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

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLiMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACIpN DE PAGO

FECHA DE EXPEDICION
Dla Mes Arto 

I 29T12 I 20Z3 I
INFORMACION GENERAL1.

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

NATHALY ANDREA ZORRO MORANTES ♦CONTRATISTA

SOGAMOSO1.057.592.656 *DECEDULA DE CIUDADANIA No.

320-9912268 FIJO EXT.TELEFONO DE CONTACTO

nathzm25@gamil.comE-MAIL PERSONAL

Nathalv.zorro(S)supernotariado.gov.coE-MAIL INSTITUCIONAL

57018607043428 |» c.A. | X |» DDAVIVIENDA c.c.« No DE CUENTABANCO

CONTRATO ACTUAL $ 25.889.490,00 ||*VALOR TOTAL DEL CONTRATO
No AAO

$ 2.251.260,00 I*2023594 ¥ HONORARIOS MENSUALESDE

prestar con plena autonomia tecnlca y administrariva sus servicios como auxiliar administrative para apoyar la 
aplicacion de las politicas internes de SNR frente al sistema de Gestion Documental de las oficinas da registro del 
instmmentos publicos a nivel nacional en el desarrotlo de los lineamientos de linea de produccion de la ORIPl 
SOGAMOSO. I

*OBJETO DEL CONTRATO

*LUIS ALBERTO LEON MEJIANOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO

♦REGISTRADOR SECCIONALCARGO DEL SUPERVISOR

11923 70123 ¥CDP No. ¥ CRP No.
FECHA APROBAClON 

POLIZA4/01/2023 27/01/2023FECHA CDF FECHA CRI Dla Mes AAo

27 01 2023 ♦LUGAR DE EJECUCION

SOGAMOSO ¥CIUDAD Dla Mes Afio
FECHA / FINALIZAClON 

CONTRATO 30 12 2023 ♦BOYACADEPARTAMENTO ¥

MESES DIAS

Oil* LEI*
Dla Mes AfioFECHA DE SUSCRIPCION DEL 

ACTA DE INIGO
TOTAL DE EJECUClON DEL CONTRATO

27 01 2023 ¥

ADICION Y/O PRORROGAFECHA DE INIGO DE LA 
ADICION Y/O PRORROGA

Dla Mes Afio
i « CRP No.\¥ CDP No. ¥

VALORMESES DIASDla Mes AfioFECHA FINAL DE LA ADICION 
Y/O PRORROGA ]* ♦

COBRA CON FACTURA
No de facturaE 1.125:630,00 \¥ tonVALOR A COBRAR O□* *VALOR TOTAL tf DE DIAS t- - ■ —

$ 1.125.630,00 MES A COBRARDla Mes Afio

2023 ¥ PAGO No. NoDiAS

2023 \¥ I 13 \¥ I 15 | 50%
DICIEMBRE16 12DEL

PERIODO DE PAGO
DICIEMBRE1230AL

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
Superintendencla de Notarlado y Registro 
Celle 26 No. 13-49 lm. 201
PBX 57 ♦ (1)---------
Bogota D C., - Colombia 
hap:/Avww.superno(ariado.gov.co 
correspond8nda®$upemotaf1ado.gov.co
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MACROPROCESO: GESTtdN FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Versi6n: 01
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Fecha: 30-08-2022

FORMATO INFORME DE SUPERVISI6N DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACI6N 
DE SERVICIOS, SOLIDITUD Y AUTORIZAClbN DE PAGO

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Valor del Pago Razon Social Aporte

1. COMPANlA OE SALUD (EPS) 145000 NUEVA EPS SA « 12.5%

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS 
DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA

2. FONDO DE PENSI6N 185600 « 16%

ASEGURADORA DE RIESGOS 
3’ LABORALES (ARL) * 0.522%POSITIVA COMPANlA DE SEGUROS6100

$ 336.700 9460237053TOTAL A PAGAR PLANILLA DE PAGO No. ¥

2.1.1. RELACI6N DE PAGOS
VALOR PAGO 
ACUMULADO

SALOO POR 
PAGAR

$ 25.889.490,00VALOR TOTAL DEL CONTRATO

PAGO 01 
PAGO 02 
PAGO 03 
PAGO 04 
PAGO 05 
PAGO 06 
PAGO 07 
PAGO 08 
PAGO 09 
PAGO 10 
PAGO 11 
PAGO 12 
PAGO 13

$ 300.168,00 $ 300.168,00 $ 25.589.322,00VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO

*
$ 2.251.260,00 $ 2.551.428,00 $ 23.338.062,00*
$ $4.802.688,002.251.260,00 $ 21.086.802,00*
$ $ 7.053.948,00 $ 18.835.542,002.251.260,00 ¥

$ 2.251.260,00 $ 9.305.208,00 $ 16.584.282,00

$ $ 11.556.468,002.251.260,00 $ 14.333.022,00*
$ $ 13.807.728,00 $ 12.081.762,002.251.260,00 ♦

$ $ 16.058.988,00 $2.251.260,00 9.830.502,00♦
$ 2.251.260,00 $ 18.310.248,00 $ 7.579.242,00

$ $ 20.561.508,002.251.260,00 $ 5.327.982,00♦
$ 2.251.260,00 $ 22.812.768,00 $ 3.076.722,00*
$ $ 23.938.398,001.125.630,00 $ 1.951.092,00
$ $ 25.064.028,001.125.630,00 $ 825.462,00

Dia Mes Afto

16 12 2023 DICIEMBREDEL PAGO No.
PERIODO DE PAGO

30 12 2023 DICIEMBREAL

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES EVIDENCES

1. aportar y cargar en la plataforma transaccional del SECOP II. para conocimiento de la 
superirendencia y en los plazos en los que se le determine, los documentos requeridos para el 
inicio del contrato. 2. Constituir la garantia unica, de los tres dias siguientes a la suscnpcion del 
contrato a favor de la superintendencia de notariado y registro por los valores y con los amparos 
previslcs, mantenerla vigente durante el termino establecido por la SUPERINTENDENCIA y 
carga.is en la plataforma transaccional del SECOP II para su posterior aptrobacion por la 
SUPERINTENDENCIA. 3. Remitir el soporle dela afiliacion de la ARL a la direccion de 
contraction dentro de los tres dias siguientes a la firma del contrato

Se desempeflaron las siguientes actividades:
Digitalizatidn
- Disposicibn
- Recibir los documentos que entran por ventanilla. en orden 
de radicatibn y hacer la entrada de dichos tumos. 
• Retirar el material abrasivo de cada documento (como 
gantiios) y organizer los tumos de acuerdo como van 
apareciendo en la malla.

-De
semanales.

documentos.
de tumos
fisica de los

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 2
Superintendencia de Notariado y Registro 
Calle 26 No. 13-49 InL 201 
PBX 57-(1)3282121 
Bogota D.C., - Colombia 
hap://www.supernoiariado.gov.co 
corrasporuJencla@supemosafiado.gov.co
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& REGISTRO 
lo gvorOa <}• lo *• pCMeoSNR MACROPROCESO: GESTI6N FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Versidn: 01

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

FORMATO INFORME DE SUPERVISI6N DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTAClbN 
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZAClbN DE PAGO

EVIDENCIASOBLIGACIONES
Organizar los documentos en carpetas independientes para el
inicio
• Tomar cada una de las carpetas por tumo de radicad6n e 
identificar los tumos de nueva entrada para ser referenciados

tumo
• Como segunda digitalizacidn esta en buscar el tumo en el 
sistema SGD-IRIS, digitalizar el numero de tumo de correcidn 
0 nota devolutiva 0 de mayor valor y a su vez verificando que 
todas las paglnas esten digitalizadas y grabadas al 100%.
• Realizar la etapa de calidad a los tumos ingresados cada dia 
y verrficar que las imagenes correspondan a la misma 
cantidad de paglnas del documento fisico y que corresponda 
al tumo. asi mismo elimlnar las hojas en bianco y asegurar la 
calidad
• Verificar que al final del dia la malla quede vacia de tumos 
de documentos 0 correcciones radicados en el dia.
• Mantener organizado el archive en orden de tumo de los 
documentos.
• Archlvar las notas devolutivas segun tumo de llegada y en 
orden ascendente. digitalizar salidas de tumos. • archivar- 
realizar control de calidad de tumod que salen- foliar 
documentos que quedan en el archive - finalizar los tumos en

por la plataforma del SECOP II. 4. Suscriblr. conjuntamente con el supervisor el acta de Inicio 
correspondiente una vez cumplidos los requisitos de perfecdonamiento y legalizacion del 
contrato, S. Aportar el examen medico de salud ocupacional solicitado por la SNR con la 
presentacion de la primers cuenta de cobra, 6. Acreditar su afiliacion a una entidad promotora 
de salud (EPS). a una administradora de fondo de pensiones (AFP) y a una admlnistradora de 
riesgos laborales (ARl) y encontrarse al dia en los pages de los respectivos aportes, 7. 
Ejecutar con plena autonomia tecnica y administrativa el objeto contractual. 8. Ejecutar el objeto 
contractual en condlciones de eficlencia, oportunidad y calidad de conformidad a los 
parametros establecidos por la SNR. 9. Para efectos del page mensual de honorarios EL 
CONTRATISTA debera presenter impresion 0 fotocopia de la respectiva planilla con la que se 
realiza el pago discriminado EPS, AFP y ARL salvo las excepciones legalmente establecidas y 
el formato informs de supervision de cumplimiento del contrato prestacion de servicios 
aprobado por el supervisor del contrato, formato de retendon en la fuente y cargar las 
evidencias de la ejecucion del contrato de la plataforma SECOP II. 10. Sin perjuicio de la 
autonomia tecnica y administrativa, atender las instrucciones y liniamientos que durante el 
desarrollo del contrato se le impartan por parte de quien sea designado como supervisor del 
contrato. 11. Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando 
dilaciones y trabas. 12. Corregirde forma inmediata cualquier falla 0 error que se cometa en la 
ejecucion del objeto contractual. 13. Oisponer lo necesario para que el objeto del contrato se 
cumpla acabalidad. 14. NO acceder a peticiones 0 amenazas de quienes actuen por fuera de la 
ley. con el fin de obligario a hacer u omitir algun acto 0 hecho, informando inmediatamente a la 
superintendencia de notariado y registro y demas autoridades competentes cuando se presente 
tales circunstancias, 15. Cumplir con lo demas deberes a su cargo que se deriben de la 
naturaleza del contrato. 16. Subir a la plataforma transaccional de SECOP II los informes 
mensuales. dentro de los 5 dias siguientes a la aprobacion de los mismos. 17. Oueda prohibido 
prestar el servicio en estado de embriaguez y/o bajo el consume desustancias psicoactivas. 16. 
Reportar de manera inmediata cualquier novedad o anomalia.al supervisor del contrato. 19. 
Presentar al Supervisor del Contrato los siguientes informes en original y copia o via correo 
electronico y cargarios en la plataforma SECOP II: A)lnformes mensuales que den cuenta 
sobre el cumplimiento mensual de sus obligaciones, la meta semanal propuesta y estado de 
ejecucion del objeto. B) informe final a la teminacion del contrato que consolide todas las 
actividades y resultados obtenidos durante la ejecucion del contrato, seftalando aquellos 
aspectos que considere relevantes y formulando recomendaciones para garantizar el buen 
funcionamiento de la entidad. 20. Legalizar dentro del mismo mes de su reconodmiento. los 
viaticos pagados y reconocidos por la Entidad. Oe no hacerto, la cuenta de cobro del mes 
correspondiente no sera tramltada hasta tanto EL CONTRATISTA acredite la legalizacion 
pendiente. 21. entregar a la finalization del contrato, en perfecto estado, salvo el deterioro 
normal por el uso, los elementos y equipos entregados entregados para la prestation del 
servicio objeto de este contrato reportados en su inventario ondividual, asi como el carnet de 
identificacion y la tarjeta de acceso en caso de que estos la hayan side suministrados . Dicha 
entrega se realizara al supervisor del contrato. 22. Cumplir con la pditieas de seguridad de la 
information y los lineamientos dados por la SUPERINTENDENCIA relacionados con el Sistema 
de Gestion de Seguridad de la onformacion. 23 Encargarse personalmente del archive de la 
documentation que debe gestionar con objeto del contrato. de acuerdo con el manual de 
archive correspondencia vigente y/o normas de Archive General de la Nation. 24. Responder 
en forma oportuna por el diligenciamiento y gestion de la correspondencia generada y recibida 
como usuario, a traves del Sistema de Gestion Documental. 25. Servir de apoyo a la 
supervision a las designaciones realizadas al area a la oral pertenece. 26. Recibir por 
concepto de viaticos los honorarios y tarifas establecidas en el acto administrative y/o circular 
que se encuentre vigente en la entidad. 27. Presentar y entregar informes mensuales de 
ejecucion. 28. Suscriblr en conjunto con el supervisor el respective cronograma de actividades 
cuando la ejecucion conlleve la entrega de productos. 29. entregar junto con los Informes 
mensuales de manera digital las evidencias realizadas durante el mes. y al culminar el

digitalization.dede la etapa

SGD-IRIS.anterior elal en

digitalizadas.de Is imagenes

iris.

NOTA: Si se requlere ampliar mis las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o Imdgenes, favor 
colocarlas como anexos.

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO UBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
Superintendencia de Notariado y Regi 
Carle 26 No. 13-49 tm. 201 
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PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Versi6n: 01
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FORMATO INFORME DE SUPERVISOR DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACON 
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACON DE PAGO

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO
Uia vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente perlodo, se deja constancia que el

identificado (a) con cedula de ciudadanla 
cumplid sastifactoriamente con el objeto y obligaciones 

conforme las normas, especificaciones, procedimientos,

NATHALY ANDREA ZORRO MORANTES 
SOGAMOSO

contratista 
1.057.592.656 

del contrato de Prestacldn de Servicios No 594 
y demds normas tdcnicas exigibles.

(la)
No de

de 2023

70123 11923del CRP No. COP No

$ 1.125.630,00Se autoriza el pago por la suma de

UN MILLON CIENTO VEINTICINCO MIL SEISCIENTOS TREINTA PESOS CON 00 
CTVOS

Valor en letras:

Dla Mes AAo

DICIEMBRE16 12 2023DEL PAGO No.PERIODO DE PAGO P»1 DICIEMBRE30 12 2023AL
i

Para constancia se firma en SOGAMOSO alos 29 diasdelmesde DICIEMBRE de 2023

SUPERVISOR

LUIS ALBERTO LEON MEJIA
REGISTRADOR SECCIONAL

CONTRATISTA
_____ /

And ICC/ TbevO Morrjin4rs
NJ Firma Contratista

NATHALY ANDREA ZORRO MORANTES 
Cedula de Ciudadanla No 

1.057.592.656 DE SOGAMOSO

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
Superintendencia de Notarlado y Registro 
Calls 26 No. 13-49 Int. 201 
PBX 57 » (1)3282121 
Bogota O.C.. - Colombia 
http:/Avww,supern otarl ado.gov,co 
correspondenciaQsupemotariado.gov.co
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ffc ftm SUPERINTENDENCIA 
IT ■Ilf DE NOTARIADO 
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lojumdo delate pabllca

Codigo: MP ■ GNFA ■ PO ■ 08 ■ PR • 05 
-FR-02MACROPROC ESO: GESTION FtNANCIERA

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 01

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

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 
rentes no laborales. “Los honorarios percibidos por las personas naturales que presten 
servicios y que contraten o vinculen por al menos noventa (90) dias continues o 
discontinues, dos (2) o mas trabajadores o contratistas asociados a ta actividad, seran 
ingresos de la cedula de rentas no laborales. En este caso, ningun ingreso por honorario 
podra ser incluido en la cedula de rentas de trabajo”, me permito certificar bajo la 
gravedad dejuramento, que:

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

2. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el ano 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 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 
ahos, se debe adjuntar registro civil.

5. Realize aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias Sl_x_ NO___,

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

7. Credit© de Vivienda SI___ NO__x_, adjuntar extract© bancario del cr^dito de
vivienda.

En constancia de lo anterior, se firma a los 29 dias del mes de diciembre de 2023.

Atentamente

Aq\WA\ fvdccy ^cmo
NATHALY ANDREA ZORRO MORANTES
CC.No. 1.057.592.656 de Sogamoso

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

PBX 57+ {1)3282121 
Bogota D.C., - Colombia 

httD://www.suDernotariado.Qov,co 
correspondenda@supernotariado.gov.co

mailto:correspondenda@supernotariado.gov.co
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CD en linea '9

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Tel^fono Exonerado SENA eSucurul Prlnefp*l Dlrecckao Ciudad-O«panamcn(oIdenMflcadAn dv Razen Social Clato Aportante

icor
CC 1OT7592656 PRINCIPAL CALLE Sen 4aiS SOGAWOSO-BOYACA 7719215 NoZOftRO MORANTES NATHALY ANDREA INDEPENOIENTE

DATOS GENERALES OE LA UQUIOAdON
Fecha PagoPertodo Clave Tipo

ValorPonjidn Planllla Limit# Pago Banco Olas MoraSatud Pago Planllla
$314,7002023-11 2023/12/12 BANCO OE BOGOTA 02023-11 1000001862 945952352$ I 2023/12/14

UQUIDACION DETALLADA DE APORTCS

PARAFISCALESCCF RIESGOSSALUDEMPLEADO PENSION

No. | Identificactcm I Nombrn Codlgo [Dias Dias IBCDias AporteOiat Dias IBC Codigo IBC AporteIBC Codlgo IBC Codlgo AporteAporte Aporte

an 93gee®/)359C0d<Si2) 2*MK©lM) 9«fc<!l35 05OSGlffi®
so$0$1,160,000 $6,100so so$1,160,000 $16$,600 $1,160,000 $ 14S,000Centro de Trabajo: PRINCIPAL (l AflUados)

$0 SO$1,160,000 $6,100$0 $0$1,160,000 $ies,600 $1,160,000 $145,000Oudad: SOGAMOSO Oepto: BOYACA (1 Afillados)

1 CC 1057592656 IzORRO NATHALY juolOl llO $0 SOS6.100SI.160.000 0$1,160,000 $145,000 0 $0 50 14-U 3051.160,000 5185,600 EPS037 30

$0SO$1,160,000 S6.100$0 so$1,160,000 S1BS.600 $1,160,000 SMS.000Total Afiliados( 1)



^0 enlfnea '9'

0AT0S GENERALES DEL APORTANTE
dv Razon Social Claie Aportante SucurMl Principal Direcclon Ciudad-Departamento Telifono Exonerado SENA e 

ICBF
Idonrificacldn

ZORSO MORANTES NATHALY ANDREA INOEPENBENTE PRINCIPAL CaLLE Se n4alg SOCAMOSO-BOYACA 7719ZISCC 1057592656 NO

OATOS GENERALES DE LA LIQUIDAQON
f.lavA Tipn Focha PagoPoriorio

Pago PUnllla Ptonilla limit* Pago BancoPensldn Salud Dlaj Mora Valor
1000001167 01S052JS2S 2027/17/14 2023/12/12 BANCO DC BOGOTA7073 11 $336,7002023 II O

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT OV AFILIAOOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIOADES

RIESGO VALOR A PAGAR

$185,600

$l85,6uu

$6,100

$6,100

$145,000

$145,000

$0 $0 $185,600

$185,600

$6,100

$6,100

$145,000

$145,000

AFP (ADMINISTRAOORAS: 1) 1

2S0J0I 800,224,808 8 I soPORVENIR $0

$0 $0ARL (ADMINISTRAOORAS: I)
POSUIVA COMPANIA OE SEGUROS

1

$014-23 660,011,153 6 $01

$0 $0EPS (ADMINISTRAOORAS: 1) 1

$0EPS037 900,156,264 2 $0NUEVA E.P.S. 1

$336,700 $336,700TOTAL 1 E



Comprobante
Pago da servicio

ID PDV: 3!3h2l 
ID Incocredito: 

Fecha. 2023-12-11 

Hora. 20;Q6;51

294055

PLAN|L>-AAS APORTES EN LINEA
Lodlgo de conveniD: 1506 

Referencia de |jagt): 9459523525 

Nurn spro/recibo: 112176
Try 8M- 20231211200650960995 

Termliiiil Aval ?im
Valor: $336,700,0
Estado: ExItoBa
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CD en Ifnea
OATOS GENERALES DEL APORTANTE

CUs« AporUnte Sucurut Principal Oirecdon Cludad-Dep&rumento T«lifono Exon»rado SENA eRazon SocialIdentiflcadAn dv
ICBF

ZORRO WO SANIES NATHAtY ANOREA INDEPENOIENTE PR1NQPAL CALLE Se n <jl8 SOGAMOSO-BOYACA 771921S NoCC IOS7S926S6

DATOS GENERALES DE LA (JQUIDAQON
Tlpo Focha PagoClavePerlodo

Planllla PUnllla Limlte Pago Banco Dias Mora ValorPagoPen$16n Salud

2024/01/1S 2024/01/02 BANCO OAVMENDA $»6,7CO26W20642 94*0237053 02023-122023-12

UQUIOAaON OETALLADA DE APORTES
PENSION SALUD CCF MESGOS PARAFISCALESEMPLEADO

No. [ Identlflcadon | Nombres Cod 130 pias Dias Dias DiasI3C Codigo IBC Codigo IBC Codigo IBC DiasAporte Apone Aporte Aporte IBC Aporte

9nt£a»i[D @0 OBsaaK 90^(5® Si);jo ^OS! @D[pRINCIPAni^riirailqs]

$1,160,000 SU5.400 $1,160,000 $145,000 $0 50 $1,160,000 $6,100 $0 50Centro do Trebajo: PRINCIPAL ( X AilOados)

$165,600 $1,160,000 $145,000 $0 50 $1,160,000$1,160,000 $6,100 $0 $0Oudad: SOGAMOSO Depto: 60YACA (1 Afllactos)

$1,160,000$1,160,000 $11$,600 EPS03; 30 $145,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,160,000 $6,100 $0I CC 1057592656 20RR0 NATHALY 230101 30 0 SO

$185,600 $1,160,000 $145,000 $0 $1,160,000$1,160,000 $0 $6,100 $0 $0Total Afiliados( 1)
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V© en Ifnea • —o -

OATOS CENERALES DEL APORTANTE
IdentiflCAClAn dv Razon Social Ctase Aportante Sucurial Principal Oireccion Ciudad-Dcpartamento Tel6fono Cxonerado SENA e

ICSF
CC I0S7S926S6 20RR0 MORANTES KATHALY ANDREA INDEPCNOIENTE PRINCIPAL CALLE Se n 4alS SOGAMOSO-BOYACA 7719215 No

DATOS CENERALES DE LA UQUIOAQON

Periodo Clave Tlpo Foe ha Pago

Pensidn Salud Pago Planilla PtanilU Llmito Pago Banco Dias Mara Valor
202J-12 2023-12 366S20642 94W237053 2024/01/15 2024/01/02 BANCO OAVTVIENDA 0 $336,700

RESUMEN OE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LiaUIOADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: t) $185,600

$185,600

$6,100

$6,100

$145,000

$145,000

$0 $0 $185,600

$185,600

$6,100

$6,100

$145,000

$145,000

PORVENIR 250301 600,224,808 8 $0 $0

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSmVA COMPAftlA 0E SEGUROS

$0 $0

14-23 860.011.153 6 $0 $0

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) $0 $0

NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 $0 $0

TOTAL $336,700 $336,7001 0



ess Pagos aportes en li'nea
M6dulo de pago$ electrdnicos

Pago electronico

E! pago electronico de su autoliquidacibn se ha realizado exitosamente

Resumen del pago electrdnico
Direccidn IP;
Estado de la transacclbn: 
Clave planilla:
Valor:
Perlodo de pago:
No Transaccibn (CUS): 
Fecha:
Banco:
Aportes en linea:

177.255.81.250
APROBADA
9460237053
336,700
2023-12
366820642
2024/01/02
BANCO DAVMENDA
9999001472382

t

Aceptar

Imprimir

iQuibnes somos? 
Servicios que ofrecemos

^C6mo liquido mis aportes? 
^.Por qud elegirnos?

Preguntas frecuentes Documentos y normas 
Linea EcticaContactenos

Copyright ©2023 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.





~DI/\N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concapto 10 | 2 | Actualizaci6n

149686037414. Numero de formulario

7707212489984(8020 000001496860374 1<415

1.4.iBuz6n eloctr6nico5. NOmoto do Idcntificadln Tributaria (NIT)

1057592656(9
6. ov 12. Oirecddn seccional 

bnpuosiM y Aduanss <>e SoparnoM 9
//VsIDENTIFICACI6N

—24. Tipo de conlribuyenic- 
Persona natural o suceslOn iKquida

25. Tipo do documento 
2 C6dula de Ciudadanla

26. Numero do Identilicacidn 27. Fecha expedidbn

1 3 1057592656 2 0 1 1,0 7,0 6
,4^1.’ Giud^d/btumclpio 
Sogamoso

Lugar de expedition 
COLOMBIA

28. Pats 29. Dopartamcnto

7 5 9169 Boyacd

33. Primer nombre V S^/ / //^ 3^^0tiOs nombres
/^VV (^^DREA

31. Primer apcllldo

ZORRO
32. Sogundo apcllldo

MORANTES NATHALY
35. Razdn social

36. Nombre comerdal

UBlCACIpN/z^S^
A.

38. Pals 
COLOMBIA

40. Cludad/Municipio 
1 5 Sogamoso

39. Departamento
169 Boyacd 7 5 9

41, Dlroccidn principal

CR5E 4 A 18 />
7T^nath2m25@gmail.com /Vs ^42. Correo electrdnlco

44. TeldfgncKl S^/ //S^Sg 2 0 9 9 1 2 2 6 8 45. Toldfono 2
Vsc1-£sif,caci6n

43. C6digo postal

Actlvldad eoon«5micasv Ocupacidn

'.^ciivfddd^ccurj'jaria^ S^Actlvldad principal
47. Fecha Inldo act.vidod

Otras actividades 52. Numero 
establedmientes51.C6digo46. Cddigo

18 2 9 91 [2 0 1 7,0 7,1 4| |
48. Cddij 2150. Cddigo

------^ ^^^Rasponsabllldades, Calldades y Atributos

1

S3. Cddlgo 14 9 |
49 - No responsable de IVA

Usuarlos aduaneros Exportadores

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

55. Forma 56. Tipo Servido 1 2 S
54, COdlgo 57. Modo

11 12 13 15 16 17 1814 19 20
58. CPC

IMPORTANTE: Sin porjulclo do las actuallzadones a quo haya lugar, la Inscripcl6n on el Registro Onlco Tributario -RUT-, tendri vlgencla Indoflnida y en consocuoncla no so exlglrt su ronovacldn
Para uso exclusive de la DIAN

□ NO 0 2023- 12-20/15:47:1459. Anexos 0si 60. No. do Folios: 61. Fecha

La informaddn suministrada a travds del (ormulario otidal de Inscription, actualization, suspension 
y cancolatiOn del Registro Onlco Tributario (RUT), debord sor exacts y veraz; en caso de conslalar 
inexactitud en alguno da los datos suralnislrados se adelantardn los procedimlentos administrativos 
santionatorios o de suspension, sogdn el caso, ParOgrafo del artlculo 1.6.1.2.6 del Oecroto 1625 
del 2016, Da igual manera al formalizar el irdmite el usuario fue Inlormado y acepta la polttica de 
tratamlento do datos ley 1581 do 2012.
Flrma del sollcltanto:

Sin perjulclo de las verificaciones que la DIAN realice. 
Flrma aulorizada:

ZORRO MORANTES NATHALY ANDREA 
CONTRIBUYENTE

984. Nombre

985. Cargo

Fecha gcnoradOn documento PDF: 20-12-2023 03:48:44PM

mailto:nath2m25@gmail.com
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teoipeioi N<n(n M tntdn CigMopcri ,
(urnywiRazoRROwawiispii NAJHALYANCREAZORROMORANTESpa Coc^uv Oeg^st Ocsa

CR?JOiaOTR-ORPSOGAUaSO-OTTRWOC{PR£SW3OHDES0WIOS59< JQQ-AUXRJAR 
ADUHSTRAIM)^!

ACnDENCIO KATHW ZORRO^I

CRP niZ3 SIR-0!V StXMOSO-amuo CE PREStiiaON OE SERYOOS »1202} • AlCOUAR 
ACUlWSnWTYO^S

ACIA OE HQO NAIHALY affiRO^

G14M&J Desc2y3 OE9e

Ccctnto Dearer De^

IWWlYZORROSUPEPMSOKjja NmrZCRROSUPeMSKKpd Coatnder Osat^r O&e

Q EXAUEffESKARMY^t 
□ KFOratACIM CADES OEBEWjj

Q CUENTADECOESROKSEhEROOEZOO-NAnUYAMXSAZORROUORAlYTES.aiOI^S 
Q INFCltaEACMIAttSOEraREROip 
Q CJJENIAOECDeRDFSREROJffiJCORREOCWHAJHJiYAICREAZORRO.COOl^

0 HFORKACIMDASCSKUARZO4 
0 CUEKTAOE COSftO AES UARZM&3 NAIKALY A1DREAZ0RRO.IX01.p9 
0 DffOEKACTIVKMESOEASf&ip

EXAi&ISNAJKAiYfll FYneedcr Oesa^r Oe*

Dmc acimmies de ENER04 FtwwJtr Eterapr 06*

OENUK C06RO t£S eSK OE 2023-NXIHUY AWREAZORRO UORANIES.OODIjd famtdv Oea^s; 06*

KEORtE ACIM3ADES DE FEBREROip ftwes&r Oesag? Oe*

CUBfIAOEC£8ROFH!R£fKWQ23CCRRE(3E3AKArH»lYAi(OEEAZORRO.OOOl.pa FtSKCttr Dctarp 06*

NFORC ACTIYBAOESOE UARZ04> DSOQer 06*

(XEKWQECOSto ICS UARZM© NAIHAtfAM)raAZORRO_0001.pl fYomdcr Dealer Ott

KKatACTMOAaSOEABRJL* ftneett Oearjcr 06*

O acNTAOCCceROKAnwLrHonAirrEsmM 
q offosi* Acmnawies u»ro NAiMAira 
□ a£NTAO£coeRoiuiMi.rzomo«E$iiuYnsa 
Q nFO(MEACnviMDE9IC90E«NONArHU.UB 
0 OJEKTAOCCCeROHESJUKIONATMAlYZOMOsa 
0 WFO«EACT1VnADC9KE90EAtJO2»

Q CUCMIAKCOeS<ONAr>ULY20RStOIC9JllJOM 
Q UffORtCACnVSMXSKESOCAOOSTONAnMYA 
0 ClCMTAMCaeROUE3AOOSTONAT)WLr20mOp«

0 OffOO* ACTTVXUijeS ktES S£FT®»KR£ kAIH»J.Y zoom TV

0 CUEKIAOECOCROtC9SEPnEMBAEKtf>l*t.YIOHn«a 
0 KFwacMfflMDAOC9oeocn0EKAi>M.Yze(KOze 
0 CTAOecaeROUESOCnaREKAIHALYZORROM

OCVTA OE COeRO NATHALY HOfMfTES (UM (YDHWWr

WFOfOC ACTMDAOES MAYO NAIXALY^D Omorpr DtCSt

OJEMTA DE C06R0 KATKAIY ZORRO UE9 MAYO car Prexiaa Oaarga' Ckom

KEOfBC ACIIWAOE9 UES OE JUMO NAJHALY» Pimmliji Otscargar OaOM

CVEKU DE COGRO KE9 AMO UOKAIY ZORRO fYuaaaiJui Omcvqk (hum

HKMiC ACnvCLAOCS ICS OE AUOaS Otsurgc CatxM

OCKIA OE COGRO KAIMALY ZORRO UES JUUO P0 fYimiUtf Oueargpr Oattfa

0IFORIC ACOVDADES ICS OE AOOSTO KAIRALYAP Omcw DaGA

OCKTA DE COGRO UES AOOSTO NAnMir ZORRO PC Pmaaaa Oaacarg* OaUfe

WFCMC ACTIVDAOES ICS septcmbre NAIUALY ZORRO jb Oaatargv OcMa

CUEKTAOE COBROkCS SERTOCRENAIRAATZORRO pa nuvaadui Oauaigar OaaM

WFORUE OCTMOADCS DE OCTUSRE NATHALY ZDRROAp Oascarpr DaOPH

CTA DE COGROICS OCTUBRE NAIHA1Y ZQRROptf fYnwaim Oaaatgar OaaM

=1f'ffl KFORMEACnvmOESOENOVIEMREzB MFORME ACmOADES OE MWClCfCze Oaacags

0 CUENTAO£COeRONAn(«lYZDRRONOM£l<ERE2Sn.lJ>OF 
, 0 INFOnCACnVEMGESOEOB.IAl1iOEIKEiaRE.aR 
0 C1CKTAOC C06R0 NAnuiY ZORRO OMEMSSE 1.1 (UKF 
0 OlFOnCACTMOAOESOEOailALMCEOKEMSREn

CUEKTAOE COGRO NATHALY ZORRO NOVOiSRE nn.U’OF Prewaag Dascvga okiM

INFOnC ACTtvnAOCS 0E OB 1AL U Oi aOEIORE za ftpaaaepr Oaacargar Oaala

CUEKTAOE COGRO NATHALY ZCRRO W3EK8RE 1.1 (1)POF Oaacargar Oaon

D<FOnC ACTMDA0E9 DE OEL 11AL H OE OCCKBRE GP Oaacarvr DaCA

| Sorra f Cargar rxiaia I

{ ClCOR ]~ | ■ ] eiaaaina»»E<»aa8E»aai | •)
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