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PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL (Versién: 01

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

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

FECHA DE EXPEDICION

- MA -N ERA Di Mes Afo
1 INFORMACION GENERAL (05106 T yyyy ]

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL e
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 52.040.396 | DE r BOGOTA J«
TELEFONO DE CONTACTO f 313-8705908 I FIJO :’ EXT. :I «
E-MAIL PERSONAL I gestorturismotuta@gmail.com

E-MAIL INSTITUCIONAL F diana.molina@supernotariado.gov.co

BANCO | DAVIVIENDA | NoDECUENTA [ 570246070343636 ¢ CA. « c.c.D

o CONTRATO ACTURL - VALOR TOTAL DEL CONTRATO [ § 38.271.390,00 ||
| 94 | oe | 2023 |« HONORARIOS MENSUALES [ § 2.476.380,00 lo

Prestar con plena autonomia tecnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVA, para apoyar la

OBJETO DEL CONTRATO |aplicacién de las politicas internas de la SNR frente al sistema de Gestion Documental de las oficinas de registro de| 4

intrumentos publicos a nivel nacional en el desarrollo de los lineamientos de linea de produccion ORIP Ibagué.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO [ BERTHA FANNY HURTADO ARANGO e
CARGO DEL SUPERVISOR I REGISTRADORA PRINCIPAL-SUPERVISORA CONTRATO ]C
CDP No. 11623 & CRP No. 52323 @
FECHACDR| 04/01/2023 | FECHACRY 24/01/2023 PECHA o CION  hia Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION Fs I 01 | 2023 I«
CIUDAD IBAGUE 0 Dia Mes Ao
DEPARTAMENTO TOLIMA e ontrato " [30 12 2023 |
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia Afio MESES  DIAS
AR S |—27 I | 05 |. TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO - E"
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes ADICION Y/O PRORROGA
o s [ 1] ¢ T 2024 }« coPNo 11124 ] cRPNo[ 11024 |
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia Afio MESES  DIAS VA'—OR
Y/0 PRORROGA [ 30 | | 2024 e[ 5] Jo [ 12.381.900,00 |
s COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR |L 2.476.380,00 "C ﬁ“d—f‘; o No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS e I |¢- L j«
" $ 2.476.380,00 "—] Afio MES A COBRAR
DEL | 01 | 05 | 2024 e PAGONo. NobDiAs | MAYO |

PERIODO DE PAGO

AL| 30 [05] 2024 Je[ 19 Je[30]100%[ MAYO |
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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) 162,500 SALUD TOTAL SA ENTIDAD PROMOTORA DE . 125%
SALUD
2. FONDO DE PENSION 208,000 ADMNISTRADORA COLGMBINADE. 1, oy
3, ’L‘isggif‘gsox;ff RIESG0S 6.800 POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS  ||* 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 377.300 PLANILLA DE PAGO No. 9466728883 .
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 38.271.390,00 Xﬁb?;;::gg SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO | § 300.168,00 |[@ || $ 300.168,00 $ 37.971.222,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« || $ 2.551.428,00 $ 35.719.962,00
PAGO 03 VALOR DE_LPAGO | § 2.251.260,00 |« || $ 4.802.688,00 $ 33.468.702,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [& | $ 7.053.948,00 $ 31.217.442,00
PAGO 05 VALOR CEL PAGO | $ 2.251.260,00 (&« || $ 9.305.208,00 $ 28.966.182,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 (@« | $  11.556.468,00 $ 26.714.922,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« | $  13.807.728,00 $ 24.463.662,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 |« | $ 16.058.988,00 $ 22.212.402,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 |« || $  18.310.248,00 $ 19.961.142,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 [« | $§  20.561.508,00 $ 17.709.882,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« | $ 22.812.768,00 $ 15.458.622,00
PAGO 12 VALOR DEL PAGO | § 1.125.630,00 @ || $  23.938.398,00 $ 14.332.992,00
PAGO 13 VALOR DEL PAGO | $ 1.125.630,00 |« || $  25.064.028,00 $ 13.207.362,00
PAGO 14 VALOR DEL PAGO || § 1.403.282,00 ||« || $  26.467.310,00 $ 11.804.080,00
PAGO 15 VALOR DEL PAGO | § 1.073.098,00 ||« || $ 27.540.408,00 $ 10.730.982,00
PAGO 16 VALOR DEL PAGO | $ 2.476.380,00 [« (| $  30.016.788,00 $ 8.254.602,00
PAGO 17 VALOR DEL PAGO | $ 2.476.380,00 (@ || $  32.493.168,00 $ 5.778.222,00
PAGO 18 VALOR DEL PAGO [ $ 2.476.380,00 (@ (| $§  34.969.548,00 $ 3.301.842,00
PAGO 19 VALOR DEL PAGO |[ $ 2.476.380,00 @ | $§  37.445.928,00 $ 825.462,00
PAGO 20 VALOR DEL PAGO el $ - $ -
PAGO 21 VALOR DEL PAGO a«|$ - $ s
Da Mes Ano
pe.[ 01 [05] 2024 | pacono. | MAYO |

PERIODO DE PAGO

A 30 Jo5] 2024 |

[1o]

[ MAYO

|

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACICNES EVIDENCIAS
1) Desempefarse en los roles de alistamiente, digitalizacion, calidad, custodia, segunda(DISPOSICION FINAL:
digitalizacién, armado y disposicion fisica de documentos, segun lo definido en el anexo técnico|1. Foliar documentos.
de la Circular No. 808 de 2012. 2) Recibir los turnos de documentos producidos en las|2. Ubicacion en Iris documental.
ventanillas de registro en orden de radicacién o consecutivo y llevarlos para ser procesados en|3. Encarpetar
la linea de produccion. Responder por los documentos fisicos que se le entregan y por su|4. Encajar )
custodia. 5. Hacer rétulos de las cajas, carpetas y los fuid
6. Separar catastro
/i 7 Envlar Ios documentos de catastro al IGAC. 8.
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OBLIGACIONES

3) Dentro del rol de alistamiento debe organizar los documentos de acuerdo al principio de
prioridad o rango, la ordenaci¢n se encusntra definida por la SNR (recibo de caja, boleta fiscal o
impuesto de registro, copia numerada dz la escritura u oficio, anexos, ultima hoja de las firmas
de las copias para la oficina de registro, catastro e interesados, con el respectivo sello y firma de
notario), dejar las anotaciones de lo encontrado en los documentos (incompletos, rotos,
fotocopias, etc.), para que posteriormente se puedan ingresar en el sistema de gestion
documental (SGD-IRIS); ingresar cada turno en una carpeta mientras se termina el proceso de
la linea de prod iccién; retirar elmaterial abrasivo de los documentos; ordenar los documentos de
acuerdo a instructivo; entregar 'os paque:es de documentos al digitalizador. 4) Dentro del rol de
digitalizacion se debe verificar el turno ael documento fisico, contra el turno que aparece en
pantalla del sistema (SGLC-IRI3), asegurandose que coincidan; digitalizar la totalidad de los
documentos que ingresan a diario en la ORIP, sin afectar el proceso normal de confrontacién y
reparto de documentos en el proceso misional; digitalizar el documento en el orden de
recepcion; revisar la malla ce turnos con el fin de verificar y controlar si hay turnos represados, y
hacer el seguimiento para r.o a‘sctar el proceso de registro en la Oficina; verificar que todas las
hojas del documento queden debidamente digitalizadas y eliminar hojas en blanco, en la
configuracién dei escaner dzbe prevalecer: resolucién 300x300, tipo de escaneo ADF (Duplex),
tamafo del papel oficio (8,5x14 pul), modo de imagen Blanco y negro; garantizar que las
imagenes digitalzadas queden grabadas en el sistema (SGD-IRIS) al 100%; verificar que el
turno digitalizado desaparezza cz la malla: informar al coordinador de la linea de produccion los
turnos de documentos faltarites entregar [>s paquetes de documentos a la persona que realiza
calidad. 5) Dentro del rol de caliad debe zliminar efectivamente las hojas que salen en blanco;
registrar las obszrvaciones y numero de folios colocados en la etapa de alistamiento en el
campo de comentarios (Actual) aispuesto programa de gestion documental para tal fin; asegurar
la calidad de las imagenes digitalizadas; “Yerificar que el recibo de caja fisico coincida, con el
turno de documento digitalizado v los datos basicos cargados por los aplicativos Folio Magnético
o SIR; indexar; tipificar asociand> el tipo cocumental a cada imagen; verificar cada una de las
imagines contra 2| documento fisico garentizando que estén completas y bien digitalizadas;
grabar el documento al 100%; udicar el dccumento fisico en el lugar definido para el armado;
informar al coordinador de la I'nea de procuccién del reproceso; verificar al final del dia que la
malla quede vacie de turnos de ascumentos radicados en el dia. 6) Dentro del rol de custodia se
debe organizar el documento después de r=alizar la digitalizacién y el proceso de calidad, tal y
como fue recibido por la ventanil'a de registro; ordenar por orden de turno los documentos, los
cuales se deben custodiar en ei espacio fisico dispuesto por la ORIP para este fin, mientras dura
el tramite interno para el armaco y entrega al publico de acuerdo con instructivo. 7) En el rol de
segunda digitalizacion y armado se debe digitalizar el formulario de calificacion, nota devolutiva,
correccion y/o mayor valor ciando aplique; buscar en el archivo temporal la documentacién
asociada al turno de documento relacionado en el formulario de calificacion o nota devolutiva,
anexarlo al paquetz y entregar |a copia del usuario con destino a la ventanilla y la otra copia para
el proceso de ubicacion fisica de los documentos segun instructivo; en el caso de que exista una
nueva entrada del documento, se realiza la primera digitalizaciéon y se asocia el documento
relacionado en el sistema (SGC-IRIS); se espera el formulario de calificaciéon o nota devolutiva,
si el documento esta en el archivo temporal en la linea de produccion se integra fisicamente
para su posterior Jbicacion fisice, en casc que se haya entregado a la ORIP se solicita el
documento inicial para que la documentacién quede integrada. 8) En caso de reproceso el cual
se da en el evento jue los funcionarios de la ORIP consideran que las imagenes digitalizadas no
son las correctas, que faltan imagznes o gue no son legibles, se debe surtir el proceso segun
instructivo. 9) En el rol de disposician fisica dz los documentos se debe aplicar el instructivo. 10)
Elaborar el informe mensual.

EVIDENCIAS
DISPOSICION FINAL:
1. Foliar documentos.
2. Ubicacion en Iris documental.
3. Encarpetar
4. Encajar
5. Hacer rotulos de las cajas, carpetas y los fuid
6. Separar catastro
7. Enviar los documentos de catastro al IGAC. 8.

Hacer la relacién de los turnos de documentos que se envian a
catastro IGAC ibagué.

9. Apoyo a ventanilla 6 para dar informacion pertinente de los
turnos a los usuarios. 10.
Apoyo a los diferentes puestos de trabajo cuando es
requerido.

11. Gestion documental con cajas encontradas en el archivo
para disposicion final de los afos 2017-2018-2019-2020
separando y organizando a la fecha llevo 5 cajas de las 18.

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

COMoO anexoes.

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
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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 DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL identificado (a) con cedula de ciudadania
No 52.040.396 de BOGOTA cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacién de Servicios No 94 de 2023 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 52323 CDP No 11623

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

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA 'Y SEIS MIL TRECIENTOS OCHENTA
PESOS CON 00 CTAVOS

Valor en letras:

Dia Mes Ano
DEL| 01 05| 2024 MAYO
PERIODO DE PAGO I | 05 | | eacore. | |
AL 30 [o05] 2024 ] [ mavo
Para constancia se firma en IBAGUE alos 05  dias del mes de 05/06/YYYY de  yyyy
SUPERVISOR
.
BERTHASLANNY HURTZDO ARANGO
REGISTRADO RINCIPAL-SUPERVISORA CONTRATO
CONTRATISTA
Firma Contratista
DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL
Cedula de Ciudadania No
52.040.396 DE BOGOTA
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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 relacion laboral o legal y
reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento que:

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afo 2023 mis
ingresos totales (por todes los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales
o superiores a 1400. UVT. SI NO_ x_

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LARENTA: SI___ NO__ x__

3. Dependiente Econoémico: 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 afios, se debe adjuntar
registro civil.

4. Realizo aportes vo untarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI__ NO__ x_,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién (AFC) S
NO_x__, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

6. Crédito de Vivienda SI___ NO _x__, adjuntar extracto bancario del crédito de vivienda de la
vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagada SI___ NO __x__, adjuntar certificacion 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 asociedas a las rentas de trabajo asociadas a la presente cuenta de cobro, si
marca (Sl), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 392 del E.T (entre el
10% y 11%), si marca (NC), 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) Sl NO_ x_

En constancia de lo anterior, se firma a los 05 dias del mes de Mayo de 2024

Atentamente,

DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL
CC. 52.040.396

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




.. aportes Resumen General de Pa

en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal
CC 52040396 5 MOLINA CARVAJAL DiAHA ALEXANDRA jH;l[JiEF’EI"ﬁ‘“ElIEMTf FR‘!I{CﬁIIV’AL 7 mz
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave | Tipo | B Fecha
Pension SaEu'd ] Fago " Planilla Planilla Limite Pago
2024-04 2024-04 633232266 9466728883 I 2024/05/24 2024/05/14 | BA
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD
Identificacion | Nombres i1BC Codigo |Dias IBC

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados)

$1,300,000 $208,000 $1,300,000
Ciudad: IBAGUE Depta: TOLIMA ( 1 Afiliados) ' $1,300,000 $208,000 $1,300,000
1 CC 52040396 MOLINA DIANA 25.14 30 $1,300,000 $208,000 EpPsD0Z] 30 51,300,000

Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000




———

aportes Resumen General de Pa
0 enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv |  RazonSocial  Clase Aportante |  Sucursal Principal
| cC 52040396 | |mouma DIANA ALEXANDRA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL —
[ DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION I
Periodo Clave Tipo Fecha ;
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago
2024-04 2024-04 633232266 9466728883 I 2024/05/24 2024405414 | BA

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT bv AFILIADDS - VALOR LIQUIDADO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800
POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $6,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500

SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $162,500




INFORME DE ACTIVIDADES DEL
01 AL 30 DE MAYO DE 2024

CONTRATISTA: DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL

C.C.52.040396
CONTRATO: 094 DE 2023

Doctora
BERTHA FANNY HURTADO ARANGO.

Registradora principal ORIP Ibagué

Respetada Doctora:

En ejecucion del contrato de prestacion de servicios No. 94 de 2023, me permito
relacionar las actividades y los turnos ingresados por ventanilla para realizar las
siguientes actividades:

DISPOSICION FINAL:

9.

PN A LN

Foliar documentos.

Ubicacion en Iris documental.

Encarpetar

Encajar

Hacer rétulos de las cajas, carpetas y los fuid

Separar catastro

Enviar los documentos de catastro al IGAC

Hacer la relacion de los turnos de documentos que se envian a catastro
IGAC e Ibagué.

Apoyo a ventanilla 6 para dar informacién pertinente de los turnos a los
usuarios.

10.Apoyo a los diferentes puestos de trabajo cuando es requerido




11.Gestion documental con cajas encontradas en el archivo para disposicion
final de los afios 2017-2018-2019-2020 separando y organizando a la
fecha llevo 5 cajas de las 18

Agradezco su atencion.

Contratista,

DIANA ALEXANDRA MOLINA CARVAJAL
C.C.52.040396 DE BOGOTA

LINEA DE PRODUCCION

ORIP IBAGUE

Supervisora,

O ARANGO.
REGISTRAPORA PRIKCIPAL ORIP IBAGUE
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO




J I ANIN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Goncepto 0"2 Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7 BOIJJ)l‘U(»L |0|]|.

707212489984(

141040170762

4104017076 2

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional 14. Buzon electrénico
5 2 0 4 O 3 9 6 1 Impuestos y Aduanas de Tunja 2 0
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de Identificacién —_—\ 7/ v 27. Fecha expedicién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 52040396
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 30. ’_Ciudad/h‘.unicipio ‘ :
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. AN |Bogota, D.C. 00
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre i 34. Ctios nombres
MOLINA CARVAJAL DIANA ALEXANDRA
35. Razon social
36. Nombre comercial AN 37. Sigim.——
AN
1JBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 |Tuta 8 3
41. Direccion principal -
CR8 4 36
42. Correo electrénico gestorturismotuta@gmail.com AN
43. Cédigo postal 144.Teléfono1 31387 05 9 0 8|45.Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad aconémica Ocupacién
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48, Codigo 49! Fecha iniclo dctivicad 50. Cédigo 1 2 51, Cédigo establecimientos
: /
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definida y en \cia no se exigira su renovacic

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendré vigencia ir

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios:

SID NO

59. Anexos

61. Fecha @24-05- 14/16:15:12

o]

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

MOLINA CARVAJAL DIANA ALEXANDRA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo
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