SUPERINTENDENCIA Cédigo: MP - GNFA - PO -08 - PR -

DE NOTARIADO MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA o1
& REGISTRO 05-FR-0
BN B B oovorda delate pibice 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

, 0 FECHA DE EXPEDICION
: NFQB mén GENERAL e
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN |¢-

CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.020.739.141 I DE I BOGOTA ]«

TELEFONO DE CONTACTO | 310-2985366 | FIJO | 2748780 I EXT. l I @

E-MAIL PERSONAL | creristianlopez@gmail.com |¢

E-MAIL INSTITUCIONAL I cristian.lopez@supernotariado.gov.co Ju

BANCO [ DAVIVIENDA e  NoDECUENTA [ 550488425580468 |¢ CA.[ X |&  cc.[ e

i CONTRATOACTUAL - VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 25.889.490,00 ] «
344 DE 2023 ] HONORARIOS MENSUALES $ 2.476.380,00 |1-

PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA SUS SERVIVIOS COMO AUXILIAR
ADMINISTRATIVO PARA APOYAR LA APLICACION DE 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 BOGOTA CENTRO

OBJETO DEL CONTRATO

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES C
CARGO DEL SUPERVISOR | REGISTRADORA PRINCIPAL |«
CDP No. 11223 & CRP No. 38823 «
FECHACDA 2/01/2023 | FECHACRH  2/01/2023 FECHAAPROBACION e Mos 28
LUGAR DE EJECUCION | 19 ] 01 ] 2023 ]4-
CIUDAD BOGOTA - Dia Mes Afo
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA ¢ TERATILEARON Tao ] e | 2uzm |
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia MESES DIAS
ACTA DE INICIO L l l 2023 ]" TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO n E -
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia Mes  Afio ADICION Y/O PRORROGA
YIO PRORROGA | 1] | 2024 o copNof 19224 |« cRPNo| 19124 e
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia Mes  Afio MESES  DIAS VALOR
PRORROGA [30 [ 5 2004 ]e[5 e[ 0]« [ 12.381.900,00 |
e | = COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 |« =l o No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS Er _:_J | |¢ | Ic
s 2.476.380,00 | _] Dia Mes  Afo MES A COBRAR
DEL| 01 [ 05| 2024 |e¢ PAGONo. NoDiAS | MAYO |

PERIODO DE PAGO

AL| 30 [05] 2024 Je| 18 Ju [ 30 |100%

MAYO |
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é“,;; E}g}gﬁg:gg MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA :]:5651;:9::_ ':':' -GNFA -PO-08 -PR-

SN

§ Loguoda delafe pibicn 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

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte

1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 162500 EPS FAMISANAR LTDA @« 125%

. SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS .
£.-FORUE DE FENIION 208000 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA [[* 6%

ASEGURADORA DE RIESGOS - &
3. LABORALES (ARL) 6800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%

TOTAL A PAGAR $ 377.300  PLANILLA DE PAGO No. [1063239148-1063584874]
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 38.271.390,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DELPAGO | § 825.462,00 |« | $ 825.462,00 $ 37.445.928,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 & |[ $ 3.076.722,00 $ 35.194.668,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 (@ || $ 5.327.982,00 $ 32.943.408,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 ([« || $ 7.579.242,00 $ 30.692.148,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 |« | $ 9.830.502,00 $ 28.440.888,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« || $ 12.081.762,00 $ 26.189.628,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 (@« || $ 14.333.022,00 $ 23.938.368,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« || $ 16.584.282,00 $ 21.687.108,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO || § 2.251.260,00 |« || $ 18.835.542,00 $ 19.435.848,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO | $ 2.251.260,00 [« (| $ 21.086.802,00 $ 17.184.588,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 ||« | $ 23.338.062,00 $ 14.933.328,00
PAGO 12 VALOR DEL PAGO || $ 1.125.630,00 |« | $§ 24.463.692,00 $ 13.807.698,00
PAGO 13 VALOR DEL PAGO [ § 1.125.630,00 [« | $§ 25.589.322,00 $ 12.682.068,00
PAGO 14 VALOR DEL PAGO | § 2.476.380,00 |« || $ 28.065.702,00 $ 10.205.688,00
PAGO 15 VALOR DEL PAGO | § 2.476.380,00 |« (| $ 30.542.082,00 $ 7.729.308,00
PAGO 16 VALOR DEL PAGO | § 2.476.380,00 [« || $ 33.018.462,00 $ 5.252.928,00
PAGO 17 VALOR DEL PAGO | § 2.476.380,00 |« || $ 35.494.842,00 $ 2.776.548,00
PAGO 18 VALOR DEL PAGO | § 2.476.380,00 |« | $ 37.971.222,00 $ 300.168,00
PAGO 19 VALOR DEL PAGO a«l$ - $ =

Dia Mes Afo
PERIODO DE PAGO DEL| 01 [ 05| 2024 | pagoNo. | MAYO ]
AL 30 [o5] 2024 | [18] | MAYO ]

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES BEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES - 3
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SUPERINTENDENCIA
DE NOTARIADO
& REGISTRO

MACROPROCESO: GESTION FI

Caodigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

NANCIERA 05 - FR - 01

La guarda de la fe piblica

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 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

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

EJECUCION: EN CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES CONTENIDAS
DE LA CLAUSULA PRIMERA EL CONTRATO ARRIBA MENCIONADO, EL CONTRATISTA
PRESENTO EL INFORME MENSUAL CORRESPONDIENTE AL PERIODO A CANCELAR, LAS
CUALES SE RESUMEN A CONTINUACION:

EL CONTRATISTA SE OBLIGA A PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y
ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO TECNICO LIDER PARA DESARROLLAR LAS
ACTIVIDADES ESTABLECIDAS PARA LAS LINEAS DE PRODUCCION

JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES REGISTRADORA PRINCIPAL ORIP CENTRO CERTIFICA
QUE EL CONTRATISTA ARRIBA MENCIONADO HA CUMPLIDO CON LAS OBLIGACIONES
CONTEMPLADAS EN EL OBJETO DEL CONTRATO DE LA REFERENCIA. EN VIRTUD DE LO
ANTERIOR, EMITO EL PRESENTE VISTO BUENO PARA QUE SE PROCEDA A EFECTUAR EL
PAGO POR LOS SERVICIOS PRESTADOS EN LA EJECUCION DEL CONTRATO
CONSISTENTE EN LA SUMA DE ($ 2.476.380 )

Recepcion de documentos por parte de Linea de Produccion,
llevando a cabo una supervision de documento por documento-
- Organizacion idénea de los documentos de la Oficina de
Registro Zona Centro Bogota en el respectivo casillero del
abogado.

- Alistar los turnos calificados en sus respectivas relaciones que
estan listo para anexar sus formularios.

- Anexos de certificados de tradicion y formularios de calificacion
a escrituras publicas, oficios, embargos, testamentos, mayores
valores, especializados dentro de los mas relevantes.

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

NOTA.: Si se requiere ampliar més las obligaciones con sus respectivas evidencias en
COIMOo anexos.

los cuadros como texto o imigenes, favor colocarlas
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& REGISTRO
Ui i e Ml pitES PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |[Versién: 01

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

s N “ SUPERINTENDENCIA | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA gséd'gg: ';'1" = NEA < PO~ 08 < PR=

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

Una vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente per!odo, se deja constancia que el
(1a) contratista CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.020.739.141 de BOGOTA cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contratc de Prestacion de Servicios No 344 de 2023 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No, 38823 CDP No 11223
Se autoriza el pago por la suma de $ 2.476.380,00
O — DOS MILLONES CUANTROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRECIENTOS OCHENTA
" |PESOS MCTE
Dia Mes Afio
DEL| 01 05 2024 MAY
PERIODO DE PAGO [ I I ] FAGD No. l - I
AL 30 [05] 2024 | 18 |  MAYO |
Para constancia se firma en BOGOTA alos 06  dias del mes de JUNIO de 2024
SUPERVISOR .

aullf Quint/

V' Firma Supervisor
JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES
REGISTRADORA PRINCIPAL

CONTRATISTA

=

Firma Contratista
CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN
Cedula de Ciudadania No
1.020.739.141 DE BOGQOTA
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sun DENOTARIADG | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | a0 P O\FA-PO-08-PR-
i PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 2

Lo guarda de la fe péblico
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. SI NO__X_ .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO__ X__

3. Dependiente Econdmico: 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 voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI___ NO__X_,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién (AFC) SI___
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 asociadas 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 (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___

9. Ha suscrito contratos durante el afo 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 4 dias del mes de junio de 2024.

Atentamente,

v/ !

Vi i 7N \, O oumy.
NOMBRE /! [P LV A
C.C 1.02\0.7’39.‘1*‘41t

( \UN il \ (L7 g
: \1)‘ A \ f, "~ _Superintendencia de Notariado y Registro
\ RN\ K~ Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

\ J PBX 57 + (1) 3282121

- Bogota D.C., - Colombia
hitp://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co




PAGOS I M P LE I AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2024-05-09, 08:40:09 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1063239148
Periodo Cotizacion:  abril de 2024 Periodo Servicio: abril de 2024 Referencia pago (PIN): 8810360577
o PAGADO 09/05/2024 . J

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN

Documento CC1020739141 Direccién CL 127ABI #1 - 40

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 2749780

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades [ Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
Apailidos y Nombres Subtino = 55 g Aporte Agorte Aporte B Aporte | Aporte | Aports £sap Aparte
. e e e R e A R e = e - ko e A e A | v
Ce 1020730141 [SRISTIAN CAMILO LOPEZ 5 % | [ 1 [ I I lij I Io] 30|30 0 |z30301) PoRVENIR $1.300.000|  $208.000| (EPS017) FAMISANAR EPS $1.300000| § 162.500 0522 $1300000)  § 8,806/ (NINCC) NINGUNA CCF s0 $0 so0 50 0| sof $377.300
IIL,TOTALES
(incap SUBTOTAL SIN TOTAL
1BC Pensidn IBCSalud | IBCRiesgos | IBC Cajas Aportes Pension | Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF e e s Losncias, Seidos ARP INTERESES DE | IWTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) MORA MORA
$1.300.000 $1300000  $1.300.000 $0 $208.000 $ 162,500 $6.800 $0 $0 $0 50 $0 50 s0 $377.300 so|  sarz300
Pagina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - |Mas que Ficil, SIMPLE!

iEl Poder
lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



PAGOSIMPLE |

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

Fecha creacion reporte: 2024-05-20, 04:19:23 AM  Tipo Planilla: |: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1063584874
Periodo Cotizacién:  mayo de 2024 Periodo Servicio: mayo de 2024 Referencia pago (PIN): 8810360577
o PAGADO 18/05/2024 EN HORARIO EXTENDIDO J
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN
Documento CC1020739141 Direccion CL 127ABI #1 - 40
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 2749780
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
cc 1a20maena1 [SEISTAN CAMLOLOPEZ 55 00 l 1 ‘ | ‘ | | | | o |36{30]30| 0 | 230301) PORVENIR §1.300.000)  § 208.000|(EPS17) FAMISANAR EPS $1.300.000| $ 162.500 0522 $1.300.000)  §6.800|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0) sol 0| 50| 50| $0) $ 377.300
lIL.TOTALES
SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensién 1BC Salud 1BC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién | Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF . s i s 6n | Licencias, Saidos ARP INTERESES DE | INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.300,000 $ 1.300.000 $ 1.300,000 s0 $208.000 $ 162.500 $6.800 $0 0| $0 $0 $0 50 50 $377.300 $0 $377.300
Pagina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 871 971 - iMas que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




A\ No Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto |0 |2 | Actualizacion

4. Numero de formulario 14815448995

UMM

P

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional r/\\ ’/%K\Z\‘;};}%uzbn electronico

1 0 2 0 7 3 9 1 4 1 7 Impuestos de Bogota
IDENTIFICACION AN/ (/\\

24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de |dentificaci i 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10207 Q 20070216

Lugar de expedicién 28. Pais 29, Departamento #cipiu
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. Bg:é‘ .C. 001

31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre ( \> s nombres
LOPEZ BELTRAN CRISTIAN ﬂ §M1L0
35. Razén social \s

/gf} @Q::\

36. Nombre comercial — _}
xmwwm
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. (/AL“*? 1 1 |Bogota, D.C. 001

41, Direccién principal
BRR BELLA SUIZACR 1 CALLE 127 A BIS 1 40
47, Conen ekctibnlos cl7cristianlopez@gmail.com /;) \\‘;/ / a4
43. Cédigo postal [4a. Teigtong 1\ /7 L &N.N3 1029 85 3 6 645 Teléfono 2
S’ S, CLASIFICACION
Activi onémlcaﬁ\w Ocupaclén

Actividad principal vW Otras actividades 3 imadd
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad y o ™, ech 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

|8 2 1 1|2 0200 4,1 9]|[8 119] ] | | | | | |

(\\}Z ngnsabmda&t, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5m @\\2{? 1 1 12 13 14 16 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
scaold o | | | | AN [ T N I T N I A A A A
N, j.;.

49 - No responsable de IVA

Q

OblMs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 ] [ 7 8 9 10
l l | I l | I | | l 5. Farma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Cédigo | 57. Modo |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I T I I | [ ] e '
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT~, tendrd vigencia indefinida y en ia no se exigird su renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN

59, Anexos  SI l:l NO 60. No. de Folios: Ijl 61. Fecha l2022'02-25f21 121:59 ]

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

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios 0 de suspensién, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombre LOPEZ BELTRAN CRISTIAN CAMILO

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 28-02-2022 09:35:00PM



OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Ndmero de formulario

\ 77072124

141039258981

925898 1

5. Nimero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccién seccional o " 1 134.33uzén electrénico
102 0739 1.4 )7 |reesss /8 N2/
IDENTIFICACION N
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identrﬁcacmh ——— L 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10207° 3 9.1 4 1 \“) 2007,0216
Lugar de expedicion 28. Pals 29. Departamento l}Q;@Qdadmwmmplc
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. iaugot& D.C. 001
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. -@t¥s nombres
LOPEZ BELTRAN CRISTIAN _ij_;MlLO
35. Razén social
36. Nombre comercial
38. Pais 39. Departamento P :’ ) -‘_ 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 4 </ 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Direccién principal
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IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizacl a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en ia no se exigird su renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN
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59. Anexos 60. No. de Folios:
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La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacién, suspensidn
y cancelacion del Registra Unico Tributaric (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios 0 de suspensién, 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:

LOPEZ BELTRAN CRISTIAN CAMILO
CONTRIBUYENTE
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FORMATO: INFORME DE ACTIVIDADES MES DE MAYO DE 2024

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO
DIA |4 [MES |06 |ANO | 2024
| DATOS

NOMBRE CONTRATISTA: CRISTIAN CAMILO LOPEZ BELTRAN

No DE CONTRATO: 344 DE 2023

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

DEPENDENCIA: ORIP BOGOTA ZONA CENTRO

SUPERVISOR DEL CONTRATO: JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES |

En atencién a las funciones asignadas por parte de la supervisora de la ORIP
Bogota Zona Centro me permito realizar una discriminacién de las mismas asi:

Durante el mes de mayo, me encargué de la tarea de crear y organizar los rotulos
de las cajas y las carpetas correspondientes. Aunque la numeracion de las cajas
continia mas alla de la 8000, el trabajo realizado durante mayo abarco desde la
caja 7892 hasta la caja 8000.

1. Creacioén de Roétulos:

-Objetivo: Elaborar rétulos detallados para las cajas y carpetas, asegurando una
adecuada organizacion y facil identificacion de los documentos.

-Método: Utilizacion de Microsoft Excel para gestionar la informacion y disenar los
rotulos.

2. Informacién Introducida en los Roétulos:
Para cada carpeta dentro de las cajas, se introdujeron los siguientes datos:

-Fecha del Documento Inicial: La fecha correspondiente al primer documento
archivado en la carpeta.

- Fecha del Documento Final: La fecha del ultimo documento archivado en la
carpeta.

- Turno del Documento Inicial: El turno del primer documento.

- Turno del Documento Final: El turno del ultimo documento.

- Numero de Folios: Total de folios contenidos en cada carpeta.

3. Organizacion de las Cajas:



- Cada caja contiene 9 carpetas.
- Las cajas fueron numeradas secuencialmente desde 7892 hasta 8000.

4. Despegado y Pegado de Roétulos:

- Despegado de Rotulos Anteriores: Antes de pegar los nuevos rotulos, fue
necesario despegar los rétulos antiguos de cada carpeta y caja, posteriormente,
se pegaron los nuevos rotulos elaborados.

5. Estado al 31 de Mayo:

- Al dia 31 de mayo, se dejaron cambiados los rétulos de las cajas desde la 7892
hasta la 7923.

Procedimiento

1. Recopilacion de Datos: Se recolectaron las fechas, turnos y numero de folios
para cada carpeta.

2. Disefio en Excel: Se credé una hoja de calculo en Excel donde se introdujeron
todos los datos mencionados.

3. Impresién de Roétulos: Los datos fueron impresos en rétulos que posteriormente
se recortaron.

4. Despegado de Rotulos Anteriores: Se retiraron cuidadosamente los rotulos
antiguos de cada carpeta y caja.

5. Pegado de Nuevos Roétulos: Finalmente, los rotulos nuevos se pegaron en cada
una de las cajas y carpetas correspondientes.

Resultados

Total de Cajas Preparadas: 108
Total de Carpetas Preparadas: 972 (9 carpetas por caja)

Cada rétulo incluia de manera precisa y organizada la informacion necesaria para
identificar el contenido de cada carpeta y caja, facilitando el acceso a los
documentos y asegurando un orden adecuado.



El presente informe se firma, el 4 de junio del afo 2024 por las personas que en ella
intervinieron,
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Supeckyisora
JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES

rewol P_}-z e
Fir@e la lider linéa de produccion.
DIANA BEJARANO

a del Contratist
CRISTIAN LOPEZ BELTRAN



