oficlnas que no

cusnten con coerdinador} una base de datos Gue contenga los siguisntes datos: fecha de madicaclén del tumo de documento,
numero de documento, nimero da tumo, numero da folios recibldos. numero de folikos alistados, nombre ds ta parsona gue
atista el documento, nombre de In persona que digitaliza, nombre da Ia persona qus resfizs ta colidad, fecha desde |a cual se

ol on archivo temporal, fecha da catificacldn, techa de entrega del farmutario de calificacion o nota
devolutiva © de 160 o mayor valor a la linea de p i6n, numero de 16n, fecha de entrega del
amado o fos de Io ORIP, nombre de quien racibe Los documentos para eniraga n ventanlila, unidad
da conservacién, ripeién de 12 ublcackn. 12. Diligenciar adi d: ol Anexo nimero No. 2, novedades presentadas

A

an los sisiamas IRIS y estado de ia 1! por ta SNR para desampaefiar sus funciones, 13,
Dlliganciar 81 formate dnico de inventasic documental FUID en formato Excel & imprimirto en pdf, Debe estar firnadas por
responsable dal archivo snfa ORIP y el ista, dando i alaLayde de Archivo, (Entrega del archivo
on Excol y Pdf). 14, Prestar en foma persanal el sesviclo, por [0 que no podri In tabor dadas las
¥ risticas ds las activh 30 lers que su 10 tealico durants la jomaca ordinaria de
(mbn]o. sujata an todo ¢aso a las neenlaades dal sarvicia y 8 los horarios de 16n al plblico definidos porla
dancla do Notarado y Registro, par cuanto estos $e iniclan quince minutos antes do Ia aperiura de la ventanilla,
hasta el itimo { 15. M [ las Ima de los tumos de radicacldn que hayan surtido e
trémite dursnte e! liampo de Inopersilvidad por caida dsl Sistema de Gestién Documental - SGD. Toda vez qus los temas
con la actividad a d por el { de linea de produccion y mansjo de documentos),

qulere un nive! Imp da confidancintidad, seguridad y én. el ista deberd do usar dentro
dat dal p 8l uso de ydisp 6l asl como las de telafonia catular, 16, Respander por
13 agministracién y manejo de los blenes 0 para la ef 16n dey 17. M plona reserva y

i1 dela que reciba para ) P del 18, Aplicar e} 042 de 2012 del Archivo

Geneml do la Nackdn, |23 numes qw fo modifiquen y demés normatividad viganta que rige la matesa. 19, Los demds que o

P del contrat ala del PARAGRAFO PRIMERQ: EL
CONTRATISTA y SUPERVISOR dei conirato, estin obligados: 81 primere, a subir 8 la Plataforma Transaccional del SECOP I,
todas los documentos que hacon paste integral do In etopa contractual, y el segundo 8 verficar que tados estos documentos
asién en regla, con las exig blacidas en ta lén piblica, 30 pena da las sanciones que hoya tugar para tas
partes.- PARAGRAFO SEGUNDO: Cuanda 8) CONTRATISTA se le han reconocido y pagado vidticos, daberd legatizarias
dentro del mismo mes da su raconocimliento, Os no hacerio, ta cuenta de cobro del mes pondl no serd i
hasta tanto EL CONTRATISTA acredite |a legalizaclon pendiente,

NOTA: Sl se requlere ampllar més las obllgaciones con sus respectivas evidenclas en los cuadros como texto o Imégenes, favor colocarlas
€omo anexos.
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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 desammollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(1a} contratista ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.001.175.544 de BOGOTA D.C cumplié sastifactoriamente con el objetc y obligaciones
del contratc de Prestacion de Servicios No 1522 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y deméas normas técnicas exigibles.

s n SUPERINTENDENCIA | 145 CROPROCESO: GESTION FINANCIERA |C84i00: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

del CRP No. 302224 COP No 78024
Se autoriza el pago por la suma de : $ 1.238.190,00
v UN MILLON DOSCIENTOS TREITA Y OCHO MIL CIENTO NOVENTA PESOS CON 00
ator en letras:
CTVOS
Dia Mes Afio
DEL| 16 | 05 2024
PERIODO DE PAGO | | l | PAGO No. MAYO
au| 30 [05] 2024 | | o01] MAYO

Para constancia se firma en BOGOTA alos 30  dias del mes de MAYOQO de 2024

SUPERVISOR

Grononf |

rma Supervisor
ORWANDO BUITRAGO ROA
Coordinador G.G.T.A Orip Zona Sur

CONTRATISTA

Firfya Contrati
ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ
Cedula de Ciudadania No
1.001.175.544 DE BOGOTAD.C
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) &;"&‘% tagurdoce s pibhen PROCESO: Gestion precontractual, contractual, Versién: 01
+ ejecucion y liquidacién de procesos contractuales

Formato Designacién come Supervisor de contrato | Fecha: 05 — 05 - 2021

Bogota, D.C, 14-05-2024 .

Sefior (a)

ORLANDO BUITRAGO ROA

Coordinador Administrativo Orip Bogota Zona Sur

O Quien haga sus veces o quien designe el ordenador del gasto.

Asunto: Acto Administrativo para 1a Designacidn como Supervisor {(a) de Contrato.

Respetado (a) Sefior (a):

Se le ha designado como Supervisor (a) del Contrato de Prestacion de Servicios de Apoyo a la Gestion
No. 1522 DE 2024, suscrito con ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ, portador de la C.C. 1.001.175.544
, labor que debe cumplir, teniendo en cuenta lo estipulado por los articulos 4 y 14 de la Ley 80 de 1993,
articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 y demas normas concordantes y complementarias, las cuales
establecen los derechos y obligaciones de las entidades estatales en la ejecucion del objeto de los
contratos celebrados, su funcion de vigilancia que se realiza a través de los supervisores en cuanto al
seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable, y juridico sobre el cumplimiento del objeto
contractual y obligaciones a cargo del Contratista.

Por tanto, la funcién que se le ha encomendado debera desarrollarla teniendo en cuenta lo establecido en
el Estatuto de Contrataciéon y en especial lo previsto en la Resolucion No. 08045 del 30 de agosto de
2021 de esta Entidad, por medio de la cual se actualizé y adoptd el Manual Interno de Superwsmn e
Interventoria de la SNR.

De igual manera, se dispone que el ACTA DE INICIO, debe suscribirse por las partes, a partir de la fecha
que acompania el presente Acto Administrativo, y ésta enviarse a la Direccién de Contratacion, quien debera
reportarlo al Sistema Electrénico de Contratacidn Pablica (SECOP I}, con el fin de cumplir con los términos
previstos para la publicacién, de conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015,

lgualmente, es de obligatorio cumplimiento, por el (la) contratista y el supervisor verificar que todos los
documentos suscritos en egjercicio de la labor que le ha sido asignada en el presente acto, obren en la
plataforma del Sistema Electrénico de Contratacién Publica (SECOP 1l), con el fin de proceder en ésta ai
cargue de los documentos que se originen dentro de la ejecucidn del presente acto juridico designado.

Este acto administrativo es de obligatorio acatamiento y cumplimiento por el supervisor.

Cordialmente,

CASYANEDA

Secretario General y OrdenaAdor del Gasto

Proyecté: Guillermo Herrera Bejarano — Direccidn de Contratacion %
Revisé: Héctor Ivan Suarez Betancur -Profesional especializado Direccion Contratacion
Revisé: Ramiro Alejandro Cardona Aguirre ~ Director de Contratacid,

Superintendencia de Notariado y Registro
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S

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2024

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria 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 relacion laboral o legal y
reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento que:

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2023 mis
ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales
o superiores a 1400. UVT. Sl NO_ x_ .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___NO_ x__

3. Dependiente Econdmico: SI___ NO_x_ (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario,
adjuntando Certificado expedido por Contador Publico, con soportes {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__,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion (AFC) SI____
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 certificacion de la EPS, incluyendo el valor
pagado por la vigencia que corresponda.

8. Dando aplicacién al art. @ del Decreto 2231 de 2023, indicar si va a tomar costos y
deducciones asociadas a las rentas de trabajo asociadas a la presente cuenta de cobro, si
marca (Sl), 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 afo 2024: por un valor igual o superior a 4000 UVT
($188.260.000) SI NO__ x_ .

En consgfancia de lg anterior, se firma a los 30 dias del mes de Mayo de 2024

NOMBRE
CC. 1.001.175.544
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egcompensarlmiplanilla.oom PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS OF LA PLANMILLA
o NUMERO APC 6 TELEFONQ CORREQ PLAMLLA FECNA PAQC ASOCIADA CANTDAD
ANTHONY DAVIO PEREZ [ 9 b estest 3181 ] CXPLEADCS ure
cc 100117/ orren £ PAGO
001 175544 GANCIHEZ ot Etaps 2 C 88 9098611 anthony2david75@gmal.com > Y s . I.:.;ol.u &EAWMAEA ;:gg) :l.'luzl:& - ~
SALUD LA
FORMA CLASE NOMBRE | PERIODO BALUD | PERIODO PENNONES
PRESENTACION APORTANTE DEF QUUDAD /MUNIGIPIO ’ TOTAL A PAGAR
UNICA 1 - Indcoenalents BOGOTA O.C. BOGOTA.D.C. NO 202404 202404 ! 03052024 76470144 $317.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT [ i igatorla | UPC Adiciond i Licencla Matemidad Dixs Mora Vaor Mors | Totsl e Pegar | No. Afiiades
Valor Mora. upPe
No. Autorizacion Valor No. Autortzacién Vaior Cotlzacién
EPS002 Salud Towd EPS 8001309074 182.500 ¢ 0 9 4 o 0 182,500 1
TOTALES PENSION [ e — o
Cédigo AFP Nombre NIT g:“};::‘u Aporty Voluntario | Apacie Yohuntarla | Ao Rer Avorte PSP~ | Diasmora | YHOTMo | Velor Mors Towla Pager | o
230301 P Porvenir | # | f s002248008 20800 F |77 [ T 4 F2| % o oh |1 o N N\ 208000 oy
TOTALES RIESGOS LABORALES / / / / \ \ \ / /
Codigo ARL Nombre NT é d Aparten Otros Vaior Nato Dlas Vajor Mora Subtota Ko, Radlcado | Valor S8sddoa Fondo Tote a Pagar | No. Afllades
‘ObEgatoria | No, Autorizaclén Vajor Sistemas Cotixatién Mors | Cotizackn | Cotizacion | Saxio a Favor Fevor Solldaridyd
1423 ) Pasitiva Sequros 8600111538 6,800 i v o1 6,800 0 .0 6500 % AK 63 & | Fosw
J I /0 VA ) 2 . Y
TOTALES CAJAS | | / / /
Cédigo CCF I Nombra l NIT Vazlor Aports Dl Mors I Vaioe Mora Aports | Total a Pagar I No. Afillados |
TOTALES PARARSCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
No, Administradoras | Vaior antos do IGE, LA,
Valor Aporto I Dias Rorn I Vator Mora Aporte ] Total a Pagar No, Aflllados Tipo Administradora Raportadas 1RP y Mora Totz) a Pagar
SENA Salud 1 162500 162,500
[ { 0 | ) | ) [ o Pension 1 208.000 208,000
ICBF Riosgos Ladornias 1 8.800 £.800
o | 0 | o | ) [ [} [ [} o )
ESAP E5AP 0 o 0
[ | | ] \caF [) ° )
MEN MEN 0 0 0
I ] ] I SENA o [ [)
TOTALES 3 377,300 377.300

Este documento est4 clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



ogcompensor | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
wo NONERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION CORREQ e | RO PACO ATOTADA CANTIOAD
ASOCIADA (DIWMEL/ARD)
ce 1001175504 A D PEREZ Rl A helviad EXGNERADD PACO TPO | FECHAPAGO | NOMERG | EMTLEADO | wee
muwn PLANILLA | (IAMESIARO} | PLANILLA Y °
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO BALUD | PERKIDC PERSIONES
PRESENTALION APORYANTE SORURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNGIAIO TOTAL A PAGAR
UNICA 1~ Indesendients BOGOTA D.C. BOGOTA,D.C. NO 202404 2024-04 ! 030512024 TEATON4 $377.300
DETALLE POR COTIZANTE
IXFORMAGION COTIZANTE EFORMAGION NOVEDADER | PENSON SALO RIESOCS LABORALES ccF PARAFISCALED
Mo, do i « coa, vttt | vatureare | comena | Feods Bos| Cod l Codigo IBCotras | Aporte | Apora | asorie [ Aorse
o, | 190 L prchintion Apeiiicn y Nerinres ‘ i HLEHEEYEUE HE B ER R oATloco | Aportomme | e (Cesienscs | Ceaers | BCERS (US| Ly | tmCARL 3 Covmacion | “of” | tovcer | Teer sina | o | caar | wew
1| cc | 10011r6sea PEREZ SanCREZ antronYDavd  [zefo] | | || 220001 206,000 [ ° ) epeoz | 13000 | 162500 | 1420 [120000{ 1 | aww0 ° [ [} [ o o o

D
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Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
CONTRACTUALES

FORMATO: CONDICIONES ADICIONALES PARA CONTRATOS

( Fecha: 12-12-2023 |
DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

I
DOCUMENTO COMPLEMENTARIO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION No. 1522 DE
2024, SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO Y ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ
CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 1.001.175.544

Contrato 1522 Fecha: | 2024
Numero

Entidad

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO

contratante:

Nit: 899.999.007-0

Ordenador  del |\ | |aM PEREZ CASTAREDA,
 gasto

ldentificacion:

Cédula de Ciudadania No. 16.656.408 de Cali

Contratista:

ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ

ldentificacion:

Cédula de Ciudadania No 1.001.175.544

————

Servicios: APOYO A LA GESTION
Honorarios $2.476.380,00 (DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL
mensuales TRESCIENTOS OCHENTA PESOS)
Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dependencia: DIRECCION TECNICA DE REGISTRO
Linea Paa DTRLP1253
CLAUSULAS DE CONDICIONES ADICIONALES:
EL CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnic?
-1 y administrativa, dentro del plazo acordado, los servicios y/o actividades enunciada a lo
largo del presente contrato como contraprestacion recibira por parte del contratante unas
1) Objeto: sumas de dinero, a titulo de honorarios.
Dependencia: DIRECCION TECNICA DE REGISTRO
Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Las actividades del contrato se desarrollaran en Bogota D.C., Oficina de Registro de
Instrumentos Publicos ZONA SUR sin perjuicio de las actnv:dades que deban
desarrollarse en otras ciudades previa autorizacion de la Superintendencia de Notariado y
Registro.
Cuando por necesidad del servicio se requiera desplazar al CONTRATISTA fuera del
lugar de ejecucién del contrato, LA SUPERINTENDENCIA asumird los gastos
2} Lugar de . .
Ei P correspondientes a los desplazamientos
jecucion
Para los desplazamientos por parte del contratista, a una ciudad determinada
previamente por la SNR, la entidad asumira la totalidad de los gastos de viaje (Transporté
terrestre y/o aéreo y pago de viaticos).
El domicilio contractual sera la ciudad de Bogota, D.C.
El término de ejecucion del presente contrato sera de:
= El término de ejecucion del presente contrato sera inicialmente de SIETE (7)
MESES Y QUINCE (15) DIAS. En todo caso no podra superar el 30 de diciembre
3) Plazo: de 2024.

e r—————

En todo caso, su ejecucion se establecera a partir de la suscripcion del acta de inicio
entre el Contratista y el Supervisor, previo cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y legalizacion del mismo.

e — —— ———— —~—.
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4) Obligaciones
Especificas:

El CONTRATISTA, adquiere para con LA SUPERINTENDENCIA las siguientes
obligaciones especificas:

1. Recepcion de los documentos radicados en la ORIP que ingresan por ventanilla, dando
cumplimiento a las normas establecidas en registro de los sistemas FOLIO y/o SIR con
una periodicidad de cada hora, diligenciando y firmando el formulario de control de turnos
de linea de produccién. 2. Alistamiento del documento: organizar la documentacion de
acuerdo a los principios de prioridad y rango establecido en el Ley 1579 del 2012; como
es, retirar el material abrasivo de los documentos por turno, ordenar el turno, disponer los
documentos del turno en carpeta independiente para el inicio de la etapa de digitalizacion
de acuerdo con el instructivo. 3. Digitalizacion de documentos: primera fase: Tomar cada
una de las carpetas por turno de radicaciéon de menor a mayor e identificar los turnos de
nueva entrada para referenciar el turno anterior en el SGD-IRIS. Segunda fase: buscar el
turno en el sistema (SGD-IRIS) digitalizar el formulario de calificaciéon o formulario de
correccién o nota devolutiva o mayor valor (segun sea el caso); por ultimo se debe buscar
por el sistema SGD-IRIS el turno asignado en radicacion y adjuntar, realizar verificacion
completa. 4. Calidad del documento: el digitador debe verificar el turno del documento
fisico, contra el turno e imagenes que aparecen en la pantalla SGD-IRIS, eliminar hojas
en blanco, validar paginacién. 5. Realizar la indexacién: Asociar un tipo documental a
cada imagen; grabar el documento al 100%. 6. Tipificacién del documento: validar que el
recibo de caja fisico coincida con el turno del documento digitalizado y los datos basicos,
verificar consecutivo, paginado y la tipificacién de la cantidad de hojas digitalizadas o
alistamiento. 7. Armado de documentos: organizar documento come fue recibido en
ventanilla y de acuerdo al turno respectivo en el archivo temporal en orden de turno los
documentos clasificando, turnos devueltos y los de mayor valor, mientras dura el tramite
interno, diligenciar al formato de préstamos y consultas. 8. Disposicién y armado del
tramite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacion se ubica el documento
generado por la ORIP como respuesta a la solicitud: formulario de calificacién, nota
devolutiva, formulario de correccién y/o mayor valor, este documento se anexa al turno
clasificando los turnos de documentos identificados como: devueltos y mayor valor
ubicandolos en el area dispuesta que permita su identificacion. Para los documentos
calificados o corregido; se procede a ubicar y retirar del archivo temporal la
documentacion y separa la copia con destino a registro y la del usuario, se anexa el
formulario de calificacion o formulario de correccién a cada paquete se entrega a
ventanilla el identificado para el usuario; el paquete con destino a registro se ubica en el
archivo en el area fisica definida para armado e inventario. 9. Diligenciamiento de
informes: Anexo numero No. 2, novedades presentadas en los sistemas IRIS y estado de
la infraestructura tecnoldgica entregada por la SNR para desempefar sus funciones,
formato tnico de inventario documental FUID, formato Excel dando cumplimiento a la Ley
de General de Archivo. (Entrega del archivo en Excel y pdf). 10. Responder por la
administracion y manejo de los bienes entregado para la ejecucion del contrato. 1.
Mantener plena reserva y confidencialidad de la informacion que reciba para el
cumplimiento del contrato. 12. Recibir, revisar, clasificar, radicar, distribuir y controlar
documentos ingresados para registro en caja. 13. Desarrollar la sistematizacion o
digitalizacion de los documentos que se requieran acorde con los lineamientos
institucionales de las actividades desarrolladas en caja. 14. Aplicar el acuerdo 042 de
2012 del Archivo General de la Nacion, las normas que lo modifiquen y demas
normatividad vigente que rige la materia. 15. Apoyar las funciones de archivo misional,
administrativo y demas, cuando la oficina de registro de instrumentos publico no cuente
con anovo de aestién documental. 16. Presentar el informe de eiecucién contractual v
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considere pertinentes, conforme a la naturaleza del contrato.

NOTA: En todo caso, el contratista debe presentar el informe de ejecucion contractual 'y
CUENTA DE COBRO DE MANERA MENSUAL, al supervisor, teniendo en cuenta los
lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.

El valor total del contrato es hasta por la suma de DIECIOCHO MILLONES QUINIENTOS
5) Valor: SETENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS ($18.572.850) MCTE,
incluidos todos los impuestos y costos directos e indirectos a que haya lugar

El presente contrato se financiard con cargo al Presupuesto de la SNR vigencia 2024,
distribuidos asi:

6) CDP: CDP No. ~ Valor Proyecto - Rubro |
A-02-02-02-008-005 _ SERVICIOS _ DE
SOPORTE I

I

78024 del 2024-04-23 | $ 364.027.860

La forma de pago quedara asi:

Hasta por la suma de: DIECIOCHO MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y DOS MIL
OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS MCTE ($18.572.850)

El valor del contrato se pagara en mensualidades iguales, sucesivas y vencidas cada una
hasta por la suma de DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL
TRESCIENTOS OCHENTA PESOS ($2.476.380,00) MCTE., o proporcional por fraccidon
7) Forma de | de tiempo ejecutado, previa aprobacion por parte del supervisor del contrato de los
pago: respectivos informes de avance que den cuenta de la ejecucion del contrato.

En todos los casos se deben aportar los documentos requeridos, para el pago, conforme
a los lineamientos establecidos en las circulares de pago vigentes de la SNR.

NOTA: El contratista se obliga a aportar, adicional a lo anterior, el soporte de pago de los
aportes correspondientes al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud - Pension{y
ARL).

E! incumplimiento a las obligaciones contractuales constituye el mayor riesgo para el
normal desarrollo de! objeto contractual por lo que EL CONTRATISTA deberé constituir a
favor de la Superintendencia de Notariado y Registro garantia Unica, que debera cobijar
los siguientes riesgos: 1). De Cumplimiento: Equivalente al diez por ciento (10%) del
valor del contrato, con vigencia por el plazo de ejecucién del contrato, y seis (6) meses
8) Garantia: mas, contados a partir de la fecha de suscripcién del mismo:

Beneficiario /

Asegurado: Superintendencia de Notariado y Registro

La vigilancia en la ejecucion y cumplimiento estricto del contrato estara a cargo del
9) Supervisién Director de Administracion Notarial de la SNR, o quien haga sus veces o quien
designe el ordenador del gasto. |

a. En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento de cualquiera de las
0. Clausula. nhlinarinnes derivadas del oresente contrata nar narte del contratista. éste dehera

. ——
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b.

caso, al momento de efectuarse el pago del contrato.

Igualmente, frente al incumplimiento de las obligaciones del contratista, éste debera
pagar a titulo de tasacién anticipada de perjuicios una suma equivalente al veinte por
ciento (20%) del valor total del contrato, la cual sera cancelada o descontada, segun
sea el caso, al momento de efectuarse el pago del contrato. No obstante, la Entidad
se reserva el derecho de cobrar perjuicios adicionales que excedan el monto de lo
aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten

11.) Multas

Con el fin de conminar al CONTRATISTA al cumplimiento de las obligaciones que se
encuentren en mora o retraso, se causaran multas hasta por un valor equivalente al
0.5x1000 del valor del contrato por cada dia de incumplimiento o retraso, hasta
cuando estas efectivamente se cumplan.

La imposicion de las multas se hara mediante resolucién motivada, previo
agotamiento del debido proceso y de conformidad con lo establecido en la Ley 1474
de 2011.

La imposicion de multas no impedira la aplicacién de otras sanciones a que hay lugar
por el incumplimiento.

EL CONTRATISTA autoriza a que la SUPERINTENDENCIA descuente del saldo a
su favor, el valor correspondiente a las multas que se llegaren a causar

anexos a
Condiciones
adicionales

12} Documentos

las

Todos los documentos que se encuentran cargados en la plataforma transaccional
SECOP |1, referente a este proceso, hacen parte del presenten formato de Condiciones
Adicionales para el contrato de prestacion de servicios.

Proyectd: Guillermo Herrera Bejarano - Direccién de Contratacién. %
Revisé: Héctor lvan Suarez Betancur -Profesional especializado Direccion Copjratacio
Revisé y validé: Ramiro Alejandro Cardona Aguirre - Di

tor de contratacié{}:
Revisé y validé: Dany Luz Orozco-Asesora del Despachit Ny (F§
Aprobé Transaccionalmente: William Pérez Castafieda — Secfetario General'SNR.




S POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESVRDO BA. DECRETO 1082 DE 2015

t
CILDAD DE EXPECICION; SUCURSAL: €00, SuC: NO. POLIZA: ANEXO: @

BOGQOTA, D.C. CALLE 100 33 33-46-101057791 0
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: AlAs:
MES: afo; Dla: MES: ARO: HORAS: Dia: MEs: ARo: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
| a5 ‘ 2024 10 05 2024 00:00 30 06 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOQS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON SOCIAL: PEREZ SANCHEZ ANTHONY DAVID ['“”“"U‘C'O": C.C.:1,001,175,544
DIRECCION: (R 9 BIS 34-51 SUR 1"“""‘"’ BOGOTA, D.C. - DISTRITO CAPITAL Im‘“’"": 3024449039
: DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO/BENEFICIARID:  SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO [roewmricacion: (T, :899,999,007-0
DIRECCION: €| 26 NRO. 13 - 49 IN 201 eiuao: BOGOTA, D.C. - DISTRITQ CAPITAL [resrono: 613282121
[aoicronaL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUSECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADQ Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 5.A., GARANTIZA:

i

EL CUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 1522 DE 2024 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYQ OBJETO ES: EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS
PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA, DENTRO DEL PLAZO ACORDADO, LOS SERVICIOS Y/OACTIVIDADES ENUNCIADA A LO LARGO DEL PRESENTE
CONTRATO COMO CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNAS SUMAS DE DINERO, A TITULO DEHONORARIOS.DEPENDENCIA DIRECCION TECNICA DE
REGISTROPERFIL AUXILIAR ADMINISTRATIVO

ale

&=
3
.Fr‘
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AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS: VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA! SUMA ASEG/ACTUAL; r!
i

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/05/2024 30/06/2025 $1,857,285.00 |

4

RINTS e RERRNEREDEREREEL
o¢elel

e

ACLARACIDNES:

g

£

VALOR PRIMA NETA: GASTOS EXPEDICION: Iva: TOTAL A PAGAR: VALOR ASEGURADD TOTAL PLAN DE PAGO:

$20,000.00 $ 8,000.00] $5,320.00 $ 33,320.00, $1,857,285.00 CONTADO

INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD

NOMBRE: CLAVE: % PART. [NOMBRE COMPAfi[A: % PART: VALOR ASEGURADO:;
SEGUROS PURA VIDA LTDA 235496 100,00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

SUPERINTENDENC(A FINANCIERA

£

&

&
£
£
B
e

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

OF COLOMBEA

BEERES

33-46-101057791
FIRMA AUTORIZADA: Jase Luls O)eds Acevedo - Vicepresidente de Flanzas FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OficIna Princlpal: Calle 83 No 19-10 Bogatd D.C. Teléfono: 601-2186977, 901590144
601-6319330

NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE IVA

@ﬂ?-vmu.&no

B3
E3
ES)
=9




CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION POR FALTA
DE PAGO DE LA PRIMA

leluielolel

16

Hacem os constar, que la pdliza No. 33-46-101057791, anexo 0, no expirara por falta de pago de
la prima, ni por revocatoria unilateral del tomador de la péliza o de la aseguradora.

8181 8]

g

BOE

_ Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual regula las
" garantias ante entidades estatales.

Dado en BOGOTA, D.C., a los 10 dias del mes de Mayo de 2024

FIRMA AUTORIZADA: Jusa Luls OJeda Acevedo - Vicepresidente de Flanzas

&3] T

Oficina Principal; Calle 83 No 19-10 Bogota D.C. Teléfono: 601-2186977, 601-6019330
ASISTENCIA CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000123010
E L. ’ www.segurosdelestado.com

=]
e

SUPE'R[MfENQENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA
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1. AMPAROS.

SEGUROS DEL ESTADO S.A., QUE EN ADELANTE SE DENOMINARA SEGURESTADO
OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, HASTA EL MONTO DEL VALOR
ASEGURADO PACTADO, LOS AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE LA
PRESENTE POLIZA, CUBRIENDC CON ELLOS, SIEMPRE LOS PERIVICIOS DIRECTOS QUE
CON SUJECION A LA DEFINICION DE LAS CONDICIONES ADELANTE INDICADAS, LLEGARE A
CAUSAR EL GARANTIZADO POR EL INCUMPLIMIENTO QUE, ATRIBUIBLE A SU ACCION U
OMISION, PRODUJERE.

LOS AMPAROS QUE SE OTORGAN EN ESTA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE
OTROS RESPECTO DE SUS RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADQS. SEGUN LAS
DEFINICIONES QUE A CONTINUACION SE INDICAN:

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA.

EL AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LA
SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES
EVENTOS:

1.1.1 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATQ ES
PRORROGADO, SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES.

1.1.2 EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FIADO PARA LA
PRESENTACION DE LAS OFERTAS,

113 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN IUSTA CAUSA POR PARTE DEL
ADJUDICATARIO.

1.1.4 LA FALTA OE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

1.2 AMPARO DE BUEN MANEJO ¥ CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO.

EL AMPARO DE BUEN MANEJO ¥ CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPC CUBRE A LA
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE LLEGUEN A CAUSAR, CON
OCASION DE {I} LA NO INVERSIGN DEL ANTICIPO, (11} EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO Y
(1) LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS POR EL CONTRATISTA
GARANTIZADO EN CALIDAD DE ANTICIPO.

1.3 AMPARO DE DEVOLUCIGN DE PAGO ANTICIPADO.

EL AMPARQ DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADC CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE CAUSEN POR LA NO DEVOLUCION TOTAL O
PARCIAL, DEL DINERC ENTREGADO AL CONTRATISTA GARANTIZADO A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO, CUANDQ A ELLO HUBIERE LUGAR.

1.4 AMPARO DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, POR LOS
PERJUICIOS DIRECTOS DERIVADOS DE: (A) EL INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL
CONTRATO, CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (B) EL
CUMPLIMIENTO  TARDIO © DEFECTUOSO DEL CONTRATO, CUANDG EL
INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (C} LOS DANGS IMPUTABLES AL
CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA, CUANDO EL CONTRATO NO
PREVE ENTREGAS PARCIALES; Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS Y DE LA
CLAUSULA PENAL PECUNIARIA SIEMPRE QUE SE HUBIEREN PACTADO PREVIAMENTE EN
EL CONTRATQ GARANTIZADO.

EN VIRTUD DE LO SENALADO POR EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA
DE CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERJUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL COMO
CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, IMPUTABLE AL CONTRATISTA
GARANTIZADO, DERIVADOS DE UN PROCESO DE RESPONSABILIDAD FISCALSIEMPRE Y
CUANDO ESOS PERJUICICS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
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BEAURDS POLIZA UNICA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
SOMETIDA AL DECRETO 1082 DE 2015 No.33-46-101057791

OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA,

15 AMPARC DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES]
INDEMNIZACIONES LABORALES.

m

@@HI@”

EL AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES
INDEMNIZACIONES DE NATURALEZA LABORAL, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, POR LOS PERJUICIOS QUE SE LE OCASIONEN, A RA(Z 'DEI.
INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO £L
CONTRATISTA GARANTIZADO, DERIVADAS DE LA CONTRATACIGN DEL PERSONAL
UTILIZADO PARA LA EJECUCION DEL CONTRATC AMPARADO EN EL TERRITORIO
NACIONAL.

ESTA GARANTIA NO SE APLICARA PARA LOS CONTRATOS QUE SE EJECUTEN EN SU
TOTALIDAD FUERA DEL TERRITORIO NACIONAL POR PERSONAL CONTRATADO BAIO UN
REGIMEN JURIDICQ DISTINTO AL NACIONAL,

1,6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA,

EL AMPARQ DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE GENEREN COMO CONSECUENCIA' DE
CUALQUIER TIPO DE DARO O DETERIORO, PRESENTADOS EN LA OBRA ENTREGADA Y
RECIBIDA A SATISFACCION DE DICHA ENTIDAD ESTATAL O SUS REPRESENTANTES,
CUYA CAUSA SEA IMPUTABLE AL CONTRATISTA GARANTIZADO.

1.7 AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO

EL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE
LOS PERJUICIOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA GARANTIZADO, QUE SE OCASIONEN
CON POSTERIORIDAD A LA TERMINACION DEL CONTRATO GARANTIZADO, Y QUE SE
DERIVEN OE LA DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO.

EN LOS CONTRATOS DE INTERVENTORIA, LA VIGENCIA DE ESTE AMPARO DEBE| SER
IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTIA DE ESTABILIDAD DEL CONTRATO PRINCIPAL EN
CUMPLIMIENTO DEL PARAGRAFO DEL ARTICULO 85 DE LA LEY 1474 DE 2011.

1.8 CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS.

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DE LOS PERJUICIOS
OCASIONADOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA, SUFRIDOS POR LA DEFICIENTE CALIDAD
E INCORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE RECIBE LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA EN CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO GARANTIZADO.

2. EXCLUSIONES.

LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN CUANDQ|LOS
DAROS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA SE GENEREN POR:

2.1 CAUSA EXTRANA, ESTO ES, LA FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO, EL RECHO DE
UN TERCERO O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA.

2.2. DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA GARANTIZADO, A LOS BIENES D' LA
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, NO DESTINADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO
CONTRACTUAL,

2.3. EL USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVG
AQUE SE ENCUENTRE OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA.

2.4, EL DETERIORC NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION
DEL CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO JDEL
TIEMPO.
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

@E

SDETEON mm&%lcum 1079 DEL CODIGO DE COMERCIO, SEGURESTARO
NO STRRREDEUAATEA RESPONDER SI NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA
ASEGURADA EN CASO DE SINJESTRO, DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA
PARA CADA AMPARO.

4, VIGENCIA,

LA VIGENCIA DE LOS AMPARQS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SE HARA BAJO
LOS LINEAMIENTOS DEL DECRETO 1082 DE 2015 Y CONSTARAN EN LA CARATULA DE LA
MISMA O EN SUS ANEXOS.

5. EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA.

PARA HACER EFECTIVOS CUALQUIERA DE LOS AMPAROS OTQRGADOS POR
SEGURESTADO, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA GARANTIZAR EL DEBIDO
PROCESQ DE SEGURESTADO Y EL CONTRATISTA, MEDIANTE EL AGOTAMIENTO DEL
PROCEDIMIENTO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011 O LAS
NORMAS QUE LG SUSTITUYAN O MODIFIQUEN.

LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LE CORRESPONDERA DEMOSTRAR LA OCURRENCIA
DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA S| FUERE EL CASO.

EL PROCEDIMIENTO QUE DEBERA SEGUIR LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PARA LA
EFECTIVIDAD DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR ESTA POLIZA, SERA:

5.1 RESPECTO DEL AMPARO DE SERIEDAC DE LA OFERTA, LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO QUE IMPONGA LA SANCION
PREVIAMENTE ESTABLECIDA POR LA OCURRENCIA DE UNO CUALQUIERA DE LOS
EVENTOS PREVISTOS EN LA CONDICION 1.1 DE ESTA POUZA, Y DISPONGA (A
EFECTIVIDAD DE ESTE AMPARO A SEGURESTADO.

5.2 EN CASO DE DECRETARSE LA CADUCIDAD, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EN EL CUAL, ADEMAS DE LA
DECLARATORIA DE LA MISMA, HARA EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL O CUANTIFICARA EL
MONTO DEL PERJUICIO, ORDENANDO 5U PAGO TANTO AL CONTRATISTA COMO A
SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL SINIESTRO.

5.3 EN EL EVENTQO DE {MPOSICION DE MULTAS, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA,
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ORDENANDO SU PAGO AL
CONTRATISTA Y SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL
SINIESTRO.

5.4 EN LOS DEMAS EVENTOS DE INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVC
CORRESPONDIENTE, EN EL CUAL, ADEMAS DE DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO

PROCEDERA A CUANTIFICAR EL MONTO DE LA PERDIDA O A HACER EFECTIVA LA
CLAUSULA PENAL, ORDENANDO SU PAGO AL CONTRATISTA Y SEGURESTADQ. EL ACTO
ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPARIA DE
SEGURO.

LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS EMITIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE QUE
SEAN CONSTITUTIVOS O DECLARATIVOS DEL SINIESTRO, DEBERAN ESTAR
EJECUTORIADOS Y DEBIDAMENTE NOTIFICADOS, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 87 DE
LA LEY 1437 DE 2011.

6. COMPENSACION.

EN VIRTUD DE LA COMPENSACION COMO MEDIQ DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES
RECONOCIDA EL ARTICULG 17 DE LA LEY 1150 DE 2007, SEGURESTADO TENDRA EN
CUENTA TODAS LAS SUMAS DE DINERO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE
ADEUDE AL CONTRATISTA GARANTIZADO, POR CUALQUIER CONCEPTO. PARA TALES
EFECTOS, SE DEBERA TENER EN CUENTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO
GARANTIZADO, EFECTUADA EN LOS TERMINGS LEGALES O CONVENCIONALES.

7. FORMAS DE PAGO DE LA INDEMNIZACION.

LA INDEMNIZACION SERA PAGADERA EN DINERO, O MEDIANTE LA REPOSICION,
REPARACION O RECONSTRUCCION DE LA COSA ASEGURADA, A OPCION DE
SEGURESTADO, SIN PERIUICIO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA EN EL EVENTO
DE DECLARATORIA DE CADUCIDAD DECIDA CONTINUAR LA EJECUCION DEL OBJETO
CONTRATADO A TRAVES DE SEGURESTADO O DE OTRO CONTRATISTA, A QUIEN A SU
VEZ SE LE PODRA DECLARAR LA CADUCIDAD, 51 A ELLO HUBIERE LUGAR.

EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
SEGURESTADO RESOLVIERA CONTINUAR, COMO CESIONARIO, CON LA EJECUCION DEL
CONTRATO Y {A ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA ESTUVIESE DE ACUERDO CON ELLO, EL
CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE EL MOMENTO DE LA CONTRATACION DE
ESTA PGLIZA, LA CESION DEL CONTRATO GARANTIZADO A FAVOR DE SEGURESTADO.

8. PLAZO PARA EL PAGO.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO,
SEGURESTADO DEBERA EFECTUAR EL PAGO DEL SINJESTRO DENTRO DEL MES
SIGUIENTE AL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HAYA ACREDITADC LOS
REQUISITOS DEL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, A TRAVES DEL ACTO
ADMINISTRATIVO A QUE HACE REFERENCIA EL NUMERAL 5. DE ESTAS CONDICIONES.

9. CERTIFICADOS O ANEXOS DE MODIFICACION.

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA DE ESTA POLIZA DEBA SER
AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA AQUELLOS EN LGS CUALES LAS ESTIPULACIONES
DEL CONTRATO GARANTIZADO SEAN MODIFICADAS, SEGURESTADO A SOLICITUD
PREVIA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO Y DE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA {0
EL INTERVENTOR, SUPERVISOR, ETC., EN SU CASO), EXPEDIRA UN CERTIFICADO O
ANEXO DE MODIFICACION DE LA POLIZA, EN EL CUAL CONSTEN LAS MODIFICACIONES
CORRESPONDIENTES. PARA TAL EFECTO SE HACE INDISPENSABLE ACOMPANAR A LA

SOUCITUD DE MODIFICACION A SEGURESTADC EL DOCUMENTO (OTROS{, CLAUSULA .

ADICIONAL, ETC) QUE CONTENGA LAS MODIFICACIONES AL CONTRATO
GARANTIZADO.

EL ULTIMO ANEXO O CERTIFICADO OE MODIFICACION, SERA EL QUE LA ENTIDAD
ESTATAL ASEGURADA HARA EFECTIVO, DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 5. DE
ESTAS CONDICIONES.

10. VIGILANCIA SOBRE LA EJECUCION DEL CONTRATO GARANTIZADO.

SEGURESTADO TENDRA LA FACULTAD DE EJERCER LA VIGILANCIA DEL CONTRATO,
PARA LO CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE PRESTARA LA COLABORACION
NECESARIA PARA ELLO. EN LOS CASQS EN LOS CUALES EL CONTRATO GARANTIZADO
TENGA POR OBJETO ASUNTOS RELACIONADOS CON EL ORDEN PUBLICO Y (A
SEGURIDAD NACIONAL, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA PODRA PRCHIBIR O
LIMITAR ESTA FACULTAD.

11. NO CANCELACION DE LA POLIZA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA E
IRREVOCABILIDAD DE ESTE SEGURO.

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA NI PODRA SER
REVOCADA UNILATERALMENTE.

12. CLAUSULAS INCOMPATIBLES

EN CASO DE INCONGRUENCIA PRESENTADA ENTRE LAS CONDICIONES PARTICULARES Y
LAS CONDICIONES GENERALES DE ESTA POLIZA, PREVALECERAN LAS PRIMERAS,

13. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO, ESTO £S LA DISTRIBUCION ENTRE VARIAS
ASEGURADORAS DE DETERMINADO RIESGO, AL NO EXISTIR SOLIDARIDAD ENTRE LAS
MISMAS, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION SE DISTRIBUIRA Y HARA EXIGIBLE ENTRE

LOS COASEGURADORES, EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SU RESPECTIVA

PARTICIPACION,
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Cédigo: MP - GNCT - PO - 01 -

BYE g{gg;:,‘:*gggg ‘ MACROPROCESO: Gestion Contractual PR.-01-FR .02
faguEsa SRt pitiee PROCESO: Gestion precontractual, contractual, Versién: 01

ejecucion y liquidacién de procesos contractuales

Formato Acta de inicio Contrato de prestaciéon de |Fecha: 05— 05 - 2021
" servicios

ACTA DE INICIO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO No. 1522 de 2024
NOMBRE DEL CONTRATISTA: ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ
CEDULA DE CIUDADANIA: 1.001.175.544

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

FECHA DE INICIO: 16 de Mayo de 2024

FECHA DE TERMINACION: 30 de Diciembre de 2024

PLAZO DE EJECUCION: Siete (7) meses y Quince (15) dias

LUGAR DE EJECUCION: Oficina de Registro de 1l. PP de Bogota Zona sur
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: 18.572.850

VALOR MENSUAL: 2.476.380,00

FECHA DE APROBACION DE LA POLIZA: 14 de Mayo de 2024

FECHA DE INICIO DE COBERTURA DE LA ARL: 14 de Mayo de 2024
CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 302224 del 10 de Mayo de 2024

El dia 16 de Mayo de 2024 en la ciudad de Bogota se reunieron Orlando Buitrago
Roa en su calidad de supervisor del contrato y Anthony David Pérez Sanchez en su
calidad de contratista, con el fin de dar comienzo a las actividades pactadas en el
objeto del Contrato No. 1522 de 2024

Se firma en Bogota para los fines pertinentes el dia 16 de mayo de 2024.

otl Ml

Coopdinador G.G.T.A Orip zona sur C.C. 1.001.175.544

Superintendencia de Notariado y Registro
Calie 26 No. 13-49 [nt. 201 - PBX (1)328-21- 21
Bogota D.C. — Colombia
http:/iwww.supernotariado.gov.co

i

ORI:QNDO BUITRAGO ROA ANTHONY DAVID PEREZ SANCHEZ
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@) PosITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 13/05/2024

é DATOS DE LA EMPRESA
g Tipo documento: NI ~ [Nimero de documento: 1899999007 [Cedula Usuario:  [cC 1010040455 |
g Nombre: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
E Direcclién: CL 26 1349
] Departamento: BOGOTA D.C. [Municipio: {BOGOTAD.C.
g Correo electrénico: edna.pulido@supernotariado.gov.co
Teléfono: 3282121 [Tarifa: fos22
2 Actividad Econémica: |1841201 ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA, INCLUYE EL DESEMPENO DE
< LAS FUNCIONES GUBERNAMENTALES DE CARACTER EJECUTIVO, DESARROLLADAS POR LOS
- ORGANOS Y ORGANISMOS CENTRALES, REGIONALES Y LOCALES
p Angd Dthbeabhii puthiimiinibetntutdind e
>
DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
[ Cédula Usuario , ‘, B _'—"' “Nombres y Apellidos del U;J;;IB_,_ T T T
[ CC 1010040455 KEVIN SANTIAGO CASTANEDA VELANDIA
DATOS AFILIADOS RADICADOS
!? ~ { Radicado | Cobertura Documento Nombre Trabajador Rlesgo | Tarifa B Tipo I'
| 1|5198 14/05/2024 |CC 1001175544 PEREZ SANCHEZ ANTHONY 1 0.522 mdependieme_[ :
OBSERVACIONES
Si tiene alguna duda con respecto a |a tarifa o actividad econdmica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA mas
cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencion a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.
g
.I
o)
o
i
FI -
,,: Cordial saludo,
g

Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

OESFSDOBEFF66D97BA518BD5745C68A3F Certificado impreso el dla 5/13/2024 9:57:11 PM por el portal de empresas Edesk

.f/'-"\‘“? c Positiva Compafila de Seguros S.A, « Nit: 860.011.153-6 « Linga gratuita; 01-8000-111-170, T ae Py T
‘V Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co @ El emprendimiento Ryt hace
\J \'9" es de todos e

© Pasitiva Compaiiia de Seguros &) @PasitivaCol ¢ PositivaCofombia
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Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Mena

Ira

Datos guardados

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Aumentar ef coplrasie

£ - .
(] P R R AT

ANTHONY DAVID PER...

v e v = e e 34

!Buscar. .

L < H Evaluacién de la Entidad Estatal

.{"> Porcentaje 7 Recepcion de articulos

Plan de -Pagos

2 Se requieran emlisiones de

Id de pago

7% 8i & No

coédigos de autorizacion?

Nuimero de factura

Fecha de emisién

Fecha de recepcion

No existen resuftados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Dacumentos de ejecucién del contrato

O OO0

Descripcién
Acta de Inicio Anthony Perez.pdf

Compromiso 302224 DTR-LP - ORIP
BOGOTA ZONA SUR - CONTRATO
PRESTACION DE SERVICIOS
No.1522_2024 - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf

ARL ANTHONY DAVID PEREZ
SANCHEZ pdf

SUPERVISION ANTHONY DAVID
PEREZ.pdf -

U. Examen Medico Ocupacional.pdf

CUENTA DE COBRO Petiodo 01 af 30
de Abrit ANTHONY PEREZ. (1).pdf

EVIDENCIAS PERIODO 16 AL 30 DE
MAYQ DE 2024 zip

L Cancelar

Nombre del archivo
Acta de Inicio Anthony Perez.pdf

Compromise 302224 DTR-LP - ORIP
BOGOTA ZONA SUR - CONTRATO
PRESTACION DE SERVICIOS
No.1522_2024 - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO pdf

ARL ANTHONY DAVID PEREZ
SANCHEZ pdf

SUPERVISION ANTHONY DAVID
PEREZ pdf

U. Examen Medico Qcupacional.pdf

CUENTA DE COBRO Periodo 01 al 30
de AbrilANTHONY PEREZ. (1).pdf

EVIDENCIAS PERIODO 16 AL 30 DE
MAYO DE 2024 zip

.‘}
Valor tota! de la factura Estado ! 1
[ Crear i

by

'} I

Cargado por i}
Comprador Descargar Deténe'i" ?
Comprador Descargar Detalle 'i
’ "*?15 i

it

I N 3

¥

'

11! 1 i

Comprador Descargar  Detalle }{
kA

i

Comprador Descargar Detalle -, ;
1 1

4

Proveedor Descargar  Detalle ! i
Proveedor Descargar Detallel! |
i

Proveedor Descargar  Detalle - 1

I Borrar u Cargar nu
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i i
a
; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario
2. Concepto |0 (2| Actuafizacién
4. Numero de formulario 141018417859
“]IU 7 7I[NZJBSSBJ‘JIOZ uODUIﬂd}JO‘IHBAI'IIS U
P
5. Numaro de Identificacién Tribularia (NIT) 6. DV | 12. Diroccitn seccional K\ }\)‘Buzén otoctrénico
10011755 4 4|0 |mussssun /&/Zsz
IDENTIFICACION \\J/ (/\\
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documenio 26. Numero de ldenulienc&n 27. Facha expedicién
Persona natural o sucesién iliquida 2 |[Cédula de Ciudadania 13 10011 7 5\5 4 4 202105 2.5
Lugar de expedicién 28. Pals 28, Departamento ,a .-Cl?eﬁuﬂldplo
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. \V Bogotd. B.C 001t
31. Primer apellido 32, Segundo apellido 33. Primer nombro \> 34‘0:103 nombres
PEREZ SANCHEZ ANTHONY pAVlD N
35. Razén soca) % ;
LI i
36. Nombro comerclal @ 37%} I I
72NN NN
/MBICACION/ 2\ 1t
& -
38. Pals 39, Departamento \) 40. Ciudad/Municipio i
coLoMBIA 16 9 |BogataD.C. /.% 1 1 | Bogots, D.C. 0 01
41, Direccién principal ( > [ I
CR 9 bis #34-51 sur N O '
42, Cormeo slectrédnico anthony2david75@gmail.com // \"‘/ /( N’ Ry
43. Cédigo postal [aa.Tetstond /7 L&/ N\N3 0244490 3 9fas Tetwtono2 313859161356
_ \\ULASIFICACION i
Acﬂv}uad-a@_némlg‘a\v‘/ Ocupaclén N1
Actividad principal Aciyldzy >a=7u?7ax(m> O Otras actividadas 52 nambro |
46.Cédigo  47.Facha Inicio actividad 48, cw%o\\\es. wa@ad 50. Codigo 1 2 51. Codigo ostablocim! anms]
ls299fl2021,0809]]) AN NN || I | | Lyt
N T Re3p Snsabmdadas, Calidades y Atributos "
)4
1 2 s (s\ \\9? 12 13 14 15 16 17 18 18 20 29 22 23 24 25| 26 !
s3.ceao |49 ! @ N I S I A I |
49 - No responsable de VA @ \J
Usu\a. Io aduaneros Exportadores
1 2 3 4 L [ 7 8 ] 10
L | | s5.Forma 56, Tipo Senico 1 2 3 |
54. Codigo [57. Modo 2l
1" 12 13 14 15 18 17 8 19 20
L[ 1 [ | l | oo as
IMPORTANTE: Sin perjulcic de las | a quo haya lugar, ta inscripeién en ol Reglistro Unico Tributarlo -RUT-, tendra vigencla indefinida y en fa no so exliglra su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN 1
so.mmos s [ ] wo [X] 60.No. doFotos: [ 0] 61.Focha [2024 - 0416708 :34: 40 1]
La informacidn suministroda 8 través dol io oficial de inscdpcid pensit Sin perjuicio do Las verificacionas que |la DIAN reakce,
Y tacién del Registro Unico Trib (RUT). debard ser exacta y veraz; en caso de Firma izad
lnexacuxud on alguno de los dalos so los
i o , segun el caso, Pardgrafo del anfwlo 1.6.1.2.6 de! Decreto 1625 \
del 2018, De Igual manera al fonna!t:av ¢! rdmite el usuario fue Informado y acepta ta polltica de
tratamiento de datos tey 1581 do 2012, . 984, Nombro PEREZ SANCHEZ ANTHONY DAVID
Firma de! solicitante;
985.Cargo  CONTRIBUYENTE !
I
Fecha generacién documento PDF: 16-04-2024 08:36:08AM
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