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

G e FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL _Dia Moz Ao
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | VALENTINA BENAVIDES OJEDA =
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.031.800.798 I DE [ BOGOTA | L
TELEFONO DE CONTACTO [ stoaastt0 | mo[ ] ex [ e
E-MAIL PERSONAL | valentinabenavides234@gmail.com
E-MAIL INSTITUCIONAL I VALENTINA.BENAVIDES@SUPERNOTARIADO.GOV.CO
BANCO [ BANCOLOMBIA _ |=  NoDECUENTA | 20341371750 | cA [ X =  cc.[  |m
" SRNIRAIEAL TSN, i VALOR TOTAL DEL CONTRATO 25.889.490,00 (=

343 DE ||= 2023 - HONORARIO MENSUAL || § 2.251.2 260 00 ||

Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO para el apoyo al desarrollo de las
actividades establecidas en el procedimiento para las lineas de produccion bajo los lineamientos del programa de gestion documental
OBJETO DEL CONTRATO G e G EE R g anom : - -
de la SNR, Para la recepcion, alistamiento, organizacion, digitalizacion, tipificacion, control de calidad y disposicién en unidades de
conservacion de los documentos misionales en oficinas de registro de instrumentos plblicos.BTA CEN.
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES |
CARGO DEL SUPERVISOR [ REGISTRADORA PRINCIPAL |
CDP No. 11223 @ CRP No. 40823 L Dia Mes  Afio
FECHA CDP 4/01/2023 FECHA CRP 19/01/2023 FECHA APROBACION POLIZA
LUGAR DE EJECUCION |719 l 01 I ZOZSJ -
CIUDAD BOGOTA JF " Dia Mes Aio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA I~ ERUTHALS | 30| 12 [ 2023 |w
i Aii MESES DIAS
{ECHATESUSERIRCION DELNPTADE ] - TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
[20 [ oi [ewsp ] oo )e
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/0 Dia  Mes Ao ADICION Y/O PRORROGA
PRORAGAA | | | m COPNo. @ CRP No. -
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Aiio MESES  DIAS VALOR
[ s L o Y o N e
PR ST COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.251.260,00 [w E gl No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS _I-‘ e | “' [ I'
$ 2.251.260,00 Dia Mes Ano MESH COBRAR
DEL[ 01 [ 11] 2023 |u PaGONo. NobiAs | NOVIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
Al 30 [11] 2023 |w|[ 11 Jw[30]100%| NOVIEMBRE |
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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. COMPARIA DE SALUD (EPS) $ 145.000 SALUD TOTAL SA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD @  12.5%

2. FONDO DE PENSION $ 185.600 IADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES — COLPENSIONES)| 16%

ASEGURADORA DE RIESGOS ” - ;
3. LABORALES (ARL) $ 6.100 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%

TOTAL A PAGAR $ 336.700 PLANILLA DE PAGO No. | 9458422619 I
2.1.1. RELACION DE PAGO
VALOR PAGO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 25.889.490,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 825.462,00 |m| $ 825.462,00 $ 25.064.028,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||m= || $ 3.076.722,00 $ 22.812.768,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||m= || $ 5.327.982,00 $ 20.561.508,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 [|m || $ 7.579.242,00 $ 18.310.248,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 (= || $ 9.830.502,00 $ 16.058.988,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||= || $ 12.081.762,00 $ 13.807.728,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 (= || $ 14,333.022,00 $ 11.556.468,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||m || $ 16.584.282,00 $ 9.305.208,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||m || $ 18.835.542,00 $ 7.053.948,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||= || $ 21.086.802,00 $ 4.802.688,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 (= || $ 23.338.062,00 3 2.551.428,00
PAGO 12 VALOR DEL PAGO m|$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO 1 P $ :

Dia Mes Afio
DEL 01 1 2023 NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO l l ] I PASO Ms. | l
au| 30 [ 11] 2023 | [11] | NOVIEMBRE |
3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
~ OBLIGACIONES EVIDENCIAS
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 OBLIGACIONES

- EVIDENCIAS

EJECUCION: EN GUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIDNES 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

JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES REGISTRADORA 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 ($2251260

Recepcmn de documentos por parte de Linea de Praducmon lIavando
a cabo una supervision de documento por documento-

- Organizacién 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 més relevantes.

- Los dias martes y jueves: usuarios gue tienen inconvenientes con los
documentos son remitidos a la recepcion del Despacho y alli la
persona encargada nos solicita el debido proceso para darle solucién al
£aso.

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

Una wvez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el

s " n g T MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA |C2dig0: MP - GNFA - PO - 08 - PR - 05

(la) contratista VALENTINA BENAVIDES QJEDA identificado  (a) con cedula de ciudadania
No 1.031.800.798 de BOGOTA cumpli6  sastifactoriamente  con el objeto y  abligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 343 de 2023 conforme  las  normas,  especificaciones,  procedimientos,
y demds normas técnicas  exigibles.

del CRP No. 40823 CDP No 11223

Se autoriza el pago por la suma de $ 2.251.260,00

Valor en letras: DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTAY UN MIL DOSCIENTOS SESENTA

Dia Mes Afio
et [ 01 [ 11| 2023 |  ppgowo. | NOVIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
ac[ 30 [11] 2023 | [11] | NOVIEMBRE |
Para constancia se firma en BOGOTA alos 1 dias del mes de DICIEMBRE de 2023
~ SUPERVISOR
Ay
A |8
Firma Supervisor' ’
JANEAH CECILIA DIAZ CERVANTES
REGISTRADORA PRINCIPA
i ¢ bl
- CONTRATISTA
Firma Contratista
VALENTINA BENAVIDES OJEDA
Cedula de Ciudadania No
1.031.800.798 DE BOGOTA
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FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2023

De acuerdo con la Ley 1819 de 2016 Reforma Tributaria. 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 cedula 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 lagravedad
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 X.

3. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI__NO X

4. Dependiente Econémico: SINO 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 18afos, se debe
adjuntar registro civil.

5. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias Sl 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 al 01 dia del mes de DICIEMBRE de 2023.

Atentamente,

&

VALENTINA BENAVIDES OJEDA
CC. 1.031.800.798

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

hitp://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supermotariado .gov.co




aportes
enlinea

Planilla Resumen

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

SALUD TOTAL

Pagina 1 de 1

CoDIGO

25-14

14-23

EPS002

900,336,004 7

860,011,153 6

800,130,907 4

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

$185,600
$185,600
$6,100
$6,100
$145,000
$145,000

$336,700

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

8 88 8.5 €
g

VALOR A PAGAR

$185,600
$185,600
$6,100
$6,100
$145,000
$145,000

2023/11/29 10:43 AM

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
CC 1031800798 BENAVIDES OJEDA VALENTINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 87 #96 - 51 BOGOTA-BOGOTA D.E. 9336801 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-10 2023-10 289398630 9458422619 | 2023/11/24 2023/11/21 | BANCOLOMBIA 0 $336,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD L= RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre |Codieo Dias. IBC Aporte  [Codigo| Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte Dias Aporte Exonerado | Total Aportes
8 irt SENA e ICBF

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,160,0000  $185,600 $1,160,000]  $145,000 50| 50 $1,160,000) 56,100 50 50 $336,700
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $1,160,000f  $185,600 $1,160,000f  $145,000) 504 504 $1,160,000/ $6,100} $of o $336,700

1 rc Fonmm viEs I | ‘ l L I | I I | I I | I | | | hs-14 [ 30 | s1.160,000 585,600 0| 510000 514,000 0 50 s 1423 30 | 51,160,000 05224 56,100 o 50 s N $336,700

ALENT!
Total Afiliados({ 1) $1,160,000) $185, 600 $1,160,0008 $145, 0004 50 50 $1,160,0001 6,100 50 50 $336,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1031800798 BENAVIDES OJEDA VALENTINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 87 #96 - 51 BOGOTA-BOGOTA D.E. 9336801 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-10 2023-10 289398630 9458422619 1 2023/11/24 2023/11/21 | BANCOLOMBIA ] $336,200




DIAN Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HOHESTA

2.Concepto [0 ] 2| Aclualizacion

4. Numero de formulario 14857082781

IB! ]IJ 72124 ‘l‘ B{IjJ‘OODOIIIETUBZI[ 1

5, NGmera de Identificacién Tributaria (NIT) 6, DV | 12, Direccidn seccional o~ - 3,?1']éuzdnelectrénlco
10318007 9 8|5 |meusbsdeBogpu 7N !
IDENTIFICACION \ N ~

24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documenta 26, Numero de Identificacién . 27. Fecha expedicién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10318900 7 9 B 20220302
Lugar de expedicion 28, Pals 29, Departamento {’T ~ l.‘sQ. Cl%:lndm'unicmlc
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 1«‘."3 ~7 | Bogotd, P.C. 00 1
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre [/ : ' 34-0t6s nombres
BENAVIDES OJEDA VALENTINA |\ L/

35. Razoén social

36. Nombre comercial

38. Pais 39, Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. Bogota, D.C. 001
41, Direccion principal
CL87#96-51TO4 AP 601
42, Correo electrénico valentinabenavides234@gmail.com - N
43, Codigopostal 1 1 0 1 1 1 |44,Yeléfoné-.j:_‘ ~310348118 0]45 Teléfono 2 3233301189
S’ LlASlFICACK'JN
Actividad 4cun6mlca', ™ / Ocupacién
Actividad principal Ac\‘vﬂxd wr..unu/aﬂ’ N ‘) Otras actividades 52, Nimero
46, Codigo 47, Facha inicio actividad 50, Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
l[oo10fl20220830f|| | | | | - B l
77 _ Responsabilidades, Calldades y Atributos

1 2 3 4 5§ /8 K/ & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

moola o | | | (KW ASNT L L L bl

49 - No responsable de VA

Obligarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| I I I ] l | I | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo |57. Modo J
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
S O O 1O - [ore |

e [ alaln

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig y en cor ia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

50, Anexcs S D NO 60. No. de Falios: [j] 61, Focha [2022-08-30/ 18 : 43. 30 |

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice,
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarén los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1,2.20 de| Decrato 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombre BENAVIDES OJEDA VALENTINA

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 30-08-2022 06:44:44PM
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FORMATO: INFORME DE ACTIVIDADES NOVIEMBRE

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO
DIA [ 01 [MES [12 |ANO | 2023

[ DATOS

CONTRATISTA: VALENTINA BENAVIDES OJEDA
DEPENDENCIA: ORIP BOGOTA ZONA CENTRO
SUPERVISOR DEL CONTRATO: JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Durante el periodo comprendido entre el 01 al 30 de NOVIEMBRE se realizé el proceso de
digitalizacion de notas devolutivas de entrega, pertenencias, los oficios de embargo vy el
reparto

‘ Adicionalmente se realizo el proceso de retiro de ganchos y foliacion de las siguientes cajas
de FUID:

- 12 Enero 2020

- 12 Febrero 2020
- 02 Marzo 2020

- 02 Abril 2020

- 04 Junio 2020

2 1(,\(&[\@
Valentina Benavides Ojeda Diana Bejarano
Contratista Lider linea de produccion

Q\ “IVG
Janeth Cecilia Diaz Cervantes
Registradora

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

Cadigo: PBX 57 + (1) 3282121
GDE-GD-FR-08 V.03 Bogota D.C., - Colombia
28-01-2019 http :/iwww. rnotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co
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