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DENOTARIASYS | MACROPROCESO: GESTION FINANGIERA |Codig0: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

e 8 REGISTRO ’ 05-FR-01

B -
W 4 toguarda delale piblica 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
lea +Mes: ~Ano

“CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | ANGIE CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ Iﬁ

CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.001.347.034 1 DE | LERIDA I«

TELEFONO DE CONTACTO [ 315-2918542 I FlJO | | EXT. D «

E-MAIL PERSONAL | - angiejimenez3004@gmail.com B |¢_u

E-MAIL INSTITUCIONAL [ angie.castellanos@supernotariado.gov.co |¢-

BANCO [ BANCOLOMBIA ]&  NoDECUENTA 38913337546 |« cA[ X &« cc|[ Ja

No CONTRATO ACTUAL Afo o VALOR TOTAL DEL CONTRATO " $ 27.240.180,00 ||
669 DE 2024 ¢ HONORARIOS MENSUALES I $ 2.476.380,00 ||

EI CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y
administrativa, dentro del plazo acordado, los servicios y/o actividades enunciadas a lo largo
OBJETO DEL CONTRATO [del presente contrato. Como contraprestacion recibira por parte del CONTRATANTE unas &
sumas de dinero, a titulo de honorarios. .

Dependencia: DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO ] ALBERT FERNANDO SANCHEZ MONROY @
CARGO DEL SUPERVISOR | REGISTRADOR SECCIONAL |1-
copno. [ 48624 @ creno. [ 138724 e | _
FECHACDR 19/01/2024 | FECHACRY  8/02/2024 FECRASTROVACION  bia Mes  Afo
LUGAR DE EJECUCION | | 15] 02 [ 2024 e
CIUDAD ARMERO GUAYABAL @

Dia Mes Afio

FECHA / FINALIZACION

DEPARTAMENTO TOLIMA CONTRATO | 30 | 12| 2024 |
i ; MESES  DIAS
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia  Mes  Afo TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO | 19 I 02 I 2024 l@ m - @
'FECHADE INICIODELAADICION ~_ Dia _ Mes " Afio ADICION Y/O PRORROGA ,
Y/O PRORROGA | o ( _ I l Ica CDP No. @ CRP No. @
FECHA FINAL DE LAADICIONY/O . Dia _ Mes. _ Afio MESES DIAS . . VAIOR -
PRORROGA . R } l | Jé- | |.| |¢i A l J"
, e = | COBRA CON FACTURA o
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 |« —— :ﬁi - No de factura 3
VALOR TOTAL # DE DIAS |l r Jé I - J« ~
$. " 2.476.380,00 _J Dia Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 01 [ 08] 2024 & PAGONo. NoDiAs | AGOSTO |
PERIODO DE PAGO
AL[ 30 J08] 2024 |a[ 07 e[ 30]100%] AGOSTO |
ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS .  Pagina
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SUPERINTENDENCIA . 2 Cédigo: MP - GNFA-PO - 08 - PR -
DE NOTARIADO MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA 05 - FR - 01

& REGISTRO _

ta guarda delale 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

2 OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte

1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 162500 - SALUD TOTAL SA ENTIDAD PROMOTORA DE @ 125%
SALUD
2. FONDO DE PENSION 208000 PORVENIR 4 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS < & o
3. | ABORALES (ARL) 6800 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 377.300  PLANILLA DE PAGO No. 9470308247 |«

24.1.RELACIONDEPAGOS . . '~ . .. ..

VALOR PAGO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 27.240.180,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO [ § 990.552,00 ||a | $ 990.552,00 $ 26.249.628,00
PAGO 02 VALORDEL PAGO [ $ 2.476.380,00 |[¢ | $  3.466.932,00 $ 23.773.248,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.476.380,00 [« [l $ 5.943.312,00 $ 21.296.868,00
PAGO 04 VALOR DELPAGO [ § 2.476.380,00 ||« [ $  8.419.692,00 $ 18.820.488,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO | $ 2.476.380,00 |« [[$  10.896.072,00 $ 16.344.108,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO [ § 2.476.380,00 [& || $  13.372.452,00 $ 13.867.728,00
PAGO 07 VALORDELPAGO || § 2.476.380,00 ||« | $ 15.848.832,00 $ 11.391.348,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «ll$ - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO af$ - $ N
PAGO 11 VALOR DEL PAGO &S - $ -
PAGO 12 ~ VALOR DEL PAGO &l $ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO @« $ - $ -

Dia Mes Ao
DERIODO DE PAGO DEL| 01 [08] 2024 | pacone. | AGOSTO |
AaL| 30 [08] 2024 | [o7] [ AGOSTO |

13, INFORME DE SUPERVISION IE LAs OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
f"‘OBLIGACIONES R il R EVIDENCIAS”

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 2
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Cdédigo: MP - GNFA -PO -08 - PR -

DE NOTARIASS MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA 05 - FR - 01
2. REGISTRO - —
Lo guarda de lafe piblica 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 '

OBLIGACIONES '

v EVIDENCIAS

1. Concertar prewo inicio de cada penodo mensual con Ia Coordmamon del Grupo de
Gestion Documental, el cronograma de actividades a desarrollar.

2. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas
relacionados con el objeto del contrato.

3. Apovar las actividades para la clasificacién organizacion y levantamiento de
inventarios documentales de archivos de acuerdo con el ciclo vital del documento
aplicando las Tablas de Retencién Documental de la Entidad.

4. Adelantar los procesos de seleccion, ordenacion, identificacion de fondos acumulados
documentales, preparacién de inventarios para eliminaciones documentales en

archivos de gestién y central, de acuerdo con procedimientos archivisticos

establecidos.

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

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

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

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

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

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

Ias evndenmas se adjuntaron en el mforme de actlwdades en
EXCEL especificando semana a semana las actididades
ejecutadas durante el periodo comprendido del 01 al 30 de
AGOSTO del 2024

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

COIMO anexos.

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 3
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SUPERINTENDENCIA | 11 ACROPROCESO: GESTION FINANCIERA 0C°d'§l;’: M1P -GNFA - PO -08 - PR -
& REGISTRO _ 5-FR-0
La guarda delafe pdblica 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

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una vez verificado el desarrollo de las actividades aS|gnadas para el presente periodo, se deja constanma que el
(la) contratista ANGIE CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.001.347.034 de LLERIDA cumplié6 sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 669 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demdas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 138724 CDP No 48624

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

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS OCHENTA
|PESOS CON 00 CTVOS

Valor en letras:

Dia Mes Ano

PERIODO DE PAGO DELI 01 |08r 2024 | PAGO No. | AGOSTO |
aL| 30 [08] 2024 | |o7| |  AGosTO |

Para constancia se firma en ARMERO GUAYABAL alos dias del mes de SEPTIEMBRE de 2024

SUF\’ERVISOIj( \

L

C\QN‘rhATlsm

QR(\CJ & @c@@\\o@

Firma Contratista
ANGIE CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ
Cedula de Ciudadania No
1.001.347.034 DE  LERIDA
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | S64igo: MP- GNFA-PO - 06 - PR -

. C . PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 02
Superintendencia de : : ‘

Notariado y Registro | PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR | Fecha: 30- 01- 2024

frespacat .- ]

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE' 2024

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria para Ia igualdad vy justicia somal Decreto
2231 de 2023, Decreto 1625 de 2016 paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto tnbutarlo la
retencion en la fuente establecida en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en
cuenta por concepto de reritas 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 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 Econémico: SI___ NO_X___ (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario,
adjuntando Certificado expedido por Contador Plblico, con soportes (Decreto 099 de 2013
Art. 2 Numeral 3), cuando es el caso de hijos menores de 18 afrios, se debe adjuntar
registro civil.

4. Realizo aportes voluntarios al F,o‘ndo de Pensiones y Cesantias Sf_ NO__X_,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion (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 certlflcaC|on 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 asocxadas 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 retencién 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 afio 2024 por un valor igual o superior a 4000 UVT
($188.260.000) SI____ NO_X___

En constancia de lo anterior, se firma alos 02 dias del mes de SEPTIEMBRE de 2024

Atentamente,

ANGIE CA&OLINA CASTE LANOS JIMENEZ

CC 1.001.347.034

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201
PBX 57 + (1) 3282121
" Bogota D.C., - Colombia
hitp://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co




‘Superintendencia de
Notariado y Registro

CUENTA DE COBRO
'FECHA 01 AL 30 DE AGOSTO 2024
CUENTA DE COBRON° 7
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO SNR
NIT: 899.999.007-0

Debe a:
Angie Carolina Castellanos Jimenez C.C 1001347034

La suma de 2.476.380 (DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MiL
TRESCIENTOS OCHENTA PESOS CON 00 CTVOS) por concepto pago parcial del contrato
N° 0669-2024 cuyo objeto es: EL CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con
plena autonomia tecnica y administrativa, destro del plazo acordado, los 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.

Del periodo comprendido del 01 al 30 de AGOSTO 2024 Los aportes de seguridad social de
(30) dias por los ingresos de materia de facturacion, fueron efectuados mediante la planilla N°
9470308247 pago 2024/08/13 aportes en linea.

DATOS BANCARIOS

ENTIDAD FINANCIERA: BANCO BANCOLOMBIA
TIPO DE CUENTA: AHORROS

NUMERO DE CUENTA: 38913337546

CONTACTO: 3152918542

CORREOQO ELECTRONICO: angiejiemenz3004@gmail.com

AN@mgﬁN ()’Ct&fe\le\@

A CASTELLANOS JIMENEZ

1001347034
Superintendencia de Notariado y Registro
Codigo: Calle 26 No. 13-49 Int. 201
—GD—FR — PBX 57 + (1)3282121
GDE—-GD~-FR—08 V.03 Bogota D.C., - Colombia
28-01-2013 http://www.supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co



aportes

Resumen General de Pago

7
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE , .o o .
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
: o e » . ICBF '
C€C 1001347034 CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE CAROLINA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL sec 8mz 4 casa7 brr LERIDA-TOLIMA 2890789 No
resurgir i o | g
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION i .
Periodo Clave Tipo Fecha Pﬁgo
Pensién Satud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor *
2024-07 2024-07 841554099 9470308247 | 2024/08/09 2024/08/13 | BANCOLOMBIA 4] §378,600 . : P
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO ’ PENSION . SALUD CCF o T RIESGOS PARAFISCALES
Identificacion Nombres Codigo IDI’as IBC Codigo |Dias Aporte Codigo |Dias IBC * Codigo |Dias 1BC Aporte

Pagina 1 de 2

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 . %0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: LERIDA Depto: TOLIMA ( 1 Afifiados) : $1,300,000 $208,000 ] $1,300,000 $162,500 $0 $0 © $1,300,000 $6,800| so| . $0

1 ICC I‘IOOI 3470}4 ICASTELI.ANOS ANGIEII!OBOI ] 30 $1,300,000 $208,000 EPS0G2| 30 $1,300,000 $162,500 0 5‘0 $0 14-23 30 $1,300,000 $6,800| © . 50 S0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 0 so] $1,300,000 $6,800 $0 50

2024/08/13 12:47 PM



Dy aportes Resumen General de Pago
@° enlinea ' .

DATOS GENERALES DEL APORTANTE = - R o " R

B ldebﬁﬁgadéh.' dv .Razon Social © ©, | Clase Aportante . 'Sucur;él Principal - Direccion " Ciudad-Departamento * ~ | Teléfono

.

Exonerado SENA e |

CC 1001347034 « . [ = [ CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE®
K . |carouma R

resurgir

-| INDEPENDIENTE -7 o|eriNcibAL T - [sec8mz4casa 7bir LERIDA-TOLMA . %7 [2890789. ",

LICBF ¢

o T . | i Sty w e £

DATOS_ ‘GENERALES DE LA LIQUIDACION -

¢ ‘Periodo . S Clave. s, . Tipo . < "Fecha S ) Pago -

“pensisn | - satud Pago - - |. ~ Planilla |- Planilia Limite” ' Pago ) B - Banco [ »} +Dias Mora

i A P

9470308247 . S 2024/08/09 |+ . ) 2024/08/13 | BANCOLOMBIA e ) -

$378,600 | -

RESUMEN DE PAGO
SG e

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) ' 1 . $208,000 $700 $0

L PORVENIR T T pier” acozaso 8 F UnA T T ssameos T C e giens UL v g T

ARL (ADMINISTRADORAS: 1). -~ * - : . o : '§6,800 . $t0 - S0

POSITIVA COMPANIA DESEGUROS.  © " 1423 seoorniss 60 . Tl T T s6800-. T sfoo T TG
EPS (ADMINISTRADORAS: 1), g » p "$162,506° ésoo - Y s
».» SALUD TOTAL ’ s $500 V

EPS002. - Lsieys000 oS
h :

Lo e DA

ER T Aot PR A R . : . LT EE ’ . - [

Péagina 2 de 2

G

$208,700
$208,700
$6,900

$163,000

*$163,000 -

.2024/08/13 12:47 PM

$6,900




~

apories Resumen General de Pago
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion "’ Ciudad-Departamento Teléfono Exoner?ggFSENA e ) -
CC 1001347034 CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE * INDEPENDIENTE ' PRINCIPAL sec 8mz 4 casa 7 brr LERIDA-TOLIMA - . 2850789 No
: CAROLINA resurgir :
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ) T . ‘
Periodo Clave Tipo Fecha . Pago .
Pensién Salud Pago Planilla Planilta Limite Pago Bance . Dias Mora Valor i .
2024-06 2024-06 772227152 9468967220 | 2024707109 2024/07/12 | BANCOLOMSBIA | . 3 $378,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES R . .
EMPLEADO A PENSION . SALUD N CCF . o RIESGOS PARAFISCALES
Identificacion Nombres IBC Codigo |Dfas I1BC Codigo Codigo |Dias 1BC Aporte
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) ) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $1 62,590 50 S0 $1,300,000 $6,800 . $0 S0
Ciudad: LERIDA Depto: TOLIMA ( 1 Afiliados) $1,300,000 ‘ $208,000 i $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
[ Icc |1oo1 47034 ICASTELLANOS ANGIEIBOZOI I 30 $1,300,000 s208,000] Epsoo2| 30 | - $1,300,000 $162,500 o so - © o oso| a2 a0 $1,300,000 56,300 o . T %0 .50
Total Aﬁliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 ;162,500 50 $0 $1,300,000 $6,800 $0 N $0

Pagina 1 de 2 2024/07/12 02:45 PM



gﬂoli;tgg- Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APGRTANTE - -+ '~ =+ R S S T : RS P
., Identificacién " ['dv [ Razon Social

:_Clase Aportante i Sucursal Principal Direccion. . || . Ciudad-Depénamgnip,‘- '| Teléfons™ | Exonerado SENA e,
R A SRR i R ' - ACBF
2890789 | - " No-

P M “

rs
. Wt 5

CC 1001347034 .. |. . | CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE INDEPENDIENTE * “ ", . " {PRINCIPAL : ¢ : [sec8mz4casa7brmr LERIDA-TOLIMA -
g3 4 i |, | CAROUNA Voo . . . A L resurgir TN

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION . -~ - T L R Lo T

iperiede” . [T e T “Tipo T Pechd” t T s [ e Pago ‘i . CoaT

.-Pénsion_ | - " satud - . Pago .  Planillda” | “Planitla | - Limite - Pago,. |- ' 'Bafeo,, ' i . | DiasMora | Valor -

2024-06 | 2024-06.° < [ TT227152 T D T | 2024/07709| i | "2024/07/12 | BANCOLOMBIA - T -] I | AN 1 L)

RESUMEN DE

G

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) : I ' K $208,000- $500 . S0 T B - $208,500 °
TopoRVENR T ©0 230301 d0o,224808. 8 - 4 . s208,000 | sss00 1 - %0 o $208,500 -

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) . ' 1 $6,800 $100 0 s6,900

" POSITIVA COMPARIADE SEGURGS . 1423 .. 860,011,153 6% . .. 4 . = % _‘$se800 ° * -~ “s000 oo LoTToeso T T seg00. el Lo e

EPS (ADMINISTRADORAS: 1‘) .- . . T 1 : $162,500 $0 . $162,900. . - -
. . “SALUDTOTAL ~ ' . EPS002 © 800,130,907 - 4. o ' 1 -$162,500 S0 - ’ . $162,900
5 & A Yy T 2 o o e S b . = e G ex 3 4{; . s )
_ S ‘ . ' ) . ] -
. - ’ . ’ ' . - B ! ;; ‘ X ¥ EAA

U : ’ : ' ¢

R e ‘. . - ,
| . RS S . . ' 3 t F ¢ , s # ! s N k ® 5

- B ¢ )

¢ W ¥ ) - o S ) ‘,. - ! K ’

. o 3
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SUPERINIENDENC LA - . Cédigo: MP - GNCT -PO - 01 -
DE NGTARIAD MACROPROCESO: Gestién Contractual .01 -FR .
SR s rr-b1- -0z

HH mgodad lapoce PROCESO: Gesti6én precontractual, contractual, Versién: 01
" ejecucién y liquidacién de procesos contractuales

Formato.Acta de inicio Contrato de prestacién de | Fecha: 05— 05 « 2021
serviclos

ACTA DE INICIO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO No. 0669 de 2024
NOMBRE DEL CONTRATISTA: ANGIE CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ
CEDULA DE CIUDADANIA: 1.001.347.034

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

FECHA DE INICIO: 18 de FEBRERO. de 2024

FECHA DE TERMINACION: 31 de DICIEMBRE de 2024

PLAZO DE EJECUCION: 10 Meses y 13 dias

LUGAR DE EJECUCION: Oficina de registro de Armero-Guayabal
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: 27.240.180

VALOR MENSUAL: 2.476.380

FECHA DE APROBACION DE LA POLIZA: 15 de Febrero de 2024
FECHA DE INICIO DE COBERTURA DE LA ARL.: 10 de Febrero de 2024
CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 138724 del 08 de Febrero de
2024

El dia 19 de Febrero de 2024 en la ciudad de Armero Guayabal se reunieron Albert
Fernando Sanchez Monroy en su calidad de supervisor del contrato y Angie
Carolina Castellanos Jiménez en su calidad de contratista, con el fin de dar
comienzo a las actividades pactadas en el objeto del Contrato No. 0669 de 2024

Se firma en Armero Guayaghal para los fines pertinentes el dia 19 de Febrero de

DN Coiellony

ANGIE’CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ
C.C 1.001.347.034
Contratista

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 1349 Int. 201 - PBX (1)328-21- 21
Bogota D.C. ~ Colombia
http:/fwww.supemotariado.gov.co
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- Codigo: MP - GNCT - PO - 01 - PR+ 01
.~ MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL _,?R'?81 : - -
- [ PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL,
| EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS CONTRACTUALES -

FORMATO: CONDICIONES ADICIONALES PARA CONTRATOS DE Fe.t;ha: 04-10 -,2023
PRESTACION DE SERVICIOS YDE APOYO ALA GESTION ‘

Version: 04

DOCUMENTO COMPLEMENTARIO DEL- CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NG. 0669 DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA. DE NOTARIADO Y REGISTRO Y ANGIE CAROLINA

CASTELLANOS JIMENEZ CON C.C. 1.001. 347 034

-Contrato Numero,,

0669 L FVlgenma i 2024

: Entidad™

,contratant fe SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
Nit:” -~ - 1.899. 999 007-0 '

o de"adm el wiLLiAm PEREZ CASTANEDA

| gasto .
’ Identlflcac‘:iéh: .| Cédula de Ciudadania 16.656. 408 de Cali -
Contratista: . . ..-| ANGIE CAROLINA CASTELLANOS JIMENEZ
:Identlflcamon | Cédula de Ciudadania 1.001.347.034 '
1 Servicios:" DE APOYO A LA GESTION:
’ ‘ Honorarlo_s $2.476,380,00 (DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTAY SEIS MIL TRESCIENTOS
-mensuales: OCHENTA PESOS)*’ : . v .
Peril - ’ AUXILIAR ADMINISTRATIVO
‘-IEPENDENCIA "] DIRECCION ADMINISTRATIVA Y- FINANCIERA

Lmea Paa

DAF GD211-
“5 - CLAUSULAS’ DE CONDICIONES ADICIONALES

EI CONTRATISTA debera prestar por sus proplos medios y con pIena autonomla tecnlca y
administrativa, dentro del plazo acordado, los servicios y/o actividadés enunciadas a lo largo

4 del presente contrato. Como contraprestacion reC|b|ra por parte del CONTRATANTE unas

sumas de dmero a tltulo de honorarlos

= DependenCIa DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

_+| Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

‘2) Lugar de“
Ejecuclon e

El lugar de ejecumon del contrato sera en: LA OFlCINA DE INSTRUMENTOS PUBLICOS

:| DE ARMERO (O en el lugar que por necesidad del servicio se requiera)-

'3) Plazo: .-

El término.de ejecucion del presente contrato sera de: 11 (MESES). 330 (Dias), sin superar
el 31 de diciembre de 2024 ' i .

En todo caso, su ejecucion se establecera a partir de'la suscripcion del acta-de inicio éntreA

.+ el Contratista y el Supervisor, preV|o cumpllmlento de’ Ios requ15|tos de perfec0|onam|ento vl

legalizacién del mismo.

4y Obligaciones
Especificas: . -

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1. Concertar prevxo m|C|o de cada periodo mensual con la Coordmamon del Grupo de -
 Gestién Documental, el cronograma de actividades a desarrollar. = .
2. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrec;das por la entldad sobre los temas |
- relacionados con el objeto del contrato. |
3. Apoyar las ‘actividades para la clasificacion orgamzacnon y Ievantamlento de
-inventarios documentales de ‘archivos de acuerdo con el ciclo vital del documento :
apllcando las Tablas de Retencion Documental de la Entidad. -
4. Adélantarlos procesos de. seleccion, ordenacion, identificacién de fondos acumulados
- documentales, preparacxon de inventarios para eliminaciones documentales en
_archivos de gestién 'y . central de acuerdo con procedimientos arch|V|st|cos

establemdos

Superintendencia de Notariado y Rggistro; Calle.26 No. 13 - 49-Int. 201. PBX 57 +(1).3282121
Bogota D.C., - Colombia, http:/lwww.supernotariado.qov.co. comespondencia@supemotariado.gov.co




DE NOTARIADO MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL JFR- 01

& REGISTRO —
? Ligriace bt PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL, Version: 04

Codigo: MP - GNCT - PO - 01-PR- 01

EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS CONTRACTUALES
FORMATO: CONDICIONES ADICIONALES PARA CONTRATOS DE | Fecha: 04 - 10 - 2023
PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

DOCUMENTO COMPLEMENTARIO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 0669 DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO Y ANGIE CAROLINA
CASTELLANOS JIMENEZ CON C.C. 1.001.347.034

5. Cumplir con los planes de trabajo y entrega de los productos en los tiempos
establecidos.

-6. Participar de ser requerido en las reuniones y mesas de trabajo deI Grupo de Gestidn
Documental, y colaborar con las tareas asignadas.

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

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

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

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

NOTA: En todo caso, el contratista debe presentar el informe de ejecucién contractual y
CUENTA_DE COBRO DE MANERA MENSUAL, al supervisor, teniendo en cuenta los
lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.

El valor total del contrato es hasta por la suma de VEINTISIETE MILLONES DOSCIENTOS.

| CUARENTA MIL CIENTO OCHENTA PESOS ($ 27.240.180) M/CTE.

5) Valor:

6)CDP: - .

El presente contrato se financiara con cargo al Presupuesto de la SNR vigencia 2024,
distribuidos asf:

~ CDP No. Valor - * - Proyecto - Rubro

C-1299-0800-9-10305C-
1299052-02 (ADQUISICIONES
DE BYS- SERVICIO DE
GESTION DOCUMENTAL-
IMPLEMENTACION DEL

. SISTEMA DE GESTION
DOCUMENTAL DE LA SNR A
NIVEL NACIONAL)

48624 de 2024 $762.725.040,00

7 Forma
pago )

de

El valor del contrato se pagara en mensualidades iguales sucesivas y vencidas cada una
hasta por la suma de DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL

| TRESCIENTOS OCHENTA PESOS ($ 2.476.380) MCTE o proporcional por fraccion de
- | tiempo ejecutado, previa aprobacién por parte del supervisor del contrato de los respectivos

informes de avance que den cuenta de la ejecucién del contrato.

En todos los casos se debe aportar los documentos requeridos, para el pago conforme los
lineamientos establecidos en las circulares de pago de la SNR.

NOTA: El contratista se obliga a aportar el soporte de pago de los aportes correspondientes
al sistema de seguridad social: salud, pensién y ARL.

8) Garantia:

El incumplimiento a las obligaciones contractuales constituye el mayor riesgo para el normal

-| desarrollo del objeto contractual por lo que EL CONTRATISTA debera constituir a favor de

la Superintendencia de Notariado y Registro garantia Gnica, que debera cobijar los siguientes
riesgos: 1). De Cumplimiento: Equivalente al Diez por ciento (10%) del valor del

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@supemotariado.gov.co
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Cadigo: MP - GNCT - PO - 01 - PR-01
-FR-01

Versién: 04

MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL

PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL,
EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS CONTRACTUALES
FORMATO: CONDICIONES ADICIONALES PARA CONTRATOS DE
PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

Fecha: 04 — 10 - 2023

DOCUMENTO COMPLEMENTARIO DEL.CONTRATO DE'PRESTACION DE SERVICIOS No. 0669 DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO Y ANGIE CAROLINA
CASTELLANOS JIMENEZ CON C.C. 1.001.347.034

+:| contrato, con vigencia por el plazo de ejecucion del contrato, y seis (6) meses mas, contados

a partir de la fecha de suscripcién del mismo:

Beneficiario /
Asegurado:

Superintendencia de Notariado y
Registro

9) S_upgwiéién :

La vigilancia en la ejecucion y cumplimiento estricto del contrato estara a cargo de
REGISTRADOR DE LA OFICINA DE INSTRUMENTOS PUBLICOS DE ARMERO O QUIEN

| HAGA SUS VECES, o a quien designe el ordenador del gasto.

-Penal i
Pecuniaria -

10) .~ Clausula’

. En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento de cualquiera de las obligaciones

derivadas del presente contrato por parte del contratista, éste debera pagar a LA
SUPERINTENDENCIA a titulo de pena, una suma equivalente al 20% del valor total de
este contrato, la cual sera cancelada o descontada, seguin sea el caso, al momento de
efectuarse el pago del contrato.

Igualmente, frente al incumplimiento de las obligaciones del contratista, éste debera pagar a

| titulo de tasacién anticipada de perjuicios una suma equivalente al veinte por ciento (20%)

| del valor total del contrato, la cual sera cancelada o descontada, segln sea el caso, al
~| momento de efectuarse el pago del contrato. No obstante, la Entidad se reserva el derecho
1 de cobrar perjuicios adicionales que excedan el monto de lo aqui pactado, siempre que los

mismos se acrediten.

11) Miiltas~

Con el fin de conminar al CONTRATISTA al cumplimiento de las obligaciones que se
encuentren en mora o retraso, se causaran multas hasta por un valor equivalente al 0.5x1000

| del valor del contrato por cada dia de incumplimiento o retraso, hasta cuando estas
-| efectivamente se cumplan.

La imposicién de las multas se hard mediante resolucién motivada, previo agotamiento del
debido proceso y de conformidad con lo establecido en la Ley 1474 de 2011.

La imposicién de multas no impedira la aplicacidén de otras sanciones a que hay lugar por el

*| incumplimiento.

.| EL CONTRATISTA autoriza a que la SUPERINTENDENCIA descuente del saldo a su favor,
| el valor correspondiente a las multas que se llegaren a causar

12) Documentos
anexos - a las
Condiciones
adicionales

Todos los documentos que se encuentran cargados en la plataforma transaccional SECOP
[I, referente a este proceso, hacen parte del presenten formato de Condiciones Adicionales
para el contrato de prestacién de servicios.

Aproboé Transaccionalmente: William Pérez Castafieda — Sefretario General SNR.

Revisé y validé:
Revisé y validé:
Reviso:
Proyecté:

Dany Luz Orozco — Asesora del Despachio
Ramiro Alejandro Cardona Aguirre — Director de Contratacion()-
Héctor lvan Suarez Betancur — Direccion de Contrataciofl. .
Harrison Amézquita G. — Direccién de Contratacion

(O

Superintendencia de Notariado y Registro. Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201. PBX 57 + (1) 3282121
Bogota D.C., - Colombia. http:/lwww.supernotariado.gov.co. correspondencia@supemotariado.gov.co
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VIGILADO

Seguros

) mundial’®

tu compaiiia siempre

NiT 860.037.0132-6

cédigo de Seguridad:

COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

POLIZA DE

DIRECCIOM GEMERAL CALLE 33N 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
JELEFONO. 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO |

SEGURO DE CURPLIMIENTO

I+XuJQud8c4MBBUKQBESXQm=. H ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
SOMOS GRAMDES CONTRIBUYENTES !
VA REGIMEN COMUN - AUTORETERECORES § VERSIGN CLAUSULADD 86-@42-2021-1317-P-25-PPSUS2RO88800853-DO0T
£ H T At
ENo. POLIZA [1-1000308428 No. ANEXOE 0 I No. CERTIFICADO | 18102132 No. RIESGO
; ' 1
! TIPO DE DOCUMENTO % 2 FECHA DE EXPEDICION }13/92/2624 ESUC EXPEDIDORA; AGENCIA IBAGUE
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
¥ i
00:60 Horas Del | 13/02/2024 | 24:e@ Horas Del ' 38/06/2825 i N/A i N/A N/A ; N/A
[ vOMADOR | CASTELLANOS JIMENEZ, ANGIE CAROLINA == T No.DOC. IDENTIDAD | 1.€01.347.634 )
I omeccion SEC#8~-7CA7 . TELEFONO 321460332¢
t ASEGUlRADO SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO * No. paocC. IDENTIDAD 899.999. 967 9 ‘
! DR CALLE 26 NO. 13 - 49 IN ; TELEFONO 3282121
BENEFICIARIO SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO ‘ No. DOC. IDENTIDAD 399 999 997 0
DlRECCION j CALLE 26 NO. 13 - 49 INT. 201 ; TELEFONO 3282121 )
OBJETO DE CONTRATO 3

- ADMINISTRATIVA,

SERVICIOS NO.@669 ,

DENTRO DEL PLAZO ACORDADO,

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE
CUYO OBJETO ES EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y (CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y

LOS SERVICIOS Y/O ACTIVIDADES ENUNCIADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO

DEPENDENCIA: DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA.

CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNAS SUMAS DE DINERO, A TITULO DE HONORARIOS.

NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE SUMA ASEGURADAS _VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO 2.724.018,00 30.031,00
L TOTAL ASEGURADO $ 2.724.018,00
INTERMEDIARIOS TIPO. % PARTICIPACION ",,”R,;,,{A BAUTA s 30.631 o8
FABIAN CAMILO MUNOZ DIAZ AGENTES 100,00
DESCUENTOS $
e o e e i o st o | EXTRAPRIMA
CERTIF. LIDER PRIMA NETA $ 30.931,00
GASTOSEXP. . $ 5.060, 00
e e e e 0 USRS A B
A $ 6.656,00
i ) ) $ 417,687,080
| CONVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 13/82/2024 | TOTAL A PAGAR H
M e amimsm s e et i 2 e — e A

CONDICIONES GENER

ALES DE LA POLIZA

s

COE\SUU’A lA AUTENT!C!DAD 1}6 ESTA PO?JZ/\ !NGRESANDO A

PR

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR L.O MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

[ A o

Mm m fb%ﬁ.% D’Cﬂf&ﬂ.ﬂum@ oa. CERHFKADO QUE EZ%MENTR(\S £ lA P‘\RTE ,‘MP&JQR DE WED‘GO)MENT [ x
YVIVELA EXPERSE&C!A DEESTAR ASE{AURAOO CONEL GESFJ\!.DO DESEGUROS Mmmmz_ TAMSEN PUiD.S LLAMI\R A LAU‘GEA NACIONAL 01 6050 111935 OLINEAEN BOCOTA 327 47 12 I 13 7

R

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIH DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1950, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA. -
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M! DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PéLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

ANGELA MURN.

Firma Autorizadd- Co

- VICEPRESIDEMTE DE PRODUCTO
C C. 52.646, 070 .

afiia Munda; Seguros S.A.

4

.

PsGie. Copelaoss

_.TOMADOR

Cumplimos los sueos de nuestro planeta reciclando reponsablemente,
Protege el medio ambiente evitando la impresian de este documento.

Lineas de Atencién al Cliente:

v

N e

;
i@ « Nacional: 01 8000 111 935
i + Bogota:327 4712 -327 4713

HOJA No.

i

J
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GARANTIA UNICA DE tu compaiiia siempre
CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES (DECRETO
1082 DE 2015)

1. RIESGOStAMPAROS

LA ASEGURADORA OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA HASTA EL
MONTO DEL VALOR ASEGURADO, LOS AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE LA
PRESENTE POLIZA.

LOS AMPAROS DE LA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE OTROS RESPECTO DE SUS
RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADOS. LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA
NO PODRA RECLAMAR O TOMAR:EL VALOR DE-UN AMPARO PARA CUBRIR O INDEMNIZAR EL
VALOR DE-OTROS..ESTOS NO :SON: ACUMULABLES Y.SON EXCLUYENTES ENTRE SI, SEGUN LAS
DEFINICIONES Y ALCANCE QUE A CONTINUACION SEESTIPULAN: _

LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA CUBRE LA SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMlENTO
DE LA OFERTA ENLOS SIGUIENTES EVENTOS o
1.1.1 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATO ES PRORROGADO,
SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES

~

11.2° EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FIJADO PARA LA PRESENTACION

EE o T T T e J S A S WYY

DE LAS OFERTAS. |
1.1.3 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL ADJUDICATARIO.

1.1.4 LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

ESTE AMPARO CUBRE LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CON OCASION DE:
(1) LA NO INVERSION DEL ANTICIPO;

(1) EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO; Y

(1) LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS EN CALIDAD DE ANTICIPO.

06/04/2021 -1317-P-05-PPSUS2R000000059-DO0I
06/04/2021-1317-NT-P-05-NTPSUS2R00000060




1.3 AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO

ESTE AMPARO CUBRE LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL POR LA NO
DEVOLUCION TOTAL O PARCIAL DEL DINERO ENTREGADO AL CONTRATISTA A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO, CUANDO A ELLO HUBIERE LUGAR.

06/04/2021  -1317-P-05-PPSUS2R00000005¢-D00I
06/04/2021-1317-NT-P-05-NTPSUS2R00000060
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tu compafiia siempre

1.4 AMPARO DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE: (A) EL
INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL CONTRATO, CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES
IMPUTABLE AL CONTRATISTA,; (B) EL CUMPLIMIENTO TARDIO O DEFECTUOSO DEL CONTRATO,
CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (C) LOS DANOS IMPUTABLES
AL CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA, CUANDO EL CONTRATO NO PREVE
ENTREGAS PARCIALES; Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA.

1.5 AMPARO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES

ESTE AMPARO DEBE CUBRIR A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS OCASIONADOS POR
EL INCUMPLIMIENTO DE LAS-OBLIGACIONES LABORALES DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE LA
CONTRATACION DEL PERSONAL UTILIZADO EN EL TERRITORIO NACIONAL PARA LA EJECUCION
DEL CONTRATO AMPARADO = = S ,
LA ENTIDAD ESTATAL NO DEBE EXIGIR-UNA GARANTIA PARA CUBRIR ESTE RIESGO EN‘ '
LOS CONTRATOS QUE SE EJECUTEN FUERA DEL TERRITORIO- NACIONAL CON PERSONAL
CONTRATADO BAJO UN REGIMEN JURIDlCO DISTINTO AL COLOMBIANO

1.6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA. =~~~ -

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS OCASIONADOS POR
CUALQUIER TIPO DE DANO O DETERIORO, IMPUTABLE AL CONTRATISTA SUFRIDO POR LA
OBRAENTREGADAASATISFACCION RS o

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL POR LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE LA -
DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO '

ESTE AMPARO CUBRE LA CALIDAD Y EL CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE
RECIBE LA ENTIDAD ESTATAL EN CUMPLIMIENTO DE UN CONTRATO.

1.9 RESPONSABILIDAD FISCAL

EN VIRTUD DE LO SENALADO EN EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERJUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
COMO CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, O DE LA RESPONSABILIDAD
IMPUTABLEALCONTRATISTAGARANTIZADO, DERIVADOSDE UNPROCESODERESPONSABILIDAD
FISCAL, SIEMPRE Y CUANDO ESOS PERJUICIOS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA.
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2. EXCLUSIONES
LOS AMPAROS PREVISTOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN EN LOS CASOS SIGUIENTES:

2.1 CAUSA EXTRANA, ESTO ES LA FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO, EL HECHO DE UN TERCERO
O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA).

2.2 DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA A LOS BIENES DE LA ENTIDAD NO DESTINADOS
AL CONTRATO.

2.3 USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO AL QUE ESTE
OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL.

2.4 EL DETERIORO NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION DEL
CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO DEL TIEMPO.

3. SUMA ASEGURADA

LA SUMA ASEGURADA DETERMINADA PARA CADA AMPARO EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA,
DELIMITA LA RESPONSABILIDAD MAXIMA DE L:A COMPARNIA EN CASO DE SINIESTRO.

4 VIGENCIA BT P
; . § . . L » :

LA VIGENCIA DE Los AMPAROS OTORGADOS, POR LA PRESENTE POLIZA, SE HARA CONSTAR
EN LA CARATULA O EN SUS ANEXOS. EN'LOS! CONTRATOS DE ‘QUE TRATA‘EL ARTICULO
2.2.1.2.3.1.3' DEL DECRETO 1082 DE 2015, EL GARANTE TIENE LA FACULTAD LEGAL DE DECIDIR
NO GARANTIZAR LA ETAPA SIGUIENTE, CASO EN EL CUAL DEBE INFORMAR SU DECISION POR
ESCRITO A LA ENTIDAD ESTATAL GARANTIZADA SEIS (6) MESES ANTES DEL VENCIMIENTO DEL
PLAZO DE LA GARANTIA. ESTE AVISO NO AFECTA LA GARANTIA DE LA ETAPA CONTRACTUAL O
PERIODO CONTRACTUAL EN-EJECUCION: Sl EL GARANTE -NO DA EL AVISO CON LA ANTICIPACION
MENCIONADA Y EL CONTRATISTA NO OBTIENE UNA NUEVA GARANTIA, QUEDA OBLIGADO A
GARANTIZAR LA ETAPA DEL CONTRATO O EL PERIODO CONTRACTUAL SUBSIGUIENTE. 3

5. EFECTIVIDAD DE LA GA:RANTiAA ' r

DE ACUERDO CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 1077 EN CONCORDANCIA CON EL ARTICULO
1080 DEL CODIGO DE COMERCIO LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA DEMOSTRAR LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA PREVIO AGOTAMIENTO
DEL DERECHO DE DEFENSA DEL CONTRATISTA Y DEL GARANTE, DE LA SIGUIENTE FORMA:

5.1 EN CASO DE CADUCIDAD, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y GARANTIZADOS
LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTA Y DE SU GARANTE DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011, POR MEDIO
DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL DECLARE LA CADUCIDAD DEL
CONTRATO Y ORDENE EL PAGO AL CONTRATISTAY AL GARANTE, BIEN SEA DE LA CLAUSULA
PENAL O DE LOS PERJUICIOS QUE HA CUANTIFICADO. EL ACTO ADMINISTRATIVO DE CADUCIDAD |
CONSTITUYE EL SINIESTRO.
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5.2 EN CASO DE APLICACION DE MULTAS, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y
GARANTIZADOS LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTA Y DE SU
GARANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE
2011, POR MEDIO DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL IMPONE
MULTAS, DEBE ORDENAR EL PAGO AL CONTRATISTA Y AL GARANTE. EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE CONSTITUYE EL SINIESTRO.

5.3 EN LOS DEMAS CASOS DE INCUMPLIMIENTO, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y
GARANTIZADOS LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTAY DE SU
'GARANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE
2011, POR MEDIO DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL DECLARE
EL INCUMPLIMIENTO, PUEDE HACER EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL, SI ESTA PACTADA EN EL
CONTRATO, Y ORDENAR SU PAGO AL CONTRATISTA'Y AL GARANTE. EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPANIA DE SEGUROS.

6. PROCEDIMIENTO PARA LA IMPOSICION DE MULTAS SANCIONES Y DECLARATORIAS DE
INCUMPLIMIENTO :

LAS ENTIDADES SOMETIDAS AL ESTATUTO GENERAL DE CONTRATACION DE LA ADMINISTRACION
PUBLICA PODRAN D IECLARAR EL INCUMPLIMIENTO, CUANTIFICANDO LOS.PERJUICIOS DEL
MISMO, IMPONER LAS MULTAS Y SANCIONES PACTADAS EN EL CONTRATO, Y HACER EFECTIVA
LA CLAUSULA PENAL. PARA TAL EFECTO OBSERVARAN EL SIGUIENTE PROCEDIMIENTO: - *..

A) EVIDENCIADO UN POSIBLE INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL
CONTRATISTA, LA ENTIDAD PUBLICA LO CITARA A AUDIENCIA PARA DEBATIR LO OCURRIDO.
EN LA CITACION, HARA MENCION EXPRESA Y DETALLADA DE L.OS HECHOS QUE LA SOPORTAN,
ACOMPANANDO EL INFORME DE INTERVENTORIA O DE SUPERVISION EN EL QUE SE SUSTENTE
LA ACTUACION Y ENUNCIARA LAS-NORMAS O CLAUSULAS POSIBLEMENTE VIOLADASY LAS
CONSECUENCIAS QUE PODRIAN DERIVARSE PARA EL CONTRATISTA EN DESARROLLO DE LA
ACTUACION. EN LA MISMA SE ESTABLECERA EL LUGAR, FECHA Y HORA PARA LA REALIZACION
DE LA AUDIENCIA, LA QUE PODRA TENER LUGAR A LA MAYOR BREVEDAD POSIBLE, ATENDIDA
LA NATURALEZA DEL CONTRATO Y LA PERIODICIDAD ESTABLECIDA PARA EL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES. EN EL EVENTO EN QUE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO
CONSISTA EN POLIZA DE SEGUROS, EL GARANTE SERA CITADO DE LA MISMA MANERA,;

B) EN DESARROLLO DE LA AUDIENCIA, EL JEFE DE LA ENTIDAD O SU DELEGADO, PRESENTARA
LAS CIRCUNSTANCIAS DE HECHO QUE MOTIVAN LA ACTUACION, ENUNCIARA LAS POSIBLES
NORMAS O CLAUSULAS POSIBLEMENTE VIOLADAS Y LAS CONSECUENCIAS QUE PODRIAN
DERIVARSE PARA EL CONTRATISTA EN DESARROLLO DE LA ACTUACION. ACTO SEGUIDO SE
CONCEDERA EL USO DE LA PALABRA AL REPRESENTANTE LEGAL DEL CONTRATISTA O A QUIEN
LO REPRESENTE, Y AL GARANTE, PARA QUE PRESENTEN SUS DESCARGOS, EN DESARROLLO DE
LO CUAL PODRA RENDIR LAS EXPLICACIONES DEL CASO, APORTAR PRUEBAS Y CONTROVERTIR
LAS PRESENTADAS POR LA ENTIDAD;

C) HECHO LO PRECEDENTE, MEDIANTE RESOLUCION MOTIVADA EN LA QUE SE CONSIGNE LO
OCURRIDO EN DESARROLLO DE LA AUDIENCIA Y LA CUAL SE ENTENDERA NOTIFICADA EN DICHO

¢
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ACTO PUBLICO, LA ENTIDAD PROCEDERA A DECIDIR SOBRE LA IMPOSICION O NO DE LA MULTA,
SANCION O DECLARATORIA DE INCUMPLIMIENTO. CONTRA LA DECISION AS[ PROFERIDA SOLO
PROCEDE EL RECURSO DE REPOSICION QUE SE INTERPONDRA, SUSTENTARA Y DECIDIRA EN
LA MISMA AUDIENCIA. LA DECISION SOBRE EL RECURSO SE ENTENDERA NOTIFICADA EN LA
MISMA AUDIENCIA;

D) EN CUALQUIER MOMENTO DEL DESARROLLO DE LA AUDIENCIA, EL JEFE DE LA ENTIDAD
O SU DELEGADO, PODRA SUSPENDER LA AUDIENCIA CUANDO DE OFICIO O A PETICION DE
PARTE, ELLO RESULTE EN SU CRITERIO NECESARIO PARA ALLEGAR O PRACTICAR PRUEBAS
QUE ESTIME CONDUCENTES Y PERTINENTES, O CUANDO POR CUALQUIER OTRA RAZON
DEBIDAMENTE SUSTENTADA, ELLO RESULTE NECESARIO PARA EL CORRECTO DESARROLLO DE
LA ACTUACION ADMINISTRATIVA. EN TODO CASO, AL ADOPTAR LA DECISION, SE SENALARA
FECHA Y HORA PARA REANUDAR LA AUDIENCIA. LA ENTIDAD PODRA DAR POR TERMINADO
EL PROCEDIMIENTO EN CUALQUIER MOMENTO, SI POR ALGUN MEDIO TIENE CONOCIMIENTO
DE LA CESACION DE SITUACION DE INCUMPLIMIENTO

7 COMPENSACION

Sl LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA AL MOMENTO DE TENERg CONOCIMIENTO )

DEL INCUMPLIMIENTO 0 CON POSTERIORIDAD A ESTE 0, DEL RESULTADO DE LA LlQUIDAClON
FUERE DEUDORA DEL- C@NTRATISTA GARANTIZADO POR Y
CUALQUIER CONCEPTO, SE APLICARA LA COMPENSACION Y LA lNDEMNIZACION SE DISMINUIRA
EN EL MONTO DE LAS ACREENCIAS, SEGUN LA LEY, DE CONFORMIDAD CON LO SENALADO EN
LOS ARTICULOS 1417 Y SS. DEL CODIGO CIVIL. IGUALMENTE DISMINUIRA EL VALOR DE

LA INDEMNIZACION, EL CORRESPONDIENTE A LOS BIENES QUE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE ASEGURADA HAYA OBTENIDO:DEL CONTRATISTA GARANTIZADO JUDICIAL O
EXTRAJUDICIALMENTE, EN' EJERCICIO.DE.LAS ACCIONES D IERIVADAS DEL CONTRATO CUYO
CUMPLIMIENTO.SE GARANTIZA PORLAPRESENTE POLIZA: " 10 o0 11 IR S

8. PAGO DEL;SINIESTRO. _
LA ASEGURADORA-PAGARA EL VALOR DEL SINIESTRO, ASI:

8.1 PARA EL CASO PREVISTO EN EL NUMERAL 5.1, DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA
COMUNICACION ESCRITA QUE CON TAL FIN HAGA LA ENTIDAD CONTRATANTE PARA
RECLAMAR EL PAGO, ACOMPANADA DE UNA COPIA AUTENTICA DEL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE EJECUTORIADO Y DEL ACTA DE LIQUIDACION DEL CONTRATO O DE LA
RESOLUCION EJECUTORIADA QUE ACOJA LA LIQUIDACION UNILATERAL.

8.2 PARA EL CASO DEL NUMERAL 5.2, DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA COMUNICACION ESCRITA
QUE HAGA LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE, ACOMPANADA DE LA COPIA AUTENTICA DEL
ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EJECUTORIADO, JUNTO CON LA CONSTANCIA DE
LA ENTIDAD ESTATAL DE LA NO EXISTENCIA DE SALDOS A FAVOR DEL CONTRATISTA RESPECTO
DE LOS CUALES SE PUEDA APLICAR LA COMPENSACION DE QUE TRATA LA CONDICION SEXTA
DE ESTE CLAUSULADO, O EN LA QUE CONSTE LA DISMINUCION EN EL VALOR A INDEMNIZAR
EN VIRTUD DE LA COMPENSACION.

06/04/2021 -1317-P-05-PPSUS2R000000059-D00I
06/04/2021-1317-NT-P-05-NTPSUS2R00000060




e e e s i 2

tu compaiiia siempre

8.3 PARA EL CASO PRESENTADO EN EL NUMERAL 5.3, DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA
COMUNICACION ESCRITA QUE CON TAL FIN HAGA LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE,
ACOMPANADA DE UNA COPIA AUTENTICA DEL ACTO ADMINISTRATIVO QUE CONSTITUYA LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO, JUNTO CON LA CONSTANCIA DE LA ENTIDAD ESTATAL DE LA
NO EXISTENCIA DE SALDOS AL FAVOR DEL CONTRATISTA RESPECTO DE LOS CUALES SE PUEDA
APLICAR LA COMPENSACION DE QUE TRATA LA CONDICION SEXTA DE ESTE CLAUSULADO
O EN LA QUE CONSTE LA DISMINUCION EN EL VALOR A INDEMNIZAR EN VIRTUD DE LA
COMPENSACION.

PARAGRAFO. - DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1110 DEL CODIGO DE COMERCIO LA
ASEGURADORA PODRA OPTAR POR CUMPLIR SU PRESTACION MEDIANTE EL PAGO DE LA
INDEMNIZACION, O CONTINUANDO CON LA EJECUCION DE LA OBLIGACION GARANTIZADA,
PARA ESTE ULTIMO EVENTO SE REQUIERE LA ACEPTACION DE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE ASEGURADA.

LA DECLARATCRIA DE CADUC[DAD NO IMPEDIRA QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE
ASEGURADA TOME POSESION DE LA OBRA.O CONTINUE INMEDIATAMENTE LA EJECUCIQN DEL“
OBJETO CONTRATADO BIEN SEA A TRAVES DEL GARANTE O DE OTRO CONTRATISTA I

EN EL EVENTO QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO LA ASEGURADORA
RESOLVIERA CONTINUAR, COMO CESIONARIO O A FAVOR DE QUIEN DETERMINE ESTA CON LA
EJECUCION DEL CONTRATO Y LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA ESTUVIESE DE
ACUERDO CON ELLO, EL CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE AHORA LA CESION DEL
CONTRATO A FAVOR DE LA ASEGURADORA. EN TAL EVENTO LA ASEGURADORA PRESENTARA
GARANTIAS.

9. CERTlFICADOS DE W’IODIFICACION

b LT ot

PARA LOS- CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA SEA AUMENTADA 0 DISMINUIDA Y PARA
AQUELLOSENLOS CUALES LASESTIPULACIONES DEL CONTRATO ORIGINAL SEAN MODIFICADAS, 6
LA ASEGURADORA A SOLICITUD DEL CONTRATISTA GARANTIZADO EXPEDIRA UN CERTIFICADO
O ANEXO DE MODIFICACION DEL SEGURO, EN DONDE EXPRESE SU CONOCIMIENTO AL
RESPECTO DE LAS MODIFICACIONES ACORDADAS ENTRE EL CONTRATISTA GARANTIZADO Y
LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA.

10. SUBROGACION

EN VIRTUD DEL PAGO DE LA INDEMNIZACION, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1096 DEL
CODIGO DE COMERCIO, EN CONCORDANCIA CON EL ARTICULO 203 DEL DECRETO 663 DE
1993 ESTATUTO ORGANICO DEL SISTEMA FINANCIERO, LA ASEGURADORA SE SUBROGA
HASTA CONCURRENCIA DE SU IMPORTE, EN TODOS LOS DERECHOS QUE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE TENGA CONTRA EL CONTRATISTA GARANTIZADO.

11. NO EXPIRACION POR FALTA DE PAGO DE PRIMA E IRREVOCABILIDAD

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA NI POR REVOCACION
UNILATERAL.
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1. COASEGURO

12. NATURALEZA DEL SEGURO

LA GARANTIA OTORGADA POR ESTA POLIZA O SUS CERTIFICADOS DE MODIFICACION, NO ES
SOLIDARIA, NI INCONDICIONAL Y SU EXIGENCIA ESTA SUPEDITADA A LA OCURRENCIA DEL
SINIESTRO Y SU CUANTIFICACION.

13. NOTIFICACIONES Y RECURSOS

LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBERA NOTIFICAR A LA ASEGURADORA LOS ACTOS
ADMINISTRATIVOS ATINENTES A LA EFECTIVIDAD DE LA POLIZA, PREVIO AGOTAMIENTO DEL
DERECHO DE DEFENSA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO Y EL GARANTE.

14. COEXISTENCIA DE SEGUROS -

EN CASO DE EXISTIR, AL-MOMENTO,DE SINIESTRO, OTRO'SEGURO DE CUMPLIMIENTO CON
RELACION AL MISMO CONTRATO, EL IMPORTE DE LA'INDEMNIZACION A QUE HAY LUGAR,
SE DISTRIBUIRA ENTRO LOS ASEGURADORES EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SUS‘.
RESPECTIVOS SEGUROS -

f : ¢ .

! : . s H B : 3 P
i H 1 P i P : ';,Le‘ ¥ i
! 3 ; : . i 3! ' 5 | i

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO AL QUE SE REFIERE EL ARTICULO 1095 DE CODIGO .DE
COMERCIO; EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION A QUE HAYA LUGAR SE DISTRIBUIRA ENTRE
LOS ASEGURADORES EN PROPORCION DE LAS CUANTIAS DE SUS RESPECTIVOS SEGUROS, SIN
QUE EXISTA SOLIDARIDAD ENTRE LAS ASEGURADORAS PARTICIPANTES, Y SIN EXCEDER DE LA
SUMA ASEGURADA BAJO EL CONTRATO DE SEGURO.

“, ‘;|‘"‘,‘;“: S S PRI

16. PRESCRIPCION o T

LA PRESCRIPCION DE LAS ACCIONES DERIVADAS DEL PRESENTE CONTRATO SE REGIRA POR
LAS NORMAS DEL CODIGO DE COMERCIO SOBRE CONTRATO DE SEGURO.

17. DOMICILIO

SIN PERJUICIO DE LAS DISPOSICIONES PROCESALES, PARA LOS EFECTOS RELACIONADOS EN
EL PRESENTE CONTRATO SE FIJA COMO DOMICILIO DE LAS PARTES LA CIUDAD DE BOGOTA EN
LA REPUBLICA DE COLOMBIA EN FE DE LO ANTERIOR, SE FIRMA A LOS DIAS DEL MES
DE DE20____

2

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. EL TOMADOR/ASEGURADO

| N

S-S
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NIT 860.037.013-6
. SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEM COMUN - AUTORETEMEDORES }

Afiliados

7 LA LUFRRESTRUSTURE ;-

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza I-100030428 y endoso, @ cuyo afianzado es:
CASTELLANOS JIMENEZ, ANGIE CAROLINA Asegurado o Beneficiario: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
/ SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO , expedida por la Compaiiia en 13/082/2024, no expirara por
falta de pago de la prima de la pdéliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en
ella o por revocacién unilateral por parte del Tomador o de la Compahia.

AGENCIA IBAGUE a los 13 dias del mes FEBRERO del afio 2024.

2

Firma Autorizada - Compaiia Mundial de Seguros S.A.

Cumptimoas los suefios de nuestro planeta recidando responsablamente.
Protega el Medio Amblente evitando ta impresién de este documanto,

e eoLomamns, PASASAPF

wadtacitn Panamericana de Fisnzay
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AFILIADGS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRIUCTURA Y PASA - AFF
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Apreciado Cliente:

ESPACIO PARA EL TIMBRE

1. No se aceptan pagos parclales ! - =

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para
3. Sioste bolers nio ha side recaadada efest
esta (articulo1068 cédigo de comercio) ’
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Mundial de Seguros S.A.
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A continuacion te brindamos informacién de los distintos medios de pago que tendras a disposicion:
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Aprobacién o o transcurrido
a Director aprobado Revisio M?"a Alejndra o0 oza 104700
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et 4 2 e e
Director de Contratacién i Ramiro Alejandro N
2 Contratacion(g) Probado Director de Cardona Aguime /3022024 I1:17.54
Aprobacién § :00)

Bogosa, Lime. Quato)

Identificaclén de la garantia

CO1.WRT.13713794

Referencia de la garantia 1.100030428
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" POSITIVA

COMPANIA D SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 09/02/2024

g DATOS DE LA EMPRESA

g . |[Mpodocumento: ~ M . {Namero de documento: (809999007 |Cédula Usuario:  CC 1010040455 1
44 Nombre: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO ) S w‘
gy |Direccién: =~ [CL261349 e B
it Departamento: *’BOGOTA D.C. {Municipio: ;BOGOTAD.C.
%ﬂ Cor*reé‘electrém“cbw” Tedna, w@'sTJ'E{r}} tariado.gov.co T T
C Teléfono: o 328212 T " i Tarifa: os2 T

ot bt et s i [N e s e 1 o R i SN SV S ~d

Actividad Economica: 1841201 ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA INCLUYE EL DESEMPENO DE
LAS FUNCIONES GUBERNAMENTALES DE CARACTER EJECUTIVO, DESARROLLADAS POR LOS '
ORGANOS Y ORGANISMOS CENTRALES, REGIONALES Y LOCALES *

VIGILADO

DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION

* Cédula Usuarlo S Nombres y Apellldos del Usuario -

CC 1010040455 ! KEVIN SANTIAGO CASTANEDAVELANDIA oo e

DATOS AFILIADOS RADICADOS

_Radlc;aEACoberturz; Documento ) Nombre Trabajador Rlesgo Tanfa

| 14451 11000212024 {CC1001347034  'CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE |

OBSERVACIONES

Si tiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econémica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA més
cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencién a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.

Cordial saludo,

2
-
i)
Py
02
Py
i}
=
ot
2

Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaifiia de Seguros S.A.

D6AB3CB5A95CF47D434F902F48176EEGS Certificado impreso el dia 2/9/2024 7:24:23 PM por el portal de empresas Edesk ‘

Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.01 1.153-6 » Linea gratuita: 01-8000-111-170,
Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co

€ Pasitiva Compafiia de Segures € @Pasitivaol @ PositivaColombia




POSITTVA

COMPARIA DE SEGUROS

§ EN CASO DE AGCEIDENTE DE TRABAJO

Dirijase a la Institucion Prestadora de Salud (IPS) asignada en la
| linea Positiva @1 8000941 541, en Bogotd (601) 6000 811.

BmATARRCa s s

Srispo

H

DE TODOS LOS

9 LA ASEGURADORA
COLOMBIANOS

27 www.positiva.gov.co

[

T

ANGIE CAROLINA
CASTELLANOS JIMENEZ
1001347034

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
899999007




AN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 1| Inscripcidn

4. Numero de formulario

415)7707212489984(8020) O

AT

VAN

14924583513

49245835

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

100134703 4[5

6. DV | 12. Direccion seccional

Impuestos y Aduanas de Ibagué

a4

Buzon electrénico

IDENTIFICACION ¢ \/\\‘"\

24. Tipo de contribuyente
Persona natural o sucesion iliquida 2

25, Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 13

26. Numero de |dentificacion ~

1001347034 (Cj:f;\

27. Fecha expedicion

20200701

Lugar de expedicion 28, Pais 29, Departamento f /40 Cic d‘l\/l}'i{CIplo
COLOMBIA 1 6 9 {Tolima ,\ endaA\ 4 0 8
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre a4, Qltr,os nombres
CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE / /( GAROLINA
35. Razén social \ V ’ N /
., \/ o
o 7 N
36. Nombre comercial N “"."‘\}
RN ‘>
f _r /‘
A b'3l W-jo \\\/
38. Pais 39. Departamento (C’/M\\V 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima / { - 7 3 |Lérida 408
41. Direccion principal \\ \3 — N
SEC#8-7CA7 IS D

42. Correo electronico

angiejimenez3004@gmail.com /" ~ N N/

43. Cddigo postal

[ 44. Teléfons 1

372 1 46 0 3 3 2 0|45 Teléfono2

7 ,Qﬁm..7 A(/ LASIFICACI(’)N

=

|8 2 1 1]]2 021,060 8] |,~|“/

48. ?{u:kc;\\ 49, Feg 13 h’llClO"‘CtlvMad

Actwl“gad ‘eco.‘-omlca \\\ v Ocupacién
Actividad principal Z A'{ti\’;lrfadxsecunuan Otras actividades 52. Namero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

int | | l || |

\_:// { \\\Respf)’nsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7

53. Cédigo | 49 I | | I | I E\ “ ‘fl‘

/'J‘”"\\%§ 1\‘\\/10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

N I I S N N B

49 - No responsable de IVA

/¢ Obligados aduaneros Exportadores
1 2 oW s 6 7 8 9 10
I | ~ I l , ] l I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Cédigo |57_ Modo J
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I l I I I | . crc |

59. Anexos

[x] wo ]

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

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios:

61, Fecha |2023-07-06/15:03:15 J

sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.
Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante:

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacién, suspensién
y cancelacién del Registro Unico Tributario {(RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

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

984, Nombre CASTELLANOS JIMENEZ ANGIE CAROLINA

985. Cargo Contribuyente

Fecha generacion doc

umento PDF: 06-07-2023 03:03:18PM
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Busqueda

Mis procesos I Menu | Ira

Escritoio — Meni = Administracién de cantratos — V@F contrato

1

Informacidn general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupuestal
Ejecucion del contrato

Modificaciones del contrato

Incumplimientos

Datos guardados

Editar

Auvnentar ol conimsie 5 I

UTC -5 13:19:27 [”J
)

Angie Castellanos

Buscar..

eyt - ey
[ Cancela_r.} L_i_]{ Evaluacién de ta Entidad Estatal !r> Jf
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
blank
(7 Porcentaje (" Recepcién de articulos
Plan de pagos
¢ Se requieren emisiones de .
L 1Si &3 No
codigos de autorizacion?
Identificacion de pago Ndmero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de bisqueda especificados
{ Crear %
Documentos de ejecucion del contrato
blank
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
i ACTA DE INICIO 0669-2024.PDF ACTA DE INICIO 0669-2024.PDF Comprador Descargar Detalle
0 7. ASIGNACION SUPERVISOR ANGIE.pdf 7. ASIGNACION SUPERVISOR ANGIE.pdf Comprador * Descargar Detalle
7 5. Compromiso 138724 DAF-GD - CRIP 5. Compromiso 138724 DAF-GD - CRIP Comprador Descargar Detalle
ARMERO - CONTRATO PRESTACION DE ARMERO - CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS No.0669_2024 - AUXILIAR SERVICIOS No.0669_2024 - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf ADMINISTRATIVO.pdf
] 6. ARLANGIE CAROLINA CASTELLANOS . 6. ARLANGIE CAROLINA CASTELLANOS Comprador Descargar Detalle
JIMENEZ CTO 669.pdf JIMENEZ CTO 669.pdf
O EXAMEN OCUPACIONAL.pdf EXAMEN OCUPACIONAL.pdf Proveedor Descargar Detalle
EVIDENCIAS DEL 19-29 DE FEBRERO EVIDENCIAS DEL 19-29 DE FEBREROC Proveedor Descargar Detalle
0669-2024.PDF (Archivado) 0669-2024,PDF
a EVIDENCIAS 19-29 DE FEBRERO 0669- EVIDENCIAS 19-29 DE FEBRERQ 0669- Proveedor Descargar Detalle
2024.PDF 2024.PDF
CUENTA DE COBRO DEL 19 AL 29 DE CUENTA DE COBRO DEL 19 AL 29 DE Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO DE 2024 - CTO 0669_2024 FEBRERO DE 2024 - CTO 0669_2024
ANGIE CASTELLANOS.PDF ANGIE CASTELLANOS.PDF
O EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MARZO 0669- EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MARZO 0669- Proveedor Descargar Detalle
2024.pdf 2024.pdf
O CUENTA DE COBRO 01-30 MARZO DE CUENTA DE COBRO 01-30 MARZO DE Proveedor Descargar Detalle
2024- CTO 0669_2024 ANGIE 2024- CTO 0669_2024 ANGIE
CASTELLANOS .pdf CASTELLANOS.pdf
O EVIDENCIAS DEL 01-30 DE ABRIL 0669- EVIDENCIAS DEL 01-30 DE ABRIL 0669- Proveedor Descargar Detalle
2024.POF ) 2024.PDF
EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MAYO 0669- EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MAYO 0668- Proveedor Descargar Detalle
2024 p4f (Archivado) 2024.pdf
O CUENTA DE COBRO 01-30 ABRIL DE 2024- CUENTA DE COBRO 01-30 ABRIL DE 2024- Proveedor Descargar Detalle
- CTOQ 0669_2024 ANGIE CASTELLANOS. pdf CTO 0669_2024 ANGIE CASTELLANOS.pdf
. EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MAYO 0669- EVIDENCIAS DEL 01-30 DE MAYO 0669- Proveedor Descargar Detalle
- 2024...pdf 2024...pdf
. CUENTA DE CORBO 01-30 MAYO DE 2024- CUENTA DE CORBO 01-30 MAYO DE 2024- Proveedor Descargar Detalle
- CTO 0669_2024 ANGIE CASTELLANOS.pdf CTO 0669_2024 ANGIE CASTELLANOS.pdf
M evidencia de actividades mes de junio evidencia de actividades mes de junio Proveedor Descargar Detalle
- angie.pdf angie.pdf
O cuenta de cobro junio contrato 0669-2024.pdf cuenta de cobro junio contrato 0669-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle
CUENTA DE COBRO DEL 01 AL 30 DE CUENTA DE COBRO DEL 01 AL 30 DE Proveedor Descargar Detalle
ULIO DE 2024 - CTO 0669_2024 ANGIE JULIO DE 2024 - CTO 0669_2024 ANGIE
CASTELLANOS . pdf (Archivado) CASTELLANOS.pdf
1/2
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