' SUPERINTENDENCIA | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA|C94199: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
: & REGISTRO 05-FR - 01

FR L GRd R Rdce PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 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

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | YESICA ALEJANDRA GOMEZ GOMEZ I‘

CEDULA DE CIUDADANIANo. | 1.014.244.678 |oE|  BOGOTA [

TELEFONODE CONTACTO | 350-7499749 | FuO | | ex. [ e

E-MAIL PERSONAL l ALEJAGOMEZ93@HOTMAIL.COM —l‘

E-MAIL INSTITUCIONAL | la

BANCO [ CAJASOCIAL  |&# NoDECUENTA | 24103981059 | caA. |I|- c.c. |:-

s DRI VALOR TOTAL DEL CONTRATO \ .

1540 DE 2022 | HONORARIOS MENSUALES | .

Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO para apoyar la
aplicacion de las politicas internas de la SNR frente al Sistema de Gestion Documental de las oficinas de registro de
OBJETO DEL CONTRATO |instrumentos piblicos a nivel nacional, en el desarrollo de los lineamientos de linea de produccién. ORIP BOGOTA| #

CENTRO
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | AMANDA YANIRA PARADA HERRERA |o
CARGO DEL SUPERVISOR [ COORDINADORA ADMINISTRATIVA |a
CDP No. || 115122 |« CRPNo. 614322 @
FECHACDF| 26/10/2022 | FECHACRA 10/11/2022 FECRARNBORMIN o e A%
LUGAR DE EJECUCION L || o
CIUDAD | BOGOTA Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION

DEPARTAMENTO | CUNDINAMARCA - oAt | 30| 12 | 2022 |

FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia  Mes  Afio MESES DIAS

ALK T | | | I" TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO g @ 2

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

ADICION Y/O PRORROGA | l l i" e « CRPNo. -
- FECHA FINAL DE LA ADICION Dia _ Mes _ Afo MESES DIAS VALOR

Y/O PRORROGA l 1 l I . 1 |. l I, I |.

—— = COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 1.432.620,00 |« ﬁ—-—- g No de factura 9
VALOR TOTAL # DE DIAS I p ] Ic l |dl ‘
£ 1.432.620,00 Dia Mes Aiio MES A COBRAR
DEL| 10 | 11| 2022 |« PAGONo. NoDiAS | NOVIEMBRE |
PERIODO DE PAGO

AL| 30 |11] 2022 |« | 01 |e|21|70%| NOVIEMBRE |

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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SUPERINTENDENCIA | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA g:‘_"f;:_':f ~ONFA - PO - 08 - Fis=
& REGISTRO
VoIgoina ol pleaca PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 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

Valor del Pago
1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 125000 EPS FAMISANAR LTDA « 125%
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS
2. FONDO DE PENSION 160000 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA [* 1%
ASEGURADORA DE RIESGOS - .
3. | ABORALES (ARL) 5300 POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 290.300 PLANILLA DE PAGO No. 63064375 |«
i3 B
VALOR PAGO SALDO POR
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 3.615.660,00 ACUMBLADO PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO | § 1.432.620,00 |« [ $  1.432.620,00 $ 2.183.040,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO els ARE -
PAGO 03 VALOR DEL PAGO «fs -1 s »
PAGO 04 VALOR DEL PAGO efs -1 (s -
PAGO 05 VALOR DEL PAGO efs -1 s -
PAGO 06 VALOR DEL PAGO s -1 [ .
PAGO 07 VALOR DEL PAGO efs IRE -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO els IRE -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO efs -1 (s .
PAGO 10 VALOR DEL PAGO efs -1 s -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «fl$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO els -1 [s -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO e|$ - $ -
Dia Mes Ano
pec[ 10 [11] 2022 | pagono. | NOVIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
aL[ 30 [11] 2022 | [01] [ NOVIEMBRE |

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 2
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SUPERINTENDENCIA
DE NOTARIADO
& REGISTR

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

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

= lnwudad-hhpﬁb&:o

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

EJECUCION: EN CUMPLIMIENTO DE LAS OBL!GACIONES CONTRACTUALES CONTENIDAS
DE LA CLAUSULA PRIMERA EL CONTRATO ARRIBA MENCIONADO, EL CONTRATISTA
PRESENTO EL INFORME MENSUAL CORRESPONDIENTE AL PERIODO A CANCELAR, LAS
CUALES SE RESUMEN A CONTINUACION:

EL CONTRATISTA SE OBLIGA A PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y
ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO TECNICO LIDER PARA DESARROLLAR LAS
ACTIVIDADES ESTABLECIDAS PARA LAS LINEAS DE PRODUCCION

AMANDA YANIRA PARADA ‘HERRERA COORDINADORA ADMINISTRATIVA ORIP CENTRO
CERTIFICA QUE EL CONTRATISTA ARRIBA MENCIONADO HA CUMPLIDO CON LAS
OBLIGACIONES CONTEMPLADAS EN EL OBJETO DEL CONTRATO DE LA REFERENCIA. EN
VIRTUD DE LO ANTERIOR, EMITO EL PRESENTE VISTO BUENO PARA QUE SE PROCEDA
A EFECTUAR EL PAGO POR LOS SERVICIOS PRESTADOS EN LA EJECUCION DEL
CONTRATO CONSISTENTE EN LA SUMA DE UN MILLON CUATROSCIENTOS TREINTA Y
DOS MIL SEISCIENTOS PESOS MCTE CON 00 CTVS ($1,432,620)

- Recepcubn de documentos por parte de Linea de Produc:clon
llevando a cabo una supervision de documento por documenio-
- Organizacion idonea de los documentos de la Oficina de
Registro Zona Centro Bogota en el respectivo casillero del
abogado.

- Alistar los turnos calificados en sus respectivas relaciones.
que estan listo para anexar sus formularios.

- Anexos de certificados de tradicion y formularios de
calificacion a escrituras publicas, oficios, embargos,
testamentos, mayores valores, especializados dentro de los
mas relevantes.

- Los dias martes y jueves: usuarios que tienen inconvenienies
con los documentos son remitidos a la recepcion del Despacho
y alli la persona encargada nos solicita el debido proceso para
darle solucién al caso

colocarlas como anexos.

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

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
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D NOTARIACA | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA g:‘_",':’;:_“gf -GNFA-FO -08 - PR~ |
& REGISTRO
R PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 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

Una vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(la) contratista YESICA ALEJANDRA GOMEZ GOMEZ identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.014.244.678 de BOGOTA cumplié sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 1540 de 2022 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demds normas técnicas exigibles.

del CRP No. 614322 CDP No 115122
Se autoriza el pago por la suma de $ 1.432.620,00
Valor en letras: | UN MILLON CUATROSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL SEISCIENTOS PESOS MCTE
" |CON 00 CTVS
Dia Mes Ao
DEL| 10 11
il | | 11] 2022 | pacone. | NOVIEMBRE |

AL| 30 [11| 2022 | [01| [ NOVIEMBRE |

Para constancia se firma en BOGOTA alos 05  dias del mes de DICIEMBRE de 2022

\/ Ma'\f\o’k G\Y'b\(L»

FirmafSupervisor
AMANDA YANIRA PARADA HERRERA
COORDINADORA ADMINISTRATIVA

iy
=02 &SOMEet.

Firma Contratista
YESICA ALEJANDRA GOMEZ GOMEZ
Cedula de Ciudadania No
1.014.244678 DE BOGOTA

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 4

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

PBX 57 + (1) 3282121

Bogota D.C., - Colombia
http:/Aww.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado gov.co



Cédigo: MP - GNCT - PO - 01 -

su é‘;:‘f,é{:é‘i.}"&"; MACROPROCESO: Gesti6n Contractual PR 01 FR .02
1o guwde & b s pinice PROCESO: Gestion precontractual, contractual, Version: 01

ejecucién y liguidacién de procesos contractuales

Formato Acta de inicio Contrato de prestacion de | Fecha: 05 - 05 - 2021
servicios

ACTA DE INICIO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A
LA GESTION

CONTRATO No. 1540 de 2022
NOMBRE DEL CONTRATISTA: YESICA ALEJANDRA GOMEZ GOMEZ
CEDULA DE CIUDADANIA: 1.014.244.678

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

FECHA DE INICIO: 10 DE NOVIEMBRE DE 2022

FECHA DE TERMINACION: 30 DE DICIEMBRE DE 2022

PLAZO DE EJECUCION: 51 (dias).

LUGAR DE EJECUCION: OFICINA DE REGISTRO BOGOTA CENTRO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $ 3.615.660

VALOR MENSUAL: $ 2.046.600

FECHA DE APROBACION DE LA POLIZA 10 DE NOVIEMBRE DE 2022
FECHA DE INICIO DE COBERTURA DE LA ARL: 09 DE NOVIEMBRE DE 2022
CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 614322 DEL 10 DE NOVIEMBRE
DE 2022

El dia 10 de Noviembre de 2022 en la ciudad de Bogota, se reunieron AMANDA
PARADA HERRERA en su calidad de supervisora del contrato y YESICA
ALEJANDRA GOMEZ GOMEZ en su calidad de contratista, con el fin de dar
comienzo a las actividades pactadas en el objeto del Contrato No. 1540 de 2022.

Objeto: Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios como
AUXILIAR ADMINISTRATIVO para apoyar la aplicacién de las politicas internas de
la SNR frente al sistema de Gestion Documental en las oficinas de registro de
instrumentos publicos a nivel nacional, en el desarrollo de los lineamientos de linea
de produccion - ORIP BTA ZONA CENTRO.

Se ﬁRma en Bogota para los fines pertinentes el dia 10 de Noviembre de 2022.

: (J P d
V YW\ v C‘R‘ YILO’(,-— LPFC)W@ 2
L Supervﬂbr \ Contratista
Coordlinador Grupo [ecnolégico y C.C. 1.014.244 678 de Bogota

Administrativo
C.C.51.688.552 de Bogota

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

POR UMA COLOMBIA MAS WONESTA

jz, Conceplo l 0 l2 l Actualizacion

o~

Numero de formulario

(415)7707212489984(80;

14815129878

i

20) 000001481512987

12. Direccion seccional
tmpuestos de Bogota

5 Numero de Ideniificacién Tributaria (NIT) 8.0V
1014244678|2

(==

IDENTIFICACION

24_ Tipo de contribuyente 25. Tipo de documentn 26. Numero de Identificacion

27. Fecha expedicon

Persona natural o sucesidn iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1014244678 20110701
Lugar de expedicidn 28. Pais 29. Depanamenio &r-ﬂ:-ﬂmo
COLOMBIA 16 9 |BogotaDC. 1%1—‘\\ (m 009
31 Pnmer apeltdo 32. Segundo apellido 33. Pnmer nombre U \Yl_}tﬂs nombres =
GOMEZ GOMEZ YESICA /N (f ALEJANDRA
35 Razén social \\/) } N
~ =

36 Nombre comercial \V/ "1&

AP

AVSICACHN D N
38. Pais 39. Depantamento V \@ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca /} 2 5 | Soacha 5 SN

41, Diraccion principal

CR 19B 1 43SUR BARRIO DANUBIO

NT@)

42. Comeo alecirénko alejagomez93@hotmail.com \ /( N
43 Cédigo postal [4a. reletor{—'\l bl 43010 7 445 Teiétono 2 3507499749
AQ \%usmcncnﬁu
Activi; ‘d epor.h-ucn\v-—) Ocupacién
Actividad principal &a‘a’d lﬂ’xn'{ﬂn \Q I Otras actividades 52. NGmeno

46 Coédigo 47, Fecha inicio actividad 48, Codidot eu\a\wau 50, Cocgo 1 2 51. Codigo eslablecamuenios
| P |
e2osll2zors1103)| (LJf) [ | | L 9

\._7 (ﬁé.@énsahilidades. Calidades y Atributos
1 2 3 &4 5 & 1 uﬁ? I 11 1z 13 14 15 96 17 18 19 20 21 2 23 24 25 36
| | |
sewla 8| | | | | [ R | A T O B A T O N
49 - No responsable de IVA N
i
Obllgad%l aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 5 9 10
i | l I | I l i I | J 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2
54 Codigo ] —l | le,},umo j
1 12 13 14 15 16 17 ® 19 20
L 3 &g 1l | L e !
|
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig: finida y en ia no se exigird su renovac:
Para uso exclusivo de la DIAN
50 Anexos  SI [:, NO E 60. No. de Folios: | 0| 61. Fecha P022-02-27“6 155:55

La informacion suministrada a través del f io oficial de ipci ion, suspension
y cancelacion del Registra Unico Tributario (RUT), dabani ser exacta y veraz, en caso de constatar
inexactitud en alguno de los dalos ini se an los procedinventos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.

Paréacralo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016 !
Fima del soficitanle |

| 985 Cargo

Firma autorizada®

384 Nombre
CONTRIBUYENTE

Sin perjuic o de las verificacones que la DIAN realice

GOMEZ GOMEZ YESICA ALEJANDRA

Fecha generacién documento PDF: 27.02-2022 04 57




QMMOOSU@EQ | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DAAMES/AND)
cc 1014244678 A o ChCeL aa®ian? 4301074 alejagomez03@hotmailcom | EXONERADO PAGO neo FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEACCS oo
vguﬂrnc»hhn Y PLANILLA | (DIAMES/ARO) | PLANILLA )
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIDDO PENSIONES TOTAL A PAGAR
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coDIco DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D.C BOGOTA, D.C NO 202210 202210 05/12/2022 63064375 $294.700
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NT Cotizacié gatorla | UPC Adick Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora | Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora [
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 125.000 0 0 0 1.900 0 126.900
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte Aporte Vi Aporte FSP Aporte FSP - Valor Mora Valor Mora No.
sl Ay Mo o Obligatoria Afilado \p ja | DissMora | cotizacion Fsp TotalaPagar | Apgiados
230301 Porvenir 800224808-8 160.000 0 0 [ A ] 2.400 o 162.400 Lk E
d
TOTALES RIESGOS LABORALES e
Cédigo ARL Nombre NIT Incap. Aportes Otros | Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar | No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacién | Mora | Cotizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 8600111536 5.300 5300 14 100 5.400 53 5.400 i
TOTALES CAJAS =l .
Cédigo CCF — Nombre _ NIT ﬁc-_a..)tﬂf Dias Mora Valor Mora Aporte _ Total a Pagar _ No. Afiliados _
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Administradoras 3
Valor Aporte _ Dias Mora Valor Mora Aporte otal a Pagar No, Afiliados. Tipo Administradora L El’s--ﬁ.lo-w-m; Total a Pagar
SENA Salud 1 125.000 126.900
[ [ 0 | ) [ 0 1 Pension 1 160.000 162.400
ICBF Riesgos Labaorales 1 5.300 5.400
[ [ 0 T 0 | [) | CcCF 0 ° 0
ESAP ESAP 0 0 0
| | | T ICBF [] 0 0
MEN MEN 0 0 0
[ I [ [ SENA 0 0 0
TOTALES 3 250.300 284,700

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




omuooaunao, | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATORDELA PUAMELA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA
YESICA ALEJANDRA GOMEZ oean sissrmmicacel
cc 1014244878 perin cra91an76-51 4301074 alejagomez93@hotmail.com EXONERADO PAGO nro FECHA PAGO | NOMERO
i ..p:ﬁncﬂrmn« PLANILLA | (DIAMES/ANO) | PLANILLA
FORMA GLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA = Indaperients BOGOTA D.C BOGOTA. DC. NO 2022-10 202210 1 05/12/2022 63064375
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PEnsiON SALUD RIESGOS LABORALES cer
No. de m _ Céd. Voluntarl | Veluntario ‘lr.l."l Fels I| Ceéd m Aports | IBC otros Aporte
No. | Tipo [ 10 i i Apailidos y Nombres * m EIH[I2 B{2[01E (2] (]| 2{%|E] € [§] G | weArP |cotimacien | SR | Youmte | PO [sensionside | coseps | mcers Fofmetall S | mcam mnlll??ou. mcccr | A . e
solidarided | WsIMtncla
nnnnnnnnnn GOMEZ GOMEZ YESICA ALEJANDRA mﬂ—' —2 30301 000,000 160.000 L] EPS01TY 1.000.000 125.000 143 1.000.000 1 r 5.300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



& REGISTRO

Lo guarda de ia fe piblica

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 01

sun DE NOTARIADO | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA F,‘;’g‘?g;"”'e"”"’°'°“"°“‘ﬂ

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

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2022

De acuerdo con la Ley 1819 de 2016 Reforma Triburtaria. Articulo 340. Ingresos de las
rentas no laborales. “Los honorarios percibidos por las personas naturales que presten
servicios y que contraten o vinculen por al menos noventa (90) dias continuos o
discontinuos, dos (2) o mas trabajadores o contratistas asociados a la actividad, seran
ingresos de la cédula de rentas no laborales. En este caso, ningun ingreso por honorario
podra ser incluido en la cédula de rentas de trabajo”, me permito certificar bajo la
gravedad de juramento, que:

1. Con Los honorarios que percibo, como contratista vinculado por lo menos noventa
(90) dias continuos o discontinuos, a dos (2) o mas trabajadores o contratistas
asociados a la actividad que realizo. SI___ NO_X_

2. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2021
mis ingresos totales (por todos los conceptos tanto labores como no laborales)
fueron iguales o superiores a 1400. UVT. SI NO__X__.

3. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI__ NO__X__

4. Dependiente Econémico: 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
afos, se debe adjuntar registro civil.

5. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI___ NO__X_,

6. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion (AFC)
SI__ NO_X__, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

7. Crédito de Vivienda SI___ NO _X__, adjuntar extracto bancario del crédito de
vivienda.

En constancia de lo anterior, se firma a los 05 dias del mes de Diciembre de 2022

Atentamente,

CP)esfés Aleynlro. eome
WOVERE 10\ 244 673 &,

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201
PBX 57 + (1) 3282121
Bogota D.C., - Colombia
http://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
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