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- FECHA DE EXPEDICION

1. INFORMACION GENERAL [_Diﬂ_%
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO ¥ REGISTRO

CONTRATISTA | ISABEL CRISTINA PLAZA PLAZA C

CEDULA DE CIUDADANIA No. I 29.542.072 | oe | GUACARI G

TELEFONO DE CONTACTO { 3104586266 | Fuo| 6099016 | Exr. l:l .

E-MAIL PERSONAL | isabel.cristina201274@gmail.com I«

E-MAIL INSTITUCIONAL | isabel.plaza@supernotariado.gov.co Iﬁ

Baco [ BANCOLOMBIA |«  NoDECUENTA [ 848-200161-21 | cA[ X ¢ cc.[ o

No CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO

1048 DE 2023 ||1- HONORARIOS MENSUALES | $ 2.251.260,00 &

En virtud del contrato, EL CONTRATISTA se cbliga a prestar con plena autenomia técnica y administrativa sus servicios
como AUXILIAR ADMINISTRATIVO, que desarrolten las actividades establecidas para las lineas de produccidn bajo los

OBJETO DEL CONTRATO |lineamientos del programa de gestion documental de la SNR. Para la recepcion, afistamiento, organizacion, digitalizacidn,| &
lipificacidn, contro! de calidad y disposicén en unidades de conservacitn de los documenios misionales en oficionas de
registro de instrumentos publicos.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO ( AURA ROCIO ESPINOSA SANABRIA |@
CARGO DEL SUPERVISOR [ REGISTRADORA PRINCIPAL |«
COP No. 11323 « CRP No. 151523 .
FECHACDH 4/01/2023 | FECHACRR 28/02/2023 FECHASPROBACION  bia Mes  Afto
LUGAR DE EJECUCION | 01 [ 03] 2023 |e
CIUDAD BOGOTA U] Dia Mes Ao
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA . CONTRATO | 30 [ 12| 2023 |e
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia _ Mes  Afo MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO [ 06 | 03 [ 2023 E E’ .
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes Ao ADICION Y/O PRORROGA
Y/O PRORROGA I | | [+ copNo. « CRP No. .
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia___Mes __ Afio MESES  DIAS VALOR
[ ;
—— COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.251.260,00 |« ﬂ::ﬁ__ o No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS I T | |¢ | |o
$ 2.251.260,00 Dia  Mes Afo MES A COBRAR
DEL| 01 [07] 2023 ]« PAGONo. NoDlas |  JULIO |
PERIODO DE PAGO
AL 30 [07] 2023 Je| 05 |e[30]100% JuLio |
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2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 145000 SALUD TOTAL SA ESNJJBSD PROMOTORA DE o 12.5%
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS .
2. FONDO DE PENSION 185600 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA ||* 6%
ASEGURADORA DE RIESGOS _ .
3. LABORALES (ARL) 6100 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 336.700 PLANILLA DE PAGO No. 7886044110 «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 25.889.490,00 . ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO [ § 1.876.050,00 |[a |[ § 1.876.050,00 $ 24.013.440,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO [ § 2.251.260,00 (e || $  4.127.310,00 $ 21.762.180,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGC [ § 2.251.260,00 |[a | § 6.378.570,00 $ 19.510.920,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 [[e || 8.629.830,00 $ 17.259.660,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO [ $ 2.251.260,00 [[@ [ &  10.881.090,00 $ 15.008.400,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO “ls - 3 .
PAGO 07 VALOR DEL PAGO affs - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «f$ - $ .
PAGO 03 VALOR DEL PAGO alf$ - $ .
PAGO 10 VALOR DEL PAGO “«$ - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO all$ - $ B
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO (3 - $ -
Dia Mes Afo
DEL| 01 07 2023 JULIO
PERIODO DE PAGO I | 07| | pacore. | |
aL | 30 | 07| 2023 | los| | JULIO |

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1. Desempenfar las actividades de alistamiento, digitalizacidn, calidad, custodia y disposicidn fisical 1. Desempefar las actividades de alistamiento, digitalizacidn,
de documentas, segdn o definido en el anexo técnice de la Circular No. 808 de 2012.

2. Recibir los documentos que ingresan por ventanilla (documenios o correcciones) en orden deldefinido en el anexo técnico de la Circular No, 808 de 2012,

radicacién.

3. Ltevar planilla de control de los tumos que pasan al proceso de linea de produccion, en orden de| (documentas o comecciones) en orden de radicacién.
turno o radicaci@n; identificando las nuevas entradas.

documentos del turno en carpeta independiente para e! inicio de la etapa de digitalizacidn delidentificando las nuevas entradas.

acuaces son sl inetroastogm

A _Batirar ol torinl abraciyn Ao tne dses 1 ancdienns

calidad, custodia y disposicién fisica de documentos, segdn lo
2. Recibir los documentos que ingresan por ventanilla

3. Llevar planilla de contro! de tos tumos que pasan al procaso
4, Retirar el material abrasivo de los documentos por tump, ordenar el tump, disponer lps|de linea de produccidn, en orden de tumo o radicacion;
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OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

5. Digitalizar: primera digitalizacién; Tomar cada una de las carpetas por turno de radicacion de
menor a mayor e identificar los furnos de nueva entrada para referenciar el turmno anterior en el SGD
IRIS. segunda digitalizacién: buscar el tumo en el sistema {SGD-IRIS) digitalizar el (Formularios de
calificacién o formulario de correccién ¢ nota devolutiva 0 mayor valor} verificando que fedas 1as,
paginas estén digitalizadas se graba al 100%. Segln instructivo,

6. Realizar la elapa de calidad: verificar y confrontar que las imagenes comrespondan a la misma
canlidad de paginas del documento fisico y comesponda al turno, eliminar las hojas en blanco
registrar las observaciones y nimerc de folies en el campo de comentarios (Actual), asegurar la
calidad de las imagenes digitatizadas o retornar a digitalizacién.

7. Realizar Ia indexacién: Asociar un tipo documental a cada imagen; grabar el documents al 100%.
8. Verificar y garantizar que al final del dia la malla quede vacla de tumos de documentos o
lcorrecciones radicados en el dia.

9. Mantener organizado el archivo temporal en orden de tumo los documentos clasificando los
turnos devuelios y los de mayoer valor, mientras dura el trémite interno, diligenciar al formato de
préstamos y consultas.

10. Disposicién y armado del tramite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacién se ubica
el documento generado por la ORIP como respuesta a la solicitud; formulario de calificacién, nota
devolutiva, formulario de coreccion y/o mayor valor, este documentio se anexa al turno clasificando
los turnos de documentos identificados como: devueltos y mayer valor ubicAndolos en el drea
dispuesta que permita su identificacién. Para los documeantos calificados o corregidos; se procede a
ubicar y retirar del archivo temporal la documentacién y separa la copia con destino a registro y 1a
del usuario, se anexa el formulario de calificacion o formulario de correccidn a cada paquete se
entrega a verdanilla e! identificado para e! usuario; el paquete con destino a registro se ubica en el
archivo en el drea fisica definida para armado e inventario.

11. Elaborar el informe mensual que debe contener los respectivos reportes estadisticos,
cantidades de documentos dianios procesadoes por cada etapa del proceso de produccién descrito
anteriormente,

12, Diligenciar a diaric en formato Excel (solo aplica para las oficinas que no cuenten con
coordinador} una base de datos que contenga los siguientes datos: fecha de radicacién del turno de|
decumento, numero de documento, ndmero de turng, numero da folios recibidos, numero de folios
alistados, nombre de la persona que alista el documento, nombre de la persona que digitatiza,
nombre de la persena que realiza la calidad, fecha desde la cual se encuentra el documento en,
archivo temporal, fecha de calificacién, fecha de entrega del formulario de calificacién o nota
devolutiva o formulario de correccién o mayor vaior a la linea de produccidn, numero de relacion,
fecha de entrega del documento armado a los funcionarios de la ORIP, ngmbre de guien recibe los
documentos para entrega en ventanilla, unidad de conservacién, descripcién de la ubicacién,

13. Diligenciar adecuadamente el Anexo niimero No, 2, novedades presentadas en los sistemas
IRIS y estade de la infraestructura tecnotdgica entregada por la SNR para desempefar sus
funciones,

14, Diligenciar el formato Unico de inventario documental FUID en formato Excel e imprimirle en pdf.
debe estar firmados por el responsable del archivo en la ORIP vy el contratista, dande cumplimiento
a la Ley de General de Archivo. (entrega del archivo en Excel y pdf).

15. Prestar en forma personal el servicio, por lo que no podrd subcontratar la labor contratada,
dadas las condiciones y caracteristicas de las actividades, se requiere que su ejecucion se realice
durante la jornada ordinaria de trabajo, sujela en todo case a las necesidades del servicio v a los
horaries de atencién al piblico definidos por la Superintendencia de Notariado y Registro, por|
cuanto estos se iniclan quince minutos anles de la apertura de la ventanilla, hasta el Gltimo
documento radicado.

16. Mantener actualizadas las imagenes de los tumos de radicacién que hayan surtido el tramite
durante el tiempo de inoperatividad por caida del Sistema de Gestién Documental - SGD. Toda vez
que los temas relacionados con la actividad a desamollar por el contratista {proceso de Iinea de
preduccién y manejo de documentos), requiere un nivel impertante de confidencialidad, seguridad y|
concentracion, e coniratista debera abstenerse de usar dentro del desarrollo del proceso el uso de
elementos y dispositivos electronicos, asi comoe los de telefonia celular.

17. Responder por la administracién y manejo de los bienes entregado para la ejecucién del
Leoniratn

,|venficando que todas las paginas estén digitalizadas se graba al

|campo de comentarios (Actual); asegurar la calidad de las

5.Digitalizar: primera digitalizacidn: Tomar cada una de las
carpetas por turno de radicacion de menor a mayor e identificar
los turnos de nueva entrada para referenciar el turno anterior en
el SGD-IRIS. segunda digitalizacién: buscar & turno en el
sistema (SGD-IRIS) digitalizar el (Formularios de calificagi¢n o)
formulasio de comeccién o nola devolutiva © mayor valor)

100%. Segun instructive.

6. Realizar la etapa de calidad: verificar y confrontar que las|
imagenes comespondan a la misma cantidad de paginas del
documento fisico y corresponda al turno, eliminar las hojas en,
blanco, registrar las observaciones y numero de folios en el

imagenes digitalizadas o retornar a digitalizacién,

7. Realizar la indexacidn: Asociar un tipo documental a cada
imagen; grabar el documento al 100%.

8. Verificar y garantizar que al final del dia 1a malla quede vacla
de tumos de documentos o correcciones radicados en el dia.

9. Mantener organizadeo el archivo temporal en orden de turno los
documentos clasificando los tumos devuelios y los de mayor
valor, mientras dura el trAmite interno, diligenciar al formato de
préstamos y consultas.

10. Disposicién y armado del trdmite registral: Una vez realizada
la segunda digitalizacién se ubica el documento generado por la
ORIP como respuesta a la solicitud: formulario de calificacion,
nota devolutiva, formularic de comeccién y/o mayor valor, este
documento se anexa al turno clasificando los turnos de
documentos  identificados como: devueltos y mayor  valor
ubicandolos en el drea dispuesta que permita su identificacién,
Para los documentos calificados o comregidos; se procede a
ubicar y retirar del archivo temporal la documentacién y separa la
copia con dastinog a registro vy la dal usuaro, se anexa el
torrmulario de calificacién o formulario de correccin a cada
paquete se entrega a ventanilla el identificado para el usuario; el
paquete con destino a registro se ubica en &l archivo en el drea
fisica definida para afmado € inventario.

11. Elaborar el informe mensual que debe contener los
respeclivos reportes estadisticos, cantidades de documentos
diarios procesados por cada etapa del proceso de produccion
descrito anteriormente.

12. Diligenciar a diario en formato Excel {solo aplica para las
oficinas que no cuenten con coordinador} una base de datos que
contenga los siguientes datos: fecha de radicacién del turno de
documento, numero de documento, nifmero de tumo, numero de
follos recibidos, numero de folios alistados, nombre de la persona
que alista e documento, nombre de la persona que digitaliza,
nombre de la persona que realiza la calidad, fecha desde la cual
se encuentra el documento en archive temporal, fecha de
calificacién, fecha de entrega del formulario de calificacién o nota
devolutiva o formulario de correccién o mayor valor a la linea de
produccin, numero de relacidn, fecha de enirega del documento)
armade a los funcionarios de la ORIP, nombre de quien recibe
los documentos para entrega en venanilla, unidad de
conservacién, descripcion de la ubicacion.

13. Diligenciar adecuadamente el Anexc nimero No. 2,

novedades nresentadas en los sistemas IRISvestadodela |

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

cOmo anexos.
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4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una vez wverficado el desarrallo de las aclividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(la) contratista ISABEL CRISTINA PLAZA PLAZA identificado (2) con cedula de ciudadania
No 29.542.072 de GUACARI cumplié sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacibn de Servicios No 1048 de 2023 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demés normas técnicas exigibles.

de! CRP No. 151523 CDP No 11323
Se autoriza el pago por la suma de $ 2.251.260,00
DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y UN MIL. DOSCIENTOS SESENTA

Valor en letras:

PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Ao
oeL| 01 Jo7] 2023 | pagome | JULIO |

aLf 30 {o7] 2023 | [os| | JuLio |
Para constancia se fima en BOGOTA alos 1 dias del mes de AGOSTO de 2023

SUPERVISOR

PERIODO DE PAGO

Firma Supervisor
AURA ROCIC ESPINOSA SANABRIA
REGISTRADORA PRINCIPAL

CONTRATISTA

Firma Contratista
ISABEL CRISTINA PLAZA PLAZA
Cedula de Ciudadania No

29.542.072 DE GUACARI
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FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2023

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 ceédula de rentas no laborales. En este caso, ningln 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 2022
mis ingresos totales (por todos los conceptos tanto labores como no laborales)
fueron iguales o superiores a 1400. UVT. Si NO_Y .

3. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO_X

4. Dependiente Econdémico: SI__ NO_X_ (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto
Tributario, adjuntando Certificado expedido por Contador Pulblico, 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____ NO_X_

1

6. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién (AFC)
SI___ NO___, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

7. Credito de Vivienda SI__ NO A ., adjuntar extracto bancario del crédito de
vivienda. :

En constancia de lo anterior, se firma a los 04 dias del mes de Acgnylo de 2027

Atentamente,

aq

NOMBRE | sabel CrsHna Pplatat
cc. 24541072

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




D | A N Formulario def Registro Unico Tributario

FOR UNA COLOMMIA Wil HONESTA

2 Contepw |0 | 2]  Actualizacién

4, NUmero de formutano 14749313444

1415)7707212489984(8020} 000001474 ‘

931344 4

1. Buzén elocubnico
285420721 EXLATIOY y Aduanss oe PatTia

¥y
N s/
IDENTIFICACION RN A(/\‘\
24. Tipa de contribuyerta 25, Tipo de docurmants 26. Nitmara de Idsrﬁ‘l:?én St 77, Fochs oxpodicidn
Persona natural o sucesidn illquida 2 |Cédula de Civdadania 13 29542 @ 199305321
Lugar do expedicién 28, Paly 29. Depanamento
COLOMBIA 1 6 9 |valle de) Cauca 7 a\v Guacaji 318

Vo' —~
3. Primer apolico 2. Sequndo apeflico 32, Primer nombre \) :h‘e:msnmnb:es
PLAZA PLAZA ISABEL c?nsvwa
o
35, Razén social %
WZ/AANANN

35, Nombe comercial w n(%}

—
5. NOmaro ao tdentilicackin Tribusiara (1T} 6. DV | 12, Direexién secrional K\‘ 5

LIBEACRN P N
38, Pais 39. Deparmmenio ~ > 40, ChatadMuricipi
COLOMBIA 1 6 9 |valle det Cauea /(9—\/, 7 6 |Guacar 318

41, Dirpccién principal w
CRR GUABITAS VDA GUABITAS Q

42, Catioo elocirénicn isabel.cristina201274 @gmail.com /} \\ / /’ ( S—”

43. Cédigo postal Juavewnd ) LN\ N3 10458626 648 Tetétono?
S’ N\ CLASIFICACION
Actividad-econémica\ “wr—/ Goupacléa
Actlvidad principal - Am'v}q?d m&;ﬁ%rﬂq O Oras actividodes 2 Nomero
45.Cédige  47. Focha inicio actividad 49.G8 \4 v(pm@m 50, Cérsgo 1 2 51. Codigo cambincimientos
21 1]lzo1 00 1,281 ANV QN | : | |- | L J

V( NRﬁpoasabilldados. Calidados y Atributos
1 2 m %§ 13 14 15 16 17 8 19 20 2 ;1 4 28 26
sa.ceagoa 9| xl\ A I I S T T I
49 - No rasponsable da VA @ §

Q)

. 0b|!§:¢5§ aduaneros Expartadores
. 1 2 1 4 5 [ 7 [ 9 10
i l | I I | l I | I I | 55.Foma 56 Tipo Sarvicio 1 2 3
.
_ 56, Codigo | 57. Modo |
| 11 12 13 14 15 16 7 18 15 0
Ll [ [ | | | | ] e '
g IMPORTANTE: Sin perjuitio de las actuafizaciones a que haya tugar, ta Ingcripcién en of Rogistro Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencela indefinida y en 1a no ea exiglrd gu renovacién
I

Para uso exclusivo de Ta DIAN

: 59, Anexos st D NO 60, No. de Follos: EI 61. Facha |2021-03-24{16:30:12 I

La informacién suministroda o través dod [ 0 oficial do inscripekd \. suspansidn | Sin periuicio do las verdicncionas gue b DEAN reabice.
y cancelscién del Registro (nico Tributario {RUT), deberd ser QXDCLA ¥ veraz, mmca constaler | pema guindzada;

Inexactiud en aiguno do ks datos suminisrocos se odelantaran los pr
sancigratorios o do suspension. saquin el caso.

Pardgrido ded articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1626 do 2018

Firma dof saliciamto: 584, Nomtre PLAZA PLAZA ISABEL CRISTINA
g8s.Carge  CONTRIBUYENTE

Fetha generadién documento POF: 2-02-2023 1 1:37,26AM
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