Cédigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
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& REGISTRO

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

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

v FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia Mes _ Afio
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA r JOHONNIE WILLIANS TRUJILLO ORTIZ JC

CEDULA DE CIUDADANIA No. l 11.229.539 J DE r GIRARDOT _]4-

TELEFONO DE CONTACTO r 311-4776192 ] FIJO S EXT. E: @

E-MAIL PERSONAL r jhonnytort@gmail.com JC
E-MAIL INSTITUCIONAL Ii johonnie.trujillo@supernotariado.gov.co J.

sanco [ CAJASOCIAL  Je NoDECUENTA [ 24122727047 Je CA [xJe coc[ e

e CONTRATO ACTUAL o VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 26.001.990,00 l*
| 576 J DE |r 2024 J‘a HONORARIOS MENSUALES | $ 2.476.380,00 |4-

y con plena autonomia técnica Y administrativa, dentro del plazo
largo del presente contrato. Como contraprestacion recibira por|

EI CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios
acordado, los servicios y/o actividades enunciadas a lo

OBJETO DEL CONTRATO |parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de honorarios
Dependencia: ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA GRUPO DE GESTION DOCUMENTAL

Perfil: Auxiliar Administrativo
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO B GABRIEL GONZALEZ GUTIERREZ e
CARGO DEL SUPERVISOR [ REGISTRADOR SECCIONAL GIRARDOT G
CDP No. 43924 @ CRPNo. 125424 | ¢
FECHA COH| 15/01/2024 || FECHACRA  6/02/2024 | A R DieMMec AR
LUGAR DE EJECUCION | 05 1 02 l 202i|h
CIUDAD GIRARDOT e Dia. .
FECHA | FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA ¢ COITRITS [20] 12 ] 2024 |e
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia __ Mes Ao - MESES  DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO me [ 02 | 2024J« a &
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afio ADICION Y/O PRORROGA
Y/O PRORROGA r l I |q- CDP No. & CRP No. &
MESES  DIAS VALOR

FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia Mes Ao

PRORROGA r l | J« I:I«[ I" ’ J@

e — COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 @ ﬁ—_b‘; Syt No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS e (| s
B 2.476.380,00 | __] Dl Mas i AN MES A COBRAR

DEL[ 01 | 04] 2024 |s PAGONo. NoDiAS |  ABRIL N
aL[30 [ 04| 2024 o[ 03 Je[30]wo%[  ABRIL |

PERIODO DE PAGO

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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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. COMPARNIA DE SALUD (EPS) 162500 EPS FAMISANAR LTDA & 125%
- SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS
16%
ZREONDDOE PENSION 208000 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA | :
ASEGURADORA DE RIESGOS 5 @
0.522%
3. LABORALES (ARL) 6800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS %
TOTAL A PAGAR $ 377.300 PLANILLA DE PAGO No. [ 9464782730 | &
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 26.001.990,00 AT SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO [ $ 2.063.650,00 [«[[$  2.063.650,00| [ $ 23.938.340,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 ||« [$  4.540.030,00 $ 21.461.960,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 ||« [$  7.016.410,00 $ 18.985.580,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO a9 B $ =
PAGO 05 VALOR DEL PAGO al$ : $ z
PAGO 06 VALOR DEL PAGO al|l$ < $ _
PAGO 07 VALOR DEL PAGO all$ = $ =
PAGO 08 VALOR DEL PAGO all$ - $ !
PAGO 09 VALOR DEL PAGO ([ B = $ =
PAGO 10 VALOR DEL PAGO [ al$ B $ 5
PAGO 11 VALOR DEL PAGO all$ 5 $ o
PAGO 12 VALOR DEL PAGO all $ = $ 5
PAGO 13 VALOR DEL PAGO alls 5 $ =

Dia Mes Ao
pEL[ 01 [04] 2024 | pacomo. | ABRIL ]

aL[ 30 Joa] 2024 | [03] [  ABRL |

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

PERIODO DE PAGO

OBLIGACIONES EVIDENCIAS
1. Presentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual, 1. Empezamos el mes de abril con las actividades previstas en
teniendo en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccion Administrativa y el area de Gestion Documental en la Oficina de registros e
Financiera, instrumentos publicos de Girardot, bajo la supervision del sefior
2. Concertar previo inicio de cada periodo mensual con la Coordinacién del Grupo de Gestion Registrador Gabriel Gonzalez Gutiérrez.

Documental, el cronograma de actividades a desarrollar.
3. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas
relacionados con el objeto del contrato.
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ades para la clasificacion organlzac:én y levanlamlemo de mvenlanos

ales de archivos de acuerdo con el ciclo vital del documento aplicando las Tablas de
ncion Documental de la Entidad.

\delantar los procesos de seleccion, ordenacion, identificacion de fondos acumulados

mentales, preparacion de inventarios para eliminaciones documentales en archivos

2 gestion y central, de acuerdo con procedimientos archivisticos establecidos.

: |6: Cumplir con los planes de trabajo y entrega de los productos en los tiempos establecidos.

7. Participar de ser requerido en las reuniones y mesas de trabajo del Grupo de Gestion
Documental, y colaborar con las tareas asignadas.

8. Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situacién que genere
la interrupcion de la prestacion de los servicios contratados.

9. Cuidar, proteger y guardar |a reserva de los documentos que sean manipulados,
seleccionados, bajo los principios de la ética profesional.

10. Prestar en forma personal los servicios profesionales por lo que no podra subcontratar la
labor encomendada.

11. Las demas funciones que el supervisor del contrato considere pertinentes, conforme a la
naturaleza del mismo.

|NOTA: En todo caso, el contratista debe presentar el informe de ejecucion contractual y CUENTA

DE COBRO DE MANERA MENSUAL, al supervisor, teniendo en cuenta los lineamientos
establecidos por la Direccion Administrativa y Financiera.

capacitacién para aclarar unas dudas
actividad #3, y fue programada para el dia 6 de mayo.
de la sala virtual Teams.

3. Se organiz6 el archivo administrativo de los af
dejando en orden las comunicaciones oficial
Irecibidas hasta el afo 2023.

4. Siguiendo con el plan de 1raba;o que !Iegé er’l'
semana de marzo, se estan organizando los boletmes‘
comenzando desde el afio 2014 y ya he almacenado )
de documentacién con su respectivo FUID, tal y como lo In'
el plan de trabajo actual. Dejaré evidencias fotograficas di
labores realizadas.

5. Se ha hecho un seguimiento exhaustivo al plan de trabajo,|
dejando efectivas las cajas con sus respectivas diez carpetas|
t

6. Seguiré dando resultados positivos con la entrega de mis
labores en los tiempos establecidos garanﬁzando buenos
resultados. £

tareas asignadas.

8. No he tenido dificultad alguna en el desarrollo de mis labores.

Actualmente, ya cuento con un computador asignado
(nuevamente) para mejorar el avance en mis funciones.
9. Siempre manejaré con responsabilidad la reserva,

confidencialidad y conservacion de los documentos y la

ética personal y profesional.

10. Estaré presto a colaborar y ejercer las ordenes del
supervisor bajo mis responsabilidades conlratadas

L
E
i

nes, favor cols

organizadas. _ n

7. Estare disponible para participar en |as reuniones y mesas de|
trabajo del grupo de Gestion Documental y colaborar con las|

informacion de los mismos, actuando bajo mis principios, mi W_;
|
|

f'

| |8
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?vez verificado el desarrollo de las actlwdades amgnadas para el presente perlodo se deja con
contratista JOHONNIE WILLIANS TRUJILLO ORTIZ identificado  (a) con cedula de
11.229.539 de GIRARDOT cumpli6  sastifactoriamente con el objeto y ot
‘ del contrato de Prestacion de Servicios No 576 de 2024 conforme las normas, especificaciones, '
i ‘y demas normas técnicas exigibles.

| del CRP No. 125424 CDP No 43924

Se autoriza el pago por la suma de : $ 2.476.380,00 . _"';.7
e letras: DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRECIENTOS OCHENTA
° |PESOS. ol
Dia Mes Ano w‘ ; f
pEL[ 01 [ 04 ] 2024 ABRIL .
PERIODO DE PAGO r | | I LAGOINC, I ) ",']
AL 30 Joa] 2024 | [03] [  ABRIL el
Para constancia se firma en GIRARDOT alos 02 dias del mes de MAYO de 2024 :

GABRIEL GONZALEZ GUTIERREZ
REGISTRADOR SECCIONAL GIRARDOT"

CONTRATISTA

Firma Supervisor /

Firma Contratista
JOHONNIE WILLIANS TRUJILLO ORTIZ
Cedula do Cludadan '
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nte establecida en el presente articulo sera apllcabl
ncepto de rentas de trabajo que no provengan de una relac‘

ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fuel;on" lg,
o superiores a 1400. UVT. Sl NO X_.

SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO_X_

Dependiente Economico: SI__ NO_X_ (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario,
adjuntando Certificado expedido por Contador Publico, con soportes (Decreto 099 de 2013
Art. 2 Numeral 3), cuando es el caso de hijos menores de 18 anos, se debe adjuntar 'l.‘
registro civil.

Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI___ NO_X_,

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

— —"

Credito de Vivienda SI__ NO _X_, adjuntar extracto bancario del crédito de vivienda de la
vigencia correspondiente.

Medicina prepagada SI__ NO _X_, adjuntar certificacion de la EPS, incluyendo el valor
pagado por la vigencia que corresponda.

Dando aplicacion 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 |a tarifa de retencion 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 depuracion de renta y UVT aplicable, SI___ NO X_

Ha suscrito contratos durante el afio 2024: por un valor igual o superior a 4000 UVT £ T
($188.260.000) SI__ NO_X_.
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D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2, Concepto 0]2] Actualiracien

4. Numero de formulario

Illl,

14916912107

-,

JENDN,

5. Namerp da Idertfcacion Tnbuarts (NIT) 6.0V
1122095309|2

12, Droccin soccional
Frjnsankn y Adastes ou Lenand

/

IDENTIFICACION e

\
Sy

\ \

e \

N

| \‘l 4. Buz0n cecronca
8

=2

24, Tpo de cantrbuyente

25, Tipo da doourmenio

26, Kumero de ldun:nu:cn

27. Fecha especician

// >

Persona natural o sucesion lliquida 2 |Cédula de Cludadania 13 112 2,9‘530 / ) 20010910
Lugar de expedicion 28, Pas | 29. Cepanamento \ 7 7 | cm.ummcpu
COLOMBIA 1 6 9 |Cunanamarca ,2)5\ 4 (| Graiao, 307
31. Prmer apciido 12. Segundd apehida 33 Prmernemtre | /fj'v’ > |3470tres namires
TRUJILLO ORTIZ JOHONNIE /~ N/ (( [WILLLIANS
35. Razen sockl SN \\/» N
y o e - s
36, Nambra comarcal > ’J\r :_%‘_::)
« B O s UBICACION . ™ ™ ™ 7 ok s
38 Pais - 39. Departamento TN VA g 40. ClotaaMunkipo
COLOMBIA 1 6 9 |Cundnamarca ZQN= —7)) 2 5|Guardet 307
41. Drecoca principat P
MZ 11 CA 9 BRR LA ESPERANZA ¢
42, Careo clecinanka Jhonnytort@gmai.com 7 /
43.Codgopostal ) 1 T Jaaraaensr 30447265 26 545 tdeanaz
- CLASIFICACION
Acllv-:*d econdmica Ocupacion
Actividad principal T acriae ycm..m.i S Owas actividades s
6. Codgo 47. Fedha Inco acvdad @ cedgn |\ 49 Fecka oo oaidad 50, Codio 1 2 51.Codga SSabIaCKICHS
|7490||20230529||8211]|20230529| | | ‘ | | | |
()) { < Respansabilidades, Calidades y Atributas
1 2 3 5, — s\"‘\‘l/ S8-N2N )10 1 12 11 115 % 17w 1w 2 2 2 2 nu s %
scaplas] | | | /NVT NI Lol L L] e | S |
49 - No responsabie de IVA // \\?;{ 7 ~ \\\ N/
&y
R N
NG 7/ I' R
= \\\:‘__//
(O
R
/ ¢ Uzuirias aduaneros Exportadores
1 2 NV s [ 7 8 9 10
| I I N4 l I l | I I I 55 Formy 5. Tio Senido 1 2 3
54.Coago | 57. Modo |
n 12 1 " 15 16 17 18 19 20
1 R e -
IPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya luga, 1a inscripcion en el Regsstro Unico Tributario -RUT,, tendrd vigencia indefinida y en ¢ la no se exigrd su =

St@ MDD

§9. Anics

Para uso exclusivo de Ia DIAN

0. No. de Fdlios:

&1. Focha BZJ‘OS-BIOG:GB:E

od-

del 2016, Do ro fue ik

mnmuy 1501 9 2012,

Fama aol sclciante: g; s % 2

o rdmite of

La Informadién sarinstrada a través def formulario ofcal de saipckin, actusizacdn, suzpersdn
y carcoiacdn del Rogstro Urico Trixsano (RUT), ceterd sor exatta y veraz; en caso da ooratatar
Inexacthud en aiguno de los dalos sumirisindas se adslantardn los procedmiantos admrnistratvos
dn, uahdun.l’nrlwdsddlcfubi.l.i”ddbﬂqﬂlm
do y acapta la pcitZca de

Firma aulorizada,

984, Nomire
8e5. Cargo  Analsia il

Sn peruicio de s wrfcacianes qua & DIAN realce,

SALAZAR RODRIGULCZ CLAUDIA VIVIANA

Fecha gonerackin documanto POF. 10.01.2024 10.56.54N4
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