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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 Qa M Mo
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | LAURA GABRIELA AVILA MURILLO Jﬁ
CEDULA DE CIUDADANIANo. | 1.001.091.106 | ve I BOGOTA o
TELEFONO DE CONTACTO | 305-9427953 J FIJO EXT. [:! «
E-MAIL PERSONAL | g.gavi001@gmail.com |¢-
E-MAIL INSTITUCIONAL | laura.avila@supernatartade.gov.co Jt
Banco [ BANCOLOMBIA  |#  NoDECUENTA 54716085775 [ ca[ X |0 cc[
Mo CONTRATOACTUAL afo VALOR TOTAL DEL CONTRATO .
1522 DE 2022 L HONCRARIOS MENSUALES i 6.600 .

En virtud del contrato, EL CONTRATISTA se obliga a presiar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios
como AUXILIAR ADMINISTRATIVO, que desarrollen las actividades estabiecidas para las lineas de produccion bajo los
OBJETO DEL CONTRATO |linsamientos del programa de gestibn documental de la SNR. Para la recepcién, alistamientc. organizacion. L
digitalizacién, tipificacion, control de calidad y disposicén en unidades de conservacian de los documentos misionales en
oficionas de registro de instrumentes publicos.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO { JOSE DOLORES VARON VELASQUEZ G
CARGO DEL SUPERVISOR | Coordinador de Grupo de Gestion Tecnologica y Administrativa ]t
CDP No. 115122 4 CRPNo. 618922 .
FEcHA COR| 26/10/2022 | FecHacR]  11/11/2022 FECHAAPROBACION e Mes  ARo
LUGAR DE EJECUCION [ 09 | 1 | 2022 tt
CIUDAD BOGOTA - Dia Mes Afo
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA ,  FECHA/FNALZACION [T30 ] 12 [ 2022 |#
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia  Mes  Afo MESES  DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO I 11 l 11 [ 2021 I.. IIIq. q.
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afo ADICION Y/O PRORROGA
Y/O PRORROGA | I I Iq CDP No. @ CRP No, .
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia _ Mss __ Afo MESES  DIAS VALGR
Y/O PRORROGA I | [ | . I I. l J. | | .
——— COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 682.200,00 |» ﬁ-ﬂ‘—r'-‘-; O No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS I e ! | |" I l"
" 3 682.200,00 H Dia Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 21 [12] 2022 o PAGONo. NoDias | DICIEMBRE |

PERICDO DE PAGQ

ALl 30 [12] 2022 || 03 Ja[ 10]33%

DICIEMBRE |
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DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO
Una vez verfficado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periode, se deja constancia que el

{la} contratista LAURA GABRIELA AVILA MURILLO identificade {a} con cedula de ciudadania
No 1.001.091.106 de BOGOTA cumplic  sastifactoriamente  con el cobjeto y obligacicnes
del contrato de Prestacién de Servicios No 1522 de 2022 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,

y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 618922 COP No 115122

Se autoriza el pago por la suma de $ 682.200,00

Valor en letras:  |SEISCIENTOS OCHENTA Y DOS MilL. DOSCIENTOS PESOS CON 00 CTVS

Dia Mes Ano

peL[ 21 [12] 2022 | pagone. | DICIEMBRE
PERICDO DE PAGO
a[ 30 [12] 2022 | [03]| | DICIEMBRE
Para constancia se firma en BOGOTA ales 30 dias del mes de DICIEMBRE de 2022
SUPERVISOR

CARULA CAPRITH  HN\VTH MURWO

Firma Contratista
LAURA GABRIELA AVILA MURILLC
Cedula de Ciudadania No
1.001.091.106 DE BOGOTA
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PLANILLA INTEGRAD.

A AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

Bancolombia ™

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOR GEMERALES DE LA PLANILLA

IUENT\FWCP\EION
BRE C RAZON SOCIAL

CECULA DL CIVCADAN A

MUMERO BE IDENTIFICAZION

1661994 108
LALRA GABRIELA AVILA MURILLO

MNUOMERC PLANILLA
PERIGDU COTIZACKIN CTROS

4473430974 TIPO TF PLANILLA,

LINDEPENDIENTE

MESR beirernbre 4RO 022 PERIONO COTIZACIGN SALUD. MES noventboy S0
ADIMLRICIPI B3O TR DISTRITG CAPITAL  DEPARTAMENTE BOGOTA - DISTRITG CAFTTAC || Glas DE MORA et o .
ceien CRR 108N 166- 18 TFLEFOND FORRO0N | PECHE PAGD [asaamimidd] W22 NUMERO AUTORIZACIGN AZDHEIT
APGRTANTC 02ANDEPENDIENTE  CLASE APCRTANTE: INDERERDIENTC
EMPRESA PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMITA Tamerrin 6l poc mays de COMpULATRNES RaLlpa per
MA DE PRESENTACION UNICO
ITANTE EXONERADT PAGD APORTES 5Au1D. SENA E ICBF |[REFORMA TRIBUTARIA N ‘
- - _ J R
- R R TOTAL APORTES APENSION _ [ ’ — T : —
_ ADMINIS [RAGDRA — o L ne comZARTES J AFGRIES VOUNT ARIDS FSP 1 [ TOTALES
o NOMBRE ™ i l - = EMPLEAGOR } COTIZANTE | 1" suBsISTENGIA COTZAGIGN TSP APGATES MORA \ VALOR FAGADO
Fanan-FoRVENIR - 1 | 5 “a0 ocd sd s EE| . X 53 X 5 16 § 3.500 [
s _ _ §180 $3.50d ,, 516
- - TOTAL APORTES A SALUD . _ s - —
s e — — .
ADKMEISTRATORA “ N ENE . | LICEMTIA MATERNCAL HALDL A FAVOR | LIE0nszhOm MORA ‘
_ ! 2. . . F - 1o , - R . ol
! § ZOTIZANTES  WOMERT | L NUMERT al e s U T iy | YALGR - e : . .
CODIEO . NOMBRE AUTORIZACION VAL AITORIZALIN ! WaLUR FLLA{U”:L,/T o WALDR o IUCI.):OCI ACRES COTIZATION APRES J\PORTE... MORA _ CESCUENTO ; VALOR PAGADD
7 [EPSUIT-FAMISANAH — | - . 3d | 30 3 §125. KL 12700 B 4 175000 §z7nd Ep| ... _su
ALES: ) . _ — 31252 L LY.| 412
o ~ TOTAL APGRTES A RIESGOS PROFESIONALES T
- ADMINIZTRAZDRA — o, COTIZATES __ INCAPAGIDAD RF — SALOU A FAVOR . GQUIDACISN TOTALES -
comen NOMBRE - ; NOVERD AUTORIZAEISN ALOW |PAGS A GTROS MESGDS| _PLANILLA VALDR COTIZASION T APDATI MORA DESCUENTD | VALOR PAGADG _
. [[4- 23 POEITRY A COMPARH OL SLGIRGE 5.A, [ ! 3 _ G | § 5303 20d _ _ ___ sq [
€ - a-——N—N——MNT] _ - - - [ § 200 i B
. o “T»GUDACION DETALLADA APORTES - _
OAYOIS DEL CGTIZANTE ] NOVEDADE 5 | e - SEGUH!I_:_)A_I? S(_)_E:IAL _ PARAFISCALES
| | I PENSIGN SALUD RRE | CCF TSENA _ ICBF_ ]| ESAP [MIN
! »—‘ T ApoRiEes T T = T i - 5
[P0 SLATIFG | 5A3ARID [ N - T T R i ! FsP INDICADOR] = : a CENTRQ O o |
AN LG IZANG L] BAsICD  wlz|loflg =] £ 392 =l : _ VOLUNTARIOE ToTAL 153 I ey VALOR L TUTAL i} - B TOTAL lzy; 1B | TOTAL TOTAL TOTAL| TOTAL!TC
FOIANILEGTIZANID DASIEG = > |E|a = r} ADMIN o IBC  [EOTIZAC) s TARIEA | ooogp  ADMIN @, B COTIZAGKN) jhaeg! aporTe | ATMIN z L= DE PORTEIL [ AOMIN R TEAP ORTEAPOR TEAF DRTEAPT
i : ‘ ! = SUBSISTENCIA |3OLIDARIGAD ¢ MFLERDOR euamizspscm i 3 TRABAIG 5 i ; !
i T ikt 37850 o Fanant- 56 § 5 187000 s Y| (¥ =3 Norma § 150 BOEPSGTY-  TH ¥ 5 12500 S & 1z500008 " $100-08318] 5 5,300 $d T L] L] 54
E IRl L ! . PoRvENE | 1000 AMIRANA | 1900 500 CSITIVA | | 7000000 : |
CURRIELA [RESTACION | | i ! ! COMPARI
) . ! | 3
Fenicion ! | | SEGURDS ‘
. H 1 N A i R B B A R [
- - .
; § 296.7
12261 a7 P UAELARITE SO CCann g

FaGka 138
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& REGISTRO
PROCESQ: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 01

Lo gunda delo le plolica
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR | Fecha: 30 - 08 - 2022

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 202z

De acuerdo con la Ley 1819 de 2016 Reforma Triburtaria. Articulo 340. Ingresos de las
rentas no laborales. “LLos 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 |aborales. 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 honararios que percibo, como contratista vinculado por o menos noventa
(90) dias continuos o discontinuos, a dos (2) o mas trabajadores o contratistas
asociados a la actividad que realizo. SI___ NOA

2. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 202{
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 Economico: 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
anos, se debe adjuntar registro civil. ‘

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

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

7. Crédito de Vivienda S| NO X, adjuntar extracto bancaric del crédito de
vivienda.

En constancia de lo anterior, se firma alos 30_dias del mes de 12 de 2022 .

Atentamente,

NoMBRE LAUZA GABLECH AVILA MULLLO
cCc.AO010a1106

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




POR uns COLOMBTA s HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto Actualizacion

4. Numero de fermulario 14751537370

5. Mumero de (dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV §12. Direceion seccionat i 14.IBuzén electrénico
100109 110 6fa [mreemedon 32
IDENTIFICACION
24 Tipa de conlnibuyente 25. Tipo de documenlo 26. Numero de ldentificacion - 27, Fecha expedicion
Persona natural o sucesién iliguida 2 |[Cédula de Ciudadanla 13 1001 O 911C6 20190228
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento - [0, Clu"iad Minicipio
COLOMBIA 1 6§ 9 [Bogota D.C. 11 : |Bugota‘ D.C. 0 01
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre 1 34. Otrss nombres
AVILA MURILLO LAURA _]GABRIELA
35. Razén socal -
36. Nombre comercial - -‘ 37, Cigla
L —_—
URICACION
3B, Pais 38, Departamento - - 44, Ciuvdad/Municipio
COLOMSIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 1 |Bogotd, D.C. 001

41_ Rirgceidn principal

CR 108 156 18

42. Corred slectrénico

g.gavi001@hotmail.com

43. Codigo postal

3152776 33 4]45 Teklona2 3054238293

CLASIFICACION
Activitad acondmica Ocupaclon
Actividad principal . Arntividad setundaria Otras actividades 52 Nimero
48. Codiga 47 Fecha inicio actividad 48 Cédigo 43 techaiicio actividad 51, Cadigo establecimientos

6 2 9 ¢|lz021,022 3]

|
|
L
i

50. Codiga + z

I

l 1|

Ruspansabilidades,

Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 [ 7 H 3 1@ " 12
53.Ccd|gol4 9| I 1 l ]

13 14 15 16 17 18 19 20 Fi 22 2 24 25 26

49 - No responsable de VA

OrYigados aduanearos Exportadores
1 2 3 4 5 1 7 -3 1] 10
‘ | l i ‘ | I | \ I 55. Forma 56, Tipe Servicio 1 2 3
54, Codigo |57. Modo J
11 1z 13 14 15 16 17 18 1% 20

I

| ||

J | 58. CPC |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a gua haya lugar, la Inscripcién sn ol Registro Unico Tributarie RUT-~, tendré vigencia indefinida y en consscuancia no se exigirk su ranovacién

Para uso axclusivo de [a DIAN

[x] o []

59. Anexos

60. No. de Folios:

81, Facha |2021 -05-25/08:27: 56 ]

L4 informacién suministrada a travds del formulario oficial de inscrpcidn, actualizacidn, suspensidn
y cancelacion del Registro Unicg Tributana (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de consiatar
inexactitud en alguno de los dales suministrados se adelantardn los procedimiantos admimstrabivos
sancionatoros o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decrato 1625 de 2016

Firma del schcilants:

Sin perjuicia de las verificaciones que la DIAN realice.
Finma autorizada:

984, Nombra  MICOLTA OCAMPO LUZ MARINA

485, Cargo Gestor Il

Fecha generacien documento PDF: 01-03-2022 10:33:C5AM




