eSO RS MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA  |C0190: MP - GNFA - PO - 08 - PR - 05 - FR
& REGISTRO 01

L g ik pobica 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

FECHA DE EXPEDICION

1. INFORMACION GENERAL Dia__Mes _ Aiio
[ 04 | 06 | 2024 |
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | OMAR DAVID GUZMAN BRAVO |4|
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 13.070.660 | DE | PASTO |«
TELEFONO DE CONTACTO | 301-4304949 | FIJO | | EXT. ‘:I«
E-MAIL PERSONAL | OMARGUZMANABOGADO@GMAIL.COM |C
E-MAIL INSTITUCIONAL | OMAR.GUZMAN@SUPERNOTARIADO.GOV.CO |C
BANCO | BANCOLOMBIA  |&  NoDECUENTA 20405726645 |« cA [ X J&  cc[ e

No CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 69.169.260,00 |«
1366 DE 2024 « HONORARIOS MENSUALES $ 8.137.560,00 ||«

EI CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y administrativa, dentro del plazo acordado, los

OBJETO DEL CONTRATO servicios y/o actividades enunciadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestacion recibira por parte del CONTRATANTE unas| @

sumas de dinero, a titulo de honorarios.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | DANIEL FERNANDO BRAVO LOPEZ |a
CARGO DEL SUPERVISOR | ASESOR GRADO 11 1020 |
CDP No. 71524 & CRPNo. 243424 «
FECHA CDP 20/03/24 FECHA CRP 3/04/24 FECHAAPROBACION POLIZA  pia  Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 03 | 04 | 2024 |4I
CIUDAD BOGOTA - Dia Mes Ao
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA o CONTRATO | 19| 12 | 2024 |e
i . MESES  DIAS
FECHA DE SUSCRIPCION DEL ACTA DE Dia Mes Aiio TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
(o5 s [aomp [ ]+
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio ADICION Y/0 PRORROGA
ARG | | | |4- CDP No. « CRPNo. «
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Afio MESES  DIAS VALOR
[ B Y L
— = COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 8.137.560,00 |« — i"i < No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS =y | |" | |"
3 8.137.560,00 —] Dia  Mes Afio MES A COBRAR
DEL| 01 | 05| 2024 |e PAGONo. NoDiAS | MAYO |
PERIODO DE PAGO
AL | 30 [05] 2024 |e| 02 e[ 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. COMPANIA DE SALUD (EPS) 450000 ALIANSALUD EPS « 125%

) ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - 0
2. FONDO DE PENSION 576000 COLPENSIONES « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS < «
3. LABORALES (ARL) 18800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 1.044.800 PLANILLA DE PAGO No. | 77012564 - 77139670 | «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 69.169.260,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 7.052.552,00 |« | $ 7.052.552,00 $ 62.116.708,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 8.137.560,00 |(@ | $ 15.190.112,00 $ 53.979.148,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 04 VALOR DEL PAGO «s - $ -
PAGO 05 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 06 VALOR DEL PAGO «s - $ -
PAGO 07 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «s - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «s - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «s - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO als - $ -

Dia Mes Ao

PERIODO DE PAGO

DEL| 01 [05] 2024 |

PAGO No.

AL | 30 [05] 2024 |

| MAYO |

[ 02 ]

| MAYO |

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

Se Anexan las siguientes obligaciones: 1.Realizar la revision y/o redaccion de los proyectos de resolucion,
circulares, instrucciones administrativas y demas actos administrativos para la firma del(a) Superintendente
Delegado(a) para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.

2.Dar respuesta a las solicitudes realizadas por el Congreso de la Republica, los Jueces y Magistrados de la
Republica y las entidades de la Rama Ejecutiva tanto del orden Nacional como Territorial, que le sean
asignadas especialmente aquellas relacionadas con asuntos de restitucion de tierras.

Elaboracién del Manual Operativo contemplado en el Convenio
Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa Especial de
Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD vy la
Superintendencia de Notariado y Registro - SNR, cuyo objeto es el
siguiente: “Aunar esfuerzos técnicos, administrativos, financieros y
tecnoldgicos entre la Unidad Administrativa Especial de Gestion de
Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD vy la Superintendencia de
Notariado y Registro para la eficaz y oportuna proteccién y garantia a
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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

Se Anexan las siguientes obligaciones: 1.Bealizar la revision y/o redaccion de los proyectos de resolucién,
circulares, instrucciones administrativas y demas actos administrativos para la firma del(a) Superintendente
Delegado(a) para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.

2.Dar respuesta a las solicitudes realizadas por el Congreso de la Republica, los Jueces y Magistrados de la
Republica y las entidades de la Rama Ejecutiva tanto del orden Nacional como Territorial, que le sean
asignadas especialmente aquellas relacionadas con asuntos de restitucion de tierras.

3.Bbsolver consultas y conceptos en forma escrita en materia juridica al Despacho del(a) Superintendente
Delegado(a) para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras en los asuntos de competencia de la
dependencia segun se requiera.

4.Dar respuesta y tramitar las solicitudes que se presenten en los temas relacionados con los Grupos Internos
de Trabajo de la Superintendencia Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.

5.Bfectuar las gestiones de cooperacion ante los organismos nacionales e internacionales con el fin de

obtener el apoyo financiero, juridico, técnico y operativo con los que se logren los objetivos y planes de
accion de la entidad para el fortalecimiento, modernizacion y mejoramiento de las funciones y servicios
registrales, en especial lo relacionado con los asuntos de restitucion de tierras.

6.Bstructurar los proyectos de convenios, memorandos de entendimiento y demas documentos que sean
necesarios para consolidar las gestiones de cooperacion con organismos nacionales e internacionales, que
permitan dar cumplimiento a la Ley de Victimas y Restitucion de Tierras.

7.Bsistir y participar en representacion de la Superintendencia de Notariado y Registro o la Superintendencia
Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras en reuniones, mesas técnicas, grupos de
trabajo, consejos, juntas o comités de caracter oficial.

8.Breparar y presentar los informes sobre las actividades desarrolladas con la oportunidad y periodicidad
requeridas para permitir evaluar la gestion de la dependencia.

9.Bresentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo en cuenta los
lineamientos establecidos por la Direccion Administrativa y Financiera de la entidad.

10.0as demas actividades que se requieran para el normal desarrollo de las actividades desarrolladas por la
Superintendencia Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.

Elaboraciéon del Manual Operativo contemplado en el Convenio
Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa Especial de
Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas - UAEGRTD y la
Superintendencia de Notariado y Registro — SNR, cuyo objeto es el
siguiente: “Aunar esfuerzos técnicos, administrativos, financieros y
tecnolégicos entre la Unidad Administrativa Especial de Gestion de
Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y la Superintendencia de
Notariado y Registro para la eficaz y oportuna proteccion y garantia a
los derechos de las victimas del conflicto armado, seguridad juridica y
acceso sostenible a las zonas rurales de acuerdo con las metas del Plan
Nacional de Desarrollo 2022-2026 “Colombia potencia de la vida”

Participacion en la reunion del comité de seguimiento referente al
Convenio Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa
Especial de Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y
la Superintendencia de Notariado y Registro — SNR.

Presentacion del Manual Operativo al comité de seguimiento del
Convenio Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa
Especial de Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y
la Superintendencia de Notariado y Registro — SNR.

Reunién de trabajo con la Oficina de Talento Humano y la Oficina
Asesora Juridica para la revision de dos casos de presunto abandono
del cargo en la que se encuentran inmersos funcionarios de la Entidad.

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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Lo guarda delate poblica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 01

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

s “ R SUFRRINTRNOENCIA MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA fg‘:‘gm WP - GNFA - PO - 08 - PR - 05 - FR

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

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 OMAR DAVID GUZMAN BRAVO identificado  (a) con cedula de ciudadania
No 13.070.660 de PASTO cumplio  sastifactoriamente  con el  objeto y  obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 1366 de 2024 conforme  las  normas,  especificaciones,  procedimientos,
y demas normas técnicas  exigibles.

del CRP No. 243424 CDP No 71524

Se autoriza el pago por la suma de $ 8.137.560,00

Valor en letras: OCHO MILLONES CIENTO TREINTA'Y SIETE MIL QUINIENTOS SESENTA PESOS

Dia Mes Ao
DEL [ 01 05 2024 MAYO
PERIODO DE PAGO | | | | PAGO No. | |
aL| 30 |05 2024 | |02 | MAYO |
Para  constancia se firma en BOGOTA alos 04 dias del mes de JUNIO de 2024
SUPERVISOR

Firma Supervisor
DANIEL FERNANDO BRAVO LOPEZ
ASESOR GRADO 11 1020

CONTRATISTA

(

ijma Contratis
OMAR DAVID GUZMAN BRAVO
Cedula de Ciudadania No
13.070.660 DE PASTO
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SNB DE NOTARIADG | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | S¢igo: MP - GNFA-PO-08 - PR - 05
& REGISTRO

La guarda de lafe péblica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 02

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__X__ NO .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI__X_NO

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 Construccion (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 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 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 con depuracion 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 cuatro (4) dias del mes de junio de 2024.

Atentamente,

P

OMAR DAVID GUZMAN BRAVO
CC. 13.070.660

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




® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 13070660 OMAR DAVID GUZMAN BRAVO calle 64No. 115 | 3014304949 | OMAIGUZMaNabogado@gmail.co | - EXONERADO PAGO TIPO | FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | upC
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. S| 202404 2024-04 ! 14/05/2024 77012564 $1.026.000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 450.000 0 0 0 0 0 0 450.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 576.000 0 0 0 0 0 0 576.000 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 450.000 450.000
0 [) [ ) [ 0 [ ) Pension 1 576.000 576.000
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 1.026.000 1.026.000

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 13070660 OMAR DAVID GUZMAN BRAVO calle 64No. 115 | 3014304949 | OMAIGUZMaNabogado@gmail.co | - EXONERADO PAGO TIPO | FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | upC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. si 2024-04 2024-04 ! 14/05/2024 77012564 $1.026.000
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
AABEE é Koo Fondo i
. No. de gl =2 $ slelelslz]sls]3 HEIEEH M Céd. ~ " Voluntari | Voluntario | pensional . [Cotizacién /| Céd. = .| cedigo Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
© w & < solidaridad &
© o
1 cc 13070660 GUZMAN BRAVO OMAR DAVID 3|0 N X 25-14 3.600.000 576.000 0 0 0 0 EPS001 3.600.000 450.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE

DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 13070660 OMAR DAVID GUZMAN BRAVO calle 64No. 115 | 3014304949 | OMAIGUZMaNabogado@gmail.co | - EXONERADO PAGO 77012564 1410512024 TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS UFE
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. S| 202404 2024-04 N 16/05/2024 77139670 $18.800
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
TOTALES PENSION
- Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR Nombre e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia IDIES (Wiae Cotizacion Total aPagar Afiliados
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacién Mora Cotizacién Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.800 18.800 0 0 18.800 18.800 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
G - o ot No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 0 0 0
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 0 0 [)
ICBF Riesgos Laborales 1 18.800 18.800
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF ) 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 1 18.800 18.800

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 13070660 OMAR DAVID GUZMAN BRAVO calle 64No. 115 | 3014304949 | OMAIGUZMaNabogado@gmail.co | - EXONERADO PAGO 77012564 1410512024 TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS UFE
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. sl 2024-04 2024-04 N 16/05/2024 77139670 $18.800
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad &
© o
1 cc 13070660 GUZMAN BRAVO OMAR DAVID 59| 0 N X 25-14 3.600.000 576.000 0 0 0 0 EPS001 3.600.000 450.000 14-23 3.600.000 1 18.800 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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ACTA DE INICIO 1366.pdf ACTA DE INICIO 1366.pdf Comprador Descargar Detalle
Compromiso 243424 DT-DESP - Compromiso 243424 DT-DESP - Comprador Descargar Detalle
CONTRATO PRESTACION DE CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS No.1366_2024 - SERVICIOS No.1366_2024 -
PROFESIONAL ESPECIALIZADO PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO
TIPO D.pdf D.pdf
Designacion de supervision OMAR Designacion de supervision OMAR Comprador Descargar Detalle
DAVID GUZMAN.pdf DAVID GUZMAN.pdf
ARL OMAR DAVID GUZMAN ARL OMAR DAVID GUZMAN Comprador Descargar Detalle
BRAVO.pdf BRAVO.pdf
CAMBIO DE SUPERVISON 1366- CAMBIO DE SUPERVISON 1366- Comprador Descargar Detalle
2024 .pdf 2024.pdf
u. certificado de salud ocupacional u. certificado de salud ocupacional .pdf Proveedor Descargar Detalle
.pdf
EVIDENCIAS PERIODO DEL 5AL 30 EVIDENCIAS PERIODO DEL 5AL 30 Proveedor Descargar Detalle
DE ABRIL DE 2024.zip DE ABRIL DE 2024.zip
EVIDENCIAS PERIODO DE 1 AL 30 EVIDENCIAS PERIODO DE 1 AL 30 DE Proveedor Descargar Detalle
DE MAYO DE 2024.zip MAYO DE 2024.zip
CUENTA DE COBRO 5 AL 30 DE CUENTA DE COBRO 5 AL 30 DE ABRIL Proveedor Descargar Detalle
ABRIL DE 2024 (1).pdf DE 2024 (1).pdf
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Bogotd, 4 de junio de 2024

Doctor

DANIEL FERNANDO BRAVO LOPEZ

Asesor

Superintendencia de Notariado y Registro
Bogota D.C.

Ref. Informe de Supervision Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales
No. 1366 de 2024.

Cordial saludo Doctor Bravo,

De manera atenta, me permito remitir informe de actividades
correspondientes al periodo comprendido entre los dias 1 al 30 del mes de
mayo de 2024, atendiendo las obligaciones contractuales establecidas en
el Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales No. 1366 de 2024, asi:

Elaboracion del Manual Operativo contemplado en el Convenio
Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa Especial de
Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD vy la
Superintendencia de Notariado y Registro — SNR, cuyo objeto es el
siguiente: "Aunar esfuerzos técnicos, administrativos, financieros y
tecnoldgicos entre la Unidad Administrativa Especial de Gestion de
Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y la Superintendencia de
Notariado y Registro para la eficaz y oportuna proteccién y garantia
a los derechos de las victimas del conflicto armado, seguridad juridica
y acceso sostenible a las zonas rurales de acuerdo con las metas del
Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 “Colombia potencia de la
vida”

Participacion en la reunion del comité de seguimiento referente al
Convenio Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa
Especial de Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y
la Superintendencia de Notariado y Registro — SNR.

Presentacion del Manual Operativo al comité de seguimiento del
Convenio Interadministrativo suscrito entre la Unidad Administrativa
Especial de Gestion de Restitucion de Tierras Despojadas — UAEGRTD y
la Superintendencia de Notariado y Registro — SNR.



e Reunidon de trabajo con la Oficina de Talento Humano y la Oficina
Asesora Juridica para la revision de dos casos de presunto abandono
del cargo en la que se encuentran inmersos funcionarios de la
Entidad.

Cordialmente,

CfRp

OMAR GUZMAN BRAVO
CONTRATISTA



Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141043588334

4104358833 4

0) 00001

212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

13070660 8 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 13070%60
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Narifio 2 | Pasto 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
GUZMAN BRAVO OMAR DAVID
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
CL64 1 15AP 1203 TO 4 CONJ KANDINSKI
42. Correo electronico omarguzmanabogado@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 30143049 4 9|45 Teléfono 2 3156584045
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
6910f20240405[][ ~ || NN | |- |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Cédigo | 5 |4 9 | | | _J_-J__J_gL |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
49 - No responsable de IVA
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-29/21:00: 30 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion 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:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

GUZMAN BRAVO OMAR DAVID

Fecha generacién documento PDF: 29-05-2024 09:00:54PM



