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FECHA DE EXPEDICION
15 INFORMACION GENERAL F%%‘Z%%‘l
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | MARIA DEL PILAR GARCIA o
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 39.656.710 | DE | BOGOTA |¢-
TELEFONO DE CONTACTO | 319-4330965 ] FIJO l:] EXT. [:I @
E-MAIL PERSONAL | pili.garcia2010@hotmail.com.co |¢-
E-MAIL INSTITUCIONAL | mariap.garcia@supernotariado.gov.co |¢-
BANCO [ BANCOLOMBIA |6 NoDE CUENTA 23713451100 | caA[ X J&¢ cc|[ e

- CONTRATOACFUAL 2o VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 12.381.900,00 ]0-
| 397 Joe| 2023 |e HONORARIOS MENSUALES || $ 2.476.380,00 ]h

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 Gestién Documental de las oficinas de registro de

OBJETC DEL CONTRATO |instrumentos publicos a nivel nacional, en el desarrollo de los lineamientos de linea de produccion Orip De Bogota Zona «
Sur.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | GABRIEL ARTURO HURTADO ARIAS |«
CARGO DEL SUPERVISOR [ Registrador principal (E) Orip bogota zona Sur ¢
CDP No. 11323 & CRP No. 49623 &
FecHACDR 04/01/2023 | FECHACRE 24/01/2023 PRRHRIIE N e e s
LUGAR DE EJECUCION [ 23 | 01 l 2023 lh
CIUDAD BOGOTA @ Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO BOGOTA g EARTRATE [30] 12] 2023 |#
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia Mes Aio ’ MESES  DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO | 25 | 01 l 20234'« * «
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afio ADICION Y/O PRORROGA
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia  Mes __Afo MESES  DIAS VALOR

PRORROGA I 30 | 5 |202i|¢| 5 |¢-| 0 |« W 12.381.900,00J1-

COBRA CON FACTURA

VALOR A COBRAR

2.476.380,00 |« No de factura

MES A COBRAR

$ if O
VALOR TOTAL # DE DIAS e r J# I Jc
B 2.476.380,00 | ___T Biw, W

es Ano

pEL[ 01 [o01 | 2024 |e PAGONo. NoDIAS [ ENERO ]

aL[ 30 [01] 2024 |« [ 14 |« [30]100%[ ENERO |

PERIODO DE PAGO
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2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Valor del Pago Razon Social Aporte
. COMPANIA DE SALUD (EPS) $ 145.000 EPS SANITAS SA @ 12.5%
. ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE
F 0,
. FONDO DE PENSION $ 185.600 PENSIONES — COLPENSIONES ] 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS <) L]
- LABORALES (ARL) $6.100 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 336.700 PLANILLA DE PAGO No. 9460717226 L
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
Vv
ALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 12.381.900,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 450.252,00 |« || $ 450.252,00 $ 25.439.238,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |[¢ || $ 2.701.512,00 $ 23.187.978,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |[¢ || $ 4.952.772,00 $ 20.936.718,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||« || $ 7.204.032,00 $ 18.685.458,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 [ (| $ 9.455.292,00 $ 16.434.198,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||« (| $ 11.706.552,00 $ 14.182.938,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |« | $ 13.957.812,00 $ 11.931.678,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |« (| $ 16.209.072,00 $ 9.680.418,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |[¢« | $ 18.460.332,00 $ 7.429.158,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 |[« || $ 20.771.582,00 $ 5.177.898,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO $ 2.251.260,00 ||« (| $ 22.962.852,00 $ 2.926.638,00
PAGO 12 VALOR DEL PAGO $ 1.125.630,00 |[« | $ 24.088.482,00 $ 1.801.008,00
PAGO 13 VALOR DEL PAGO $ 1.125.630,00 ||« (| $ 25.214.112,00 $ 675.378,00
PAGO 14 VALOR DEL PAGO $ 2.476.380,00 (¢ || $ 2.476.380,00 $ 9.905.520,00
PAGO 15 VALOR DEL PAGO L
PAGO 16 VALOR DEL PAGO L]
PAGO 17 VALOR DEL PAGO L]
PAGO 18 VALOR DEL PAGO @
PAGO 19 VALOR DEL PAGO L]
Dia Mes
DEL| 01 01 2024 PAGO No. ENERO
PERIODO DE PAGO Ii I I [ I
AL [ 30 [O1] 2024 | [14] [ ENERO |
3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES EVIDENCIAS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA: EI CONTRATISTA, Disposicién y armado del tramite registral: una vez realizada la
adquiere para con LA SUPERINTENDENCIA las siguientes obligaciones especificas: segunda digitalizacion se ubica el documento generado por la
ORIP como respuesta a la solicitud:
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OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

EI 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 delinea de produccion.

2. Alistamiento del documento: organizar la documentacién de acuerdo a los principios de prioridad y rango
establecido en el Decreto 1250 de 1970; como es, retirar el material

Abrasivo de los documertos por turno, ordenar el tumno, disponer los documentos del tumo en carpeta
independ ente para el inicio de la etapa de digitalizacion de acuerdo con el instructivo.

3. Digitalizacén de documentos: primera fase: Tomar cada una de las carpetas por tumo de radicacién de
menor a mayor e identificar los turnos de nueva entrada para referenciar el tumo anterior en el SGD-IRIS.
Segunda fase: buscar el turno en el sistema (SGD-IRIS)

digitalizar el formulario de calificacion o formulario de correccion 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 paginacion.

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

6. Tipificacion 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 tipificacion De la cantidad de
hojas digitalizadas o alistamiento.

7. Armado de documentos: organizar documento como 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 durz el trdmite interno, diligenciar al formato de préstamos y consultas.

8. Disposicion y armado del trdmite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacion se ubica el
documento generado por la ORIP como respuesta a la solicitud: formulario de calificacion, nota devolutiva,
formulario de cofreccion 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
documentacién y separa la copia con destino a registro y la del usuario, se anexa el formulario de calificacion o
formulario de correccion a cada paquete se entrega a ventanilla el identificado para el usuario; el paquete con
destino a reaistro se ubica en el archivo en el area fisica definida para armado e inventario
9. Diligenciamiento de informes: Anexo nimero No. 2, novedades presentadas en los sistemas IRIS y estado
de la infraestructura tecnolégica entregada por la SNR para desempefar sus funciones, formato nico de
inventario documental FUID, formato Excel dando cumplimiento a la Ley de General de Archivo. (Entrega del
archivo en Exzel v pdf).

10. Responder por (a administracion y manejo de los bienes entregado para la ejecucion del contrato.

11. Mantener plena reserva y confidencialidad de la informacion que reciba para el cumplimiento del contrato.
12. Aplicar el acuerdo 042 de 2012 del Archivo General de la Nacion, las normas que lo

Modifiquen y demas normatividad vigente que rige la matera.

13, Las demas que el supervisor del contrato considere pertinentes, conforme a la naturaleza del
Contrato

formulario de calificacién, nota devolutiva, formulario de correccion 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
clasificados o corregido; se procede a ubicar y refirar del archivo
temporal la documentacion y se separa la copia con destino a registro y|
la del usuario, se anexa el formulario de calificacién o formulario de
correccion a cada paquete se entrega a ventanilla el identificado para el
usuario; el paquete con destino a registro se ubica en el archive en el
area fisica definida para armado e inventario.

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

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

Una vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(la) contratista MARIA DEL PILAR GARCIA identificado (a) con cedula de ciudadania
No 39.656.710 de BOGOTA cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 397 de 2023  conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas ncrmas técnicas exigibles.

del CRP No. 12024 CDP No 11924

Se autoriza el pago por la suma de : $ 2.476.380,00

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS OCHENTA
PESOS CON 00 CTVOS M/CTE

Valor en lefras:

Dia Mes Ano

PERIODO DE PAGO oeL[ o1 JO1] 2024 | pacomo. | ENERO |
aLl 30 Jo1] 2024 | [14] | ENERO |
Para constancia se firma en BOGOTA alos 07 dias del mes de FEBRERO de 2024

___SUPERVISOR

irma‘\Supervisor
GABRIEL ART HURTADO ARIAS
Registrador pr‘ cipal (E) Orip bogota zona Sur

CONTRATISTA

W o lon O‘e.] ?\'lor Gaf‘céq

Firma Contratista
MARIA DEL PILAR GARCIA
Cedula de Ciudadania No
39.656.710 DE BOGOTA
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L:j ¥ Ry > SESUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL L—?‘j
| ESTADO S.A. 3
NIT. 860.000.576-6 DECRETO 1082 DE 2015 E_::'j
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO Y
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 3344101234707 1 -
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
s{DiA  MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 202 20 | o1 | 2023 00:00 | 02 | 12 | 2024 | 2359 |ANEXO DEPRORROGA
DATOS DE| TOMADOR [ GARANTIZADO
{:"ﬁigggiﬁE O RAZON GARCIA, MARIA DEL PILAR IDENTIFICACION CC: 39.656.710 ‘:;'f;
FFIDIRECCION: TV 35 NRO. 69 J - 19 SUR [ciupab:  BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3194330068 F5]
{;‘: %
g -
e DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
s Ay SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO - SNR IIDENTIFICACION NIT: 899.999.007-0
3.; PIRECCION: CL 26 NRO. 13 -49 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO 3282121
165 %7

b= =<ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

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

EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATQ PAGO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PEMAL PECUNTIARIA CONVENIDAS, SEGUN CONTRATC DE PRESTRCION DE SERVICIOS NO.3357-2023 SUSCRITO
{ ENTRE LAS PARTES, CUYO OBJETO ES:
PRESTAR COU PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO AUXILIAR ADMINISTRATIVC PAKRA APOYAR LA APLICACION DE LAS POLITICAS INTERUAS CE
LA SWR FREMYE AL SISTEMA DE G Gl DOCUMENTAL DE LAS OFICLNAS DE REGLISTRD DE INSTRUMENTOS PUBLLCOS A NIVEL NACIONAL, EN L DESARROLLO DE LOS
LINEAMIENTOS DL LINEA DE PRODUCCION ORIP DE BCGOTA ZONA SUK

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
ANMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOK
;| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/01/2023 02/12/2024 $5,740,708.50 $3,883,423.50

ACLARACIONES

.v..-aJPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN SOLICITUD ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO DE ERESTACION DE SERVICIOS NO,.297-2023, SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA
SUMA DE $12.381.900 QUEDANDO COMO VALOR TOTAL DEL CONTRATO LA SUMA DE $38.271.320 CUEDANDC TAL Y COMO SE DETALLA EN LA DISTRIBUCICH CE LOS RMPAROS.

Z|POR MEDIO DFEL PRESENTE ANEXO SEGUN SOLICITUD ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NC.2397-2023,5E PRORROGA EL CONTRATI NG.337 DE 2022
POR EL TERMINO DE UN (01) DIA CONTZDOS A PARTIR DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2023, EN TGDO CASO LA PRORROGA MO GENERA ADICION O EROGACICH PRESUPULSTAL.

SE PROR20GA EL CONTRATO NO.397 DE 2023 A PARTIR DEL 1 DE ENERO DE 2024 HASTA EL 30 DE MAYO DE 2024. QUEDANDO TAL Y (COMO SE DETALLA EN LA DISTRIBUCION DE
L0S AMPAROS.

e | VAIOR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDFPAGO
§ *****+48,000.00 § ***+*+*8,000.00 § *******3,040.00 § vimwaveene19,040.00 § *+*++*+*5,740,708.50 CONTADO
INTERMEDIARIO DIZTRIBUCION COABEDURO
NQUBSE CLAVE ¥ DE FART. NOVBSE COVFARIA 5 PART. WALCR ASECURACD

SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 100.00

T 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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

3 mmapr rmow woar

FIRIFE TOMADCR
OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 6012186977, 601-6019330

G R S = DLF1437568
.\!USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM
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Comprobante

Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Fecha y Hora Sistema:

Usuario Solicitante:

Unidad ¢ Subunidad
Ejecutora Solicitante:

MHdpalacio DORIS ADRIANA PALACIOS
12-04-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION
GENERAL

2024-01-03-9:26 a. m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 12024 de fecha 2024-01-02. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: | 11924 Fecha Registro: | 2024-01-02 Unidad / Subunidad Ejecutora: 12-04-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL
Vigencia Presupuestal | Actual Estado: [Generado | Tipo de Moneda: | COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: | 12.381.900,00 | Valor Total Operaciones: l 0,00§ Valor Actual: 1 12.381.900,00 | Saldo x Obligar: 12.381.900,00
TERCERO ORIGINAL
ienghsacion: Codula e 39656710 |Razén Social:  |MARIA DEL PILAR GARCIA Medio de Pago: Abono en cuenta
iudadania
CUENTA BANCARIA |
' Namero: 23713451100 | Banco: |BANCOLOMBIA S.A. lTipo: Ahorro Estado: | Activa ‘
ORDENADOR DEL GASTO ]
Identificacion: ] 16656408 Nombre: |WILLIAM PEREZ CASTANEDA |Cargo: | SECRETARIO GENERAL
CAJA MENOR ] VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
[ \ ' ‘ ‘ |conTrRATO |
| | = | DE
\
[— \ \ ;ee;?:tf: !Genera Viiticos: N [ celcniee | Namero: | 3972023 Tipo: PRESTACION |Fecha:  |2024-01-02
| j ‘ | | SERVICIOS |
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO ‘
DEPENDENCIA I POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO I SITUAC. l
1
12-04-00-000 SNR NIVEL ‘ ;
CENTRAL GESTION e g2 0e TMoRERYIGIERIDE Propios | 20 | csF FECHA OPERACION | VALORINICIAL | (VALOR VALORACTUAL  |SALDO X OBLIGAR |
GENERAL J ‘
12.381.900,00| 0,00
Total: 12.381.900,00 0,00 12.381.900,00 12.381.900,00
Objeto: DTR - ADICION No.1 Y PRORROGA No.1 CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS No.397*2023 - VIGENCIA FUTURA
e e ey TP  PLANDE PAGOS R P A e J\
‘ DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA I VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DEPAGO |
12-04-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL |72 GASTOS GENERALES PROPIOS CSF |2024-01-02 | 12.381.900,00 12.381.900,00| NINGUNO
FIRMA(S) RESPONSABLE(S)
Pagina 152 de 382
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Codigo: MP - GNCT -PO - 01-PR - 011
-FR-17
Version: 02

MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL

PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL,
EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
CONTRACTUALES
FORMATO: ADICION Y PRORROGA CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS

Fecha: 06 -12 - 2023

ADICION No. 001, PRORROGA 001 Y MODIFICATORIO 001 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE

APOYO A LA GESTION No. 397 DE 2023 SUSCRITO Ef

= LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y

REGISTRO COR NIT 899.999.007- 6 Y MARIA DEL PILAR GARCIA, CON CEDULA DE CIUDADANIA No, 33,656,710,

No.

397 | Ano: | 2023

Entidad contratante:

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO

Nit:

899.999.007-0

Ordenador del gasto

WILLIAM PEREZ CASTANEDA

Identificacién: 16.656.408
Contratista: MARIA DEL PILAR GARCIA
Identificacion: 39.656.710

Perfil:

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Honorarios:

$ 2.251.260 (Resolucion 15532 del 28/12/2022)
$ 2.476.380 (Resolucion 12412 del 09/11/2023)

Dependencia:

Direccion Técnica de Registro — DTR

CONSIDERACIONES DE ADICION, PRORROGA Y MODIFICATORIO

1) Objeto:

PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA TECNICA 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 INSTRUMENTOS PUBLICOS A NIVEL NACIONAL, EN EL DESARROLLO DE
LOS LINEAMIENTOS DE LINEA DE PRODUCCION ORIP DE BOGOTA ZONA SUR

2) Plazo inicial:

El término de ejecucion del presente contrato sera de:

El término de ejecucion del presente contrato sera de ONCE (11) MESES Y QUINCE (15) DIAS,
sin superar el 30 de diciembre del 2023; 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 legalizacién del mismo

3) Valor Inicial con
todas las adiciones:

El valor total del contrato es hasta por la suma de VEINTICINCO MILLONES OCHOCIENTOS
OCHENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS NOVENTA PESOS M/CTE ($25.889.490).

Al contrato de prestacién de servicios NO se le han realizado adiciones y/o prérrogas anteriores.

4) Fecha de Acta de
Inicio

25 de enero de 2023

5)Oficio que soporta
|2 solicitud

No. Radicado de oficio SNR20231E019016 del 22 de diciembre de 2023, suscrito por OLMAN
JOSE OLIVELLA MEJIA, en su calidad de DIRECTOR TECNICO DE REGISTRO

6) Otro S
Modificacion

De conformidad con el SNR2023IE019016 del 22 de diciembre de 2023, suscrito por OLMAN
JOSE OLIVELLA MEJIA, en su calidad de DIRECTOR TECNICO DE REGISTRO, se modifica la
clausula de forma de pago del contrato, la cual quedara de la siguiente manera:

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) M/CTE, correspondiente al 2024 o proporcional por fraccién de
tiempo ejecutado, previa aprobacién por parte del supervisor del contrato de los respectivos
informes de avance que den cuenta de la ejecucién del contrato, de conformidad a lo establecido

en la Resolucion 12412 del 09/11/2023.

Nota: Esta Modificacion rige a partir del primero (01) de enero de 2024.

7) Valor a adicionar y
prorroga

Se solicita adicionar el contrato en un valor de DOCE MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y
UN MIL NOVECIENTOS PESOS ($ 12.381.900) M/CTE, el cual no supera el 50% del valor del
contrato.

Prorrogar el contrato por el término de CINCO (05) MESES contados a partir del 31 de diciembre
de 2023 hasta el 30 de mayo de 2024.

8) Disponibilidad
Presupuestal

De conformidad con lo dispuesto en el oficio 2-2023067848 del 19 de diciembre de 2023,
expedido por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico (Cupo de Vigencias Futuras) y la
Resolucion 12412 del 09 de noviembre de 2023 expedida por el Secretario General de la

1

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 Na. 13 -49 Int. 201

PBX 57 + (1) 3282121

Bogota D.C.. - Colombia
http:/lwww supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co
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7 I SUPERINFERBENCIA

. B DE NOTARIADO
& RLCISTRO
LG8 o i 1 patito

Codigo: MP - GNCT -PO - 01- PR - 01
-FR-17
Version: 02

MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL

PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL,
EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
CONTRACTUALES
FORMATO: ADICION Y PRORROGA CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS

Fecha: 06 -12 - 2023

)\DIC!&‘)N No. 001, PRORROGA 001 Y MODIFICATORIO 001 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE
POYO A LA GESTION No. 397 DE 2023 SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y
F’F-Gi STRO CON NIT 899.999.007- 0 Y MARIA DEL PILAR GARCIA, CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 39,656, 710

Superintendencia de Notariado y Registro

9) Fundamentos
Legales

Que, de acuerdo con lo anteriormente expuesto, estan dadas las condiciones de hecho y derecho
que hacen procedente la adicion y prérroga acorde a lo dispuesto en la ley 80 de 1993, ley 1150
de 2007, Decreto 1082 de 2015 y demds hormas concordantes. Asi mismo, la adicién cumple con
lo estipulado en el paragrafo del articulo 40 de la Ley 80 de 1993, en el sentido de que la adicion
no sobrepasa el cincuenta (50%) por ciento del valor inicial del contrato, expresado éste en
salarios minimos legales mensuales vigentes.

CLAUSULAS DE LA ADICION Y PRORROGA

1) Prérroga 2023:

Se prorroga el Contrato No. 397 de 2023 por el término de UN (01) DIA contados a partir del 31
de diciembre de 2023, en todo caso la prérroga no genera adicion o erogacion presupuestal.

2) Adicién y Prérroga
2024:

El valor de la presente adicion del Contrato No. 397 de 2023 es por la suma de DOCE
MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y UN MIL NOVECIENTOS PESOS ($ 12.381.900)
M/CTE.

Se prorroga el Contrato No. 397 de 2023 a partir del 1° de enero de 2024 hasta el 30 de mayo
de 2024,

3) Perfeccionamiento
y Legalizacién

El presente documento se perfecciona con la aceptacion de las partes en la plataforma
transaccional SECOP |l y legalizado con la expedicion del registro presupuestal. Hasta tanto la
entidad no apruebe la modificacion, no se entendera legalizada la adicion.

4) Péliza y ARL

Péliza: El (la) Contratista tramitara y cargara en la plataforma transaccional SECOP I, punto 2:
CONDICIONES, los anexos modificatorios de la pdliza con la cual amparo los riesgos derivados
de la ejecucion del contrato conforme a la adicidn y prérroga que se concede. La vigencia de las
garantias debe ser por el término de ejecucién del contrato, y seis meses mas.

ARL: El (la) Contratista tramitara y actualizara la vigencia de la ARL, igualmente debera cargar
en la plataforma SECOP Il la correspondiente certificacion de afiliacion actualizada, conforme a la
adicién y prérroga que se concede.

5) Inhabilidades e
Incompatibilidades.

El (la) Contratista declara bajo la gravedad de juramento, con la aprobacion del siguiente
documento, que no se haya incurso en causales de inhabilidad e incompatibilidad conforme las
disposiciones contenidas en el articulo 127 de la Constitucion Politica de Colombia, articulos 8 y
9 de Ley 80 de 1993, los articulos 60 y 61 de la ley 610 de 2000, el articulo 18 de la Ley 1150 de
2007 y demas normas concordantes. En consecuencia, asumira totalmente a su cargo, cualquier
reclamacion y pago de perjuicios que por esta causa promueva un tercero contra la entidad o
cualquiera de sus funcionarios o contratistas.

CLAUSULA DE MODIFICACION

1) Modifiquese la
Forma de Pago.

Modifiquese la clausula forma de Pago, la cual quedara asi:

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) M/CTE, correspondiente al 2024 o proporcional por fraccién de
tiempo ejecutado, previa aprobacion por parte del supervisor del contrato de los respectivos
informes de avance que den cuenta de la ejecucion del contrato, de conformidad a lo establecido
en |a Resolucion 12412 del 09/11/2023.

Nota: Esta Modificacion rige a partir del primero (01) de enero de 2024,

Aprobé Transaccionalmente: William Pérez Castafeda — Secretario General

Aprobo:

Alejandro Cardona Aguirre - Director de Contratacion (E)

Revisé y aprobé: Dany Luz Orozco Franco — Asesora de Despacho

Reviso:
Proyecté:

Jennifer Botero Reyes — Direccion de Conlralacion -
Harrison Amézquita G. - Direccion de Contratacion <

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@su pernotariado.gov.co
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i POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT, 850.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

o ‘<] [CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUT NO.POLEZA ANEXO
‘,“ BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101234707 1
' | FECHA EXPEDICION ] ALAS VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO DiA  MES ANO HORAS DiA  MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 l 12 I 2023 20 I 01 | 2023 00:00 02 12 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
l
@ DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
Eocuu_ GARCIA, MARIA DEL PILAR IDENTIFICACION ~ CC: 39.656.710
(4
3 DIRECCION: TV 35 NRO. 69 J - 19 SUR ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 3194330965
e EGTE DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
BENEFICIARIO: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO - SNR IDENTIFICACION ~ NIT: 899.999.007-0

DIRECTION: CL 25 NRO. 13 -49 [CTUDAD:BOGOTA, D.C, DISTRITO CAPITAL Irur’;rm&zm: 2

“} ADICIONAL:

TEXTG ACLARATORIO

LA COMPARTA :SEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACION
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES 110 MCDIFIC2DOS CONTINUAN

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

33-44-101234707

FIRMA TOMADOR

&'."f’\:"! FIRMA AUTORIZADA: Gabriefa A. Zarante B, - Secretaria General
DLF143756B

FIEgEsEs @Eﬁ@ﬁ@@@ﬁ‘@@ﬁ.@@@@-@ﬁ




COLOMBIA

¢ \Viba POSITIVA

COMPANIA pE SEGUROS

CERTIFICADO DE AFILIACION

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, MARIA
DELPILAR GARCIA GARCIA identificado con CC No. 39656710, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacidén Laboral

Fecha de afiliacion: 20/02/2016
Fecha de inicio de cobertura: 25/01/2023
Estado Afiliacién: ACTIVO

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO -  Fecha de inicio de Contrato: 01/01/2024

NI. 899999007 Fecha fin de Contrato: 30/05/2024
Tipo Vinculacién: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1
Cargo : CONTRATISTA

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automdtica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga deberd realizar la correspondiente
1 novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

| Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcién
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cddigo (valido por un mes): 2024010111083.

Esta certificacién se expide en la ciudad de Bogotd D.C. a los 1 dias del mes de enero de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A.

Positiva ComPu_.ﬁia_de SegurosS.A. ] i CBO) " LA ASEGURADORA
Nit: 860.011.152-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 DE TODOS LOS

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelicliente@positiva.gov.co A S
Carrera 11A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

@ Positiva Compania de Seguros © @PositivaCol @®PositivaCol G PositivaSeguros WWW,pOSltIVQ.gOV.CO
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Busaueda

Mis pr

Ment l Ira
Escritorio — Meni — Administracién de contratos — Ver contrato

Informacién general Cancelar

2 Condiciones
VER CONTRATO

Bienes y servicios Documentos Tipo

[ |
“\

maria del pilar g... {

Buscar...

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Documentos del Proveedor Documentos Tipo

Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en virtud

No de la Ley 2022 del 2020
Documentos del contrato
Informacidn presupuestal Decreto 248 de 2021
Ejecucion del Contrato ¢Debe cumplir con invertir minimo
el 30% de los recursos del
Modificaciones del Contrato El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que
presupuesto destinados a comprar manejen recursos publicos, a adquirir alimentos
- . . comprados a pequefios productores agropecuarios y/o
Incumplimientos alimentos, cumpliendo con lo de la Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria
establecido en la Ley 2046 de 2020, locales y sus organizaciones, minimo el (30%) del
No presupuesto destinados a la compra de alimentos
regl tada por el D: to 248 de
20217
Sentencia T-302 de 2017
Contrato asociado a las 6rdenes
impartidas por la Corte Sentencia que declara el estado de Cosas
Inconstitucionales en relacién con los derechos de los
Constitucional en la Sentencia T- Si No nifios del pueblo Waytu.

302 de 2017

Condiciones ejecucion y entrega

Condiciones de entrega A definir

El contrato puede ser prorrogado Si

Configuracion financiera - Garantias

No

¢ Solicitud de

garantias? GRS
Garantias por

lotes, grupos o Si  No
etapas

Cumplimiento Si No

Cumplimiento del contrato

% del valor del contrato

Valor de la garantia

15,000000  Fecha de vigencia (desde)

Fecha de vigencia (hasta)

20/01/2023 7:00:00 PM ((L7C-05:00) Bogota, Lima, Quito)

30/06/2024 12:00:00 PM ((t/TC-05:00) Bogata, Lima, Quito)

Responsabilidad
civil extra Si

contractual

Fecha limite

para entrega de  25/01/2023 12:00:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito) Fecha de entrega de garantias: 28/12/2023 4:08:28 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)

garantias:

Garantias del proveedor:

Id de la garantia

CO1.WRT.13306945

CO1.WRT.10835700

CO1.WRT.10831635

Justificacion

Cumplimiento
Cumplimiento
del contrato

Cumplimiento
Cumplimiento
del contrato

Cumplimiento
Cumplimiento
del contrato

Tipo de garantia

Contrato de
seguro

Contrato de
seguro

Contrato de
seguro

Valor

5.740.708,00 COP

3.883.423,50 COP

3.883.423,00 COP

Emisor Fecha fin Estado Detalle Acc
SEGUROS 2/12/2024 Aceptada Detalle
DEL ((UTC-05:00)
ESTADO Bogota,

Lima, Quito)
Seguros 30/06/2024 Aceptada Detalle
del Estado ((UTC-05:00)
SA. Bogola,

Lima. Quito)
Seguros 30/06/2024 Rechazada Detalle Edite
del Estado (UTC-05:00)
SA. Bogots,

Lima, Quito)

4
Agregar




® VORTAL 2019 Térmiros de uso

Definir Plan de Pagos? Si

Condiciones de facturacion y pago

No *

Forma de pago Abono en cuenta

Plazo de pago de la factura 30 dias

Comentarios

Comentarios

Anexos del contrato

Descripcién

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Direccion de notificaciones

Direccién de notificaciones
Ubicacién

Pais

Departamento

Municipio

Direccion

Cédigo postal

Carrera 42D1 80*-136
CO-ATL-08001 - Barranquilla
COLOMBIA
Atlantico
Barranquilla
Carrera 42D1 80°-138
1
Grados (°) Minutos (') Segundos ("
Latitud:

Longitud:

Municipio de ejecucion del contrato

1D Direccién

1 ORIP BOGOTA ZONA SUR

Normativa Soporte Remoto  Ayuda  Espafiol (Colombi. ~*

Ubicacién

COLOMBIA > Distrito Capital de Bogota > Bogota

018000-52-0808 www.coiombiacompra.gov.co/soperte Lunes a Viernes 7:.00 am. a 7:C0 p.m.




aportes

Resumen General de Pago

enlinea
|DATOS GENERALES DEL APORTANTE T
[ Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner?g;FSENA e
1 CC 39656710 GARCIA MARIA DEL PILAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL TV 35 69J 19SUR 30GOTA-BOGOTA D.E. 7168378 No
| ARBOLIZADORA ALTA | |
[DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION — - |
Periodo Clave Tipo Fecha Pago :
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor :
2023-12 2023-12 365278884 9460717226 ! 2024/01/04 2023/12/28 | BANCOLOMBIA 0 5336,700]
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo {Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias. 1BC Aporte Codigo |Dias 1B8C Aporte Dias 1BC Aporte
s BALIH R ifadbay L il 60,0001 [0 g5i600] {1 ] ! "»IV i i X s s s R J! S1LTBOGO0 11| 160 e LR 3
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 S0 $0 $1,160,000 $6,100 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $0 $0 $1,160,000 $6,100 50 s0
1 |cc Imsmn |5ARCIA MARIA 12544 | 0 1,160,000 $185,600|  EPsoos| 30 $1,160,000 $145,000 0 50 so| 1423 30 $1,160,000 s6,100( o 50 50
Total Aﬁliados( 1) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 s0 s0 $1,160,000 $6,100 $0 s0

Pagina 1 de 2

2023/12/28 09:57 AM




L. aportes Resumen General de Pago

enlinea
[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE
‘ Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
[cC 39636710 GARCIA MARIA DEL, PILAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL TV 35 69 195UR BOGOTA-BNGOTADE. 7169278 Mo
ARBOLIZADORA ALTA ]
| DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-12 202312 365278884 9460717226 | 2024/01/04 2023/12/28 | BANCOLOMBIA 0 $336,700
RESUMEN DE PAGO
€0ODIGO NIT. 7" DV, AFILIADOS - VALOR LIQUIDADO! [INTERESES MORA | SALDOSE. 1L i " VALORA PAGAR
; il el : v INCAPACIDADES = S
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 S0 S0 $185,600
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $185,600 S0 S0 $185,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,100 S0 S0 $6,100
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $6,100 S0 $0 $6,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 S0 S0 $145,000

SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $145,000 S0 S0 $145,000
] 5336,700° 0

Pagina 2 de 2 2023/12/28 09:57 AM



D I A N Formulario de! Registro Unico Tributario ' '

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto |0 [ 2| Actualizacién

4, Numero de formulario 14814666117

lﬂ.S 707212489984(802 )00000140|l|.|4’16|611 7

5. Numero de Identificacion Tribularia (NIT) 6. DV [ 12. Direccién seccional )

39 6 5 6 7 1 °L9 Impuestos de Bogola /@K}_&Bumn S

IDENTIFICACION

24. Tipo da contribuyenle 25. Tipo de documento - 26. Namero de Identificacién N 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 39656710 19891211
Lugar de expedicion 28, Pais 29. Departamento ,:(o.—Giu?’aqiﬁuﬁa'pio I ‘

COLOMBIA ‘ 1 6 9 |BogotaD. /-\

. | ‘ ogota D.C. VTN B’ogo!}ﬁ jole? 001
34, Primer apsllido 32. Segundo apsllido 33. Primer nombre \/ aaﬁaro{numbrss

GARCIA =

MARIA DEL PILAR
XJ
35. Nombro comercial M&)
| 2 \NRES

35. Razén social

=S P
N PN
40. Ciudad/Municipio

36. Pais 39. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |BogotdD.C. ﬂ/} 1 1 |Bogot4, D.C. 001

41, Diraccién principz! < E
TV 35 69J19SUR /);\ P ®

42, Comreo electrénico pili.garcia2010@hotmail.com / /\\ N LN

43, Cadigo postal Jaa. tetotorad N\ NN 71683 7 8|45 Tetetono 2 31943309635
__\\ULASIFICACION
Activjdad em.or'\\.}nlca\w Ccupacién
Actividad principal 'Achv? {d, "\cu}{m?\) Otras actlvidades - Nimero
establecimientos

48, Codigo 47 Fecha inicio aclividad 48.C ucha‘x mm@m 50. Codigo 1 2 &1. Cédigo
o2 sjleoz iz °(K ANV I T T I A I B

(\\Ras._onsabmdades Calidades y Atributos
s? 1 12 15 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

Y O I

1 2 3 4 5 7
53. comgo|4 9‘ l I | | )l\ \

49 - No responsable de IVA \\J/

Q

Obllg..c‘os aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
l | | | l I l | | I 55. Forma 56, Tipo Servicla 1 2 3
54 Codigo I57' Modo | J
1 12 13 14 16 16 17 18 19 20
I I | | | Loere o
IMPORTANTE: Sin perulclo de las act { a que haya lugar, Ia Inscripcién en ol Reglstro Unlco Tributario -RUT-, tendré vi la | yon ia no se exiglré su renovaclén

. Para uso exclusivo de la DIAN .
59. Anoxos sl D NO E *60. No. de Folios: 0 61.Focha |2022-02-25/08:50:27 ‘

La informacién suminisirada a través del formulario oficial da i ipcidn, lizacldn, id Sin perjuicio de las vor i que la DIAN realica.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser oxacta y veraz; nn caso da Firma izada:
inexactitud en alguno de los dalos i dos se 4nlos p \{

sarcionatorios o de suspensién, segun el caso.
Paragrafo del articulo 1,6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombre GARCIA MARIA DEL PILAR =

985, Cargo CONTRISUYENTE

Focha generacién documento POF: 30-03-2022 03:22:35PM
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CERTIFICADO EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO

& SEDE: CENDIATRA SUR 2 0 DIRECCION:Autopista Sur # 36-40 Sur, Villa Mayor () CIUDAD DE LA SEDE: BOGOTA

3 TELEFONO: 2039694 % EMAIL: citas.sur@cendiatra.com (® FECHA EXAMEN: 2023-12-20
Nombres y apellidos: MARIA DEL PILAR GARCIA CC: 39656710 = 2 » . o
Fecha de nacimiento: 23/10/1971 Edad: 52 Sexo: FEMENINO
Empresa: PARTICULAR Fecha ingreso: 2023-12-20/ 01:55:33
Empresa usuaria: Fecha salida: 2023-12-20 / 01:55:33

Cargo: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

EXAMENES REALIZADOS

« EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO

CONCEPTO DE APTITUD: APTO Y SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

SE SUGIERE CONTROL PROGRAMAS VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA:

CONDICION VISUAL: CONTROL ANUAL OPTOMETRIA
RECOMENDACIONES:
VALORACION OPTOMETRICA: CONTROL ANUAL OPTOMETRIA - USO DE CORRECCION VISUAL

La presente certificacién se expide en base a la historia clinica ocupacional del trabajador, la cual tiene caracter confidencial y su manejo estd
regulado por la Resolucién 1995 de 1999, Resolucién 2346 de 2007, Resolucién 1918 de 2009. Acepto las anteriores valoraciones Médicas
realizadas, hago constar que la informacion suministrada sobre mi condicién de salud es verdadera, y me comprometo a cumplir las
recomendaciones y las restricciones a que haya lugar. Cualquier omisién o falsedad serd causa justa de finalizacién del contrato. Articulo 62 CST. La
firma de este documento no significa aceptacién de los conceptos médicos expresados y de su contenido. Sirve adicionalmente para constatar quien

presento la valoracién.

Crithian Ysar
§3U’:m.::“ g‘vo:?m (‘P'\\o‘ Gaver A
"mu, o lo‘?a m
CRISTHIAN YUSSAN ORTEGA MARIA DEL PILAR GARCIA
QUINTERO 3
! . CC: 39656710
RM: 1013624779 Firma del paciente

Firma y sello del médico

Sedes Bogotd Sedes Nacionales

Principal - Centro - Connecta 26 - Norte 106 - Norte Barranquilla - Bello - Bucaramanga - Buenaventura - Cajica - Cali
83 - Norte 86 - Occidente 1 - Occidente 2 - Sur 1 - Exito San Fernando - Cali La Flora - Cali Versalles - Cartagena -

Sur 2 - Zona Franca Fontibén Ibagué - Manizales - Medellin Aguacatala - Medellin Alpujarra -

Medellin La América - Monter{a - Pereira - Santa Marta -

Villavicencio
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RECOMENDACIONES MEDICAS OCUPACIONALES

() SEDE: CENDIATRA SUR 2 0 DIRECCION:Autopista Sur # 36-40 Sur, Villa Mayor () CIUDAD DE LA SEDE: BOGOTA
@ TELEFONO: 2039694 (2 EMAIL: citas.sur@cendiatra.com @ FECHA EXAMEN: 2023-12-20
Nombres y apellidos: MARIA DEL PILAR GARCIA CC: 39656710
Fecha de nacimiento: 23/10/1971 Edad: 52 Sexo: FEMENINO
Empresa: PARTICULAR Fecha ingreso: 2023-12-20 / 01:55:33
Empresa usuaria: Fecha salida: 2023-12-20/01:55:33

Cargo: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Las presentes recomendaciones se expiden con base a su historial clinico ocupacional.
Recomendaciones generales, laborales y extralaborales:

1. VALORACION OPTOMETRICA: CONTROL ANUAL OPTOMETRIA - USO DE CORRECCION VISUAL

MisioE nd&mq\fw.mwm (‘P \\o\ Cz:hc_\ (e

FUAA
AN LDV3624779

CRISTHIAN YUSSAN ORTEGA
QUINTERO

RM: 1013624779

Firma y sello del médico

MARIA DEL PILAR GARCIA
CC: 39656710
Firma del paciente

$mmmm@m
Firma responsable del SG-SST de la empresa.

Sedes Bogotad Sedes Nacionales
Principal - Centro - Connecta 26 - Norte 106 - Norte Barranquilla - Bello - Bucaramanga - Buenaventura - Cajica - Cali
- ! é 5 = - Cali
83 - Norte 86 - Occidente 1 - Occndgnte 2-Surl- Exito San Fernando - Cali La Flora - Cali Versalles - Cart,agena -
Sur 2 - Zona Franca Fontibén Ibagué - Manizales - Medellin Aguacatala - Medellin Alpujarra -

Medellin La América - Monterfa - Pereira - Santa Marta -
Villavicencio
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7 SUPERINTENDENCIA

) D NOTARIADO | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | 5395, P - GNFA-PO-08-PR-5

& REGISTRO
PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Versién: 02

La guarda de la fe piblica
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR | Fecha: 30 - 01 - 2024

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 relacién 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 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.

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 Construcciéon (AFC) SI__
NO_X__, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

6. Creédito de Vivienda SI__ NO _X__, adjuntar extracto bancario del crédito de vivienda de
la vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagada SI___ NO _X__, adjuntar certificacién de la EPS, incluyendo el valor
pagado por la vigencia que corresponda.

8. Dando aplicacién al art. 9 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 retencién 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 depuracién de renta y UVT aplicable, SI____ NO__X__

9. Ha suscrito contratos durante el afio 2024: por un valor igual o superior a 4000 UVT
($188.260.000) SI NO__ X_ .

En constancia de lo anterior, se firma a los & dias del mes de ( &\()TCTQ de 2024.

Atentamente,

MQr\O\ AQX Pilo{ Garci ¥

NOMBRE

cc 29.65610

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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