SUPERINTENDENCIA | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | 00190 MP - GNFA - PO - 08 - PR -
& REGISTRO 05-FR-01

ta guarda delate pibica 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

1. INFORMACION GENERAL Dia Mes __Afio
02 [ 10 [ 2024 ]
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | YULAN CASTILLO OSORIO o
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 63.495.586 | DE | BUCARAMANGA |¢I
TELEFONODECONTACTO [ 315.7230032 | Fuo [ 607-6583622 | ExT. |:|«
E-MAIL PERSONAL | yubrasconi@hotmail.com |¢
E-MAIL INSTITUCIONAL | YULAN.CASTILLO@superintendencia.gov.co |¢
BANCO |  BANCOLOMBIA  |&  NoDECUENTA 79900032230 [¢ cA[ X J& cc[ e

o CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 9.905.520,00 ||«
1359 DE 2024 - HONORARIOS MENSUALES $ 2.476.380,00 |«

El CONTRATISTA deberé 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 del presente contrato. Como contraprestacion recibira por
parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de honorarios. PERFIL: Auxiliar Administrativo DEPENDENCIA:
Direccién Administrativa y Financiera - Grupo De Gestién Documental.

OBJETO DEL CONTRATO

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | Edgar Guillermo Rodriguez Borray |a
CARGO DEL SUPERVISOR | Registrador de la Oficina de de Intrumentos Publicos |@
CDP No. 71424 @ CRPNo. 243324 «
FecHA CDF| 20/03/2024 | FECHACRH  3/04/2024 P R YN bia Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 11 | 04 | 2024 |¢I
CIUDAD BUCARAMANGA “ Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO SANTANDER o CONTRATO | 17 | 08 | 2024 |«
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia _ Mes _ Afo ) MESES  DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO

ACTA DE INICIO | 18 | 04 | 2024 |¢. « III«

FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afo ADICION Y/O PRORROGA

Y/O PRORROGA | 18 | 8 | 2024 |¢. CDP No. 71424 @« CRPNo| 243324 |«

FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia _ Mes _ Afo MESES DIAS VALOR

PRORROGA | 17 | 10 | 2024 | « | 2 |4| | |¢- | $ 4.952.760,00 |4|

—— = COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 (& | |7— I’*; < No de factura
|
VALOR TOTAL # DE DIAS — | |" | |"
$ 2.476.380,00 —] Dia  Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 01 [08]| 2024 |e PAGONo. NoDiAs [ AGOSTO |
PERIODO DE PAGO
AL| 30 J08] 2024 |« 05 e[ 30|00 AGOSTO |
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SUPERINTENDENCIA
DE NOTARIADO
& REGISTRO

La guarda de la fe piblica

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Codigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
05-FR-01

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
. COMPANIA DE SALUD (EPS) 163900 EPS SANITAS SA « 125%
. SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS .
- FONDO DE PENSION 209800 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA ||* 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS - «
- LABORALES (ARL) 6900 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 380.600 PLANILLA DE PAGO No. 8379312381 «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 14.858.280,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO || $ 1.073.098,00 (@ | $ 1.073.098,00 $ 13.785.182,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 [[& || $ 3.549.478,00 $ 11.308.802,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 ||@ |l $ 6.025.858,00 $ 8.832.422,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 [je || $ 8.502.238,00 $ 6.356.042,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 ||« $ 10.978.618,00 $ 3.879.662,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO a«|l$ - $ -
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «|$ - $ B
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «|l$ - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO a«ff$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «|l$ - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO a«ff$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO a«|l$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO a«ff$ - $ -
Dia Mes Afio
DEL| 01 [ 08| 2024 | pacone. |  AGOSTO
PERIODO DE PAGO
AL | 30 | 08| 2024 | los| | AGOSTO

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1. Presentar el informe de ejecucién contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo
en cuenta los lineamientos establecidos por la Direcciéon Administrativa y Financiera.
2. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas

relacionados con el objeto del contrato.
3. Apoyar las actividades para la clasificacion 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.
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& REGISTRQ_ -
ta guarda,de lafe poblica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 01

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

s “ n L e MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA g;’f“lf’s:_ '\é'f - GNFA-PO - 08 -PR -

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

OBLIGACIONES EVIDENCIAS

4. Adelantar los procesos de seleccion, ordenacion, identificacion de fondos acumulados Se anexa formato pdf con las evidencias respectivas.
documentales, preparacion de inventarios para eliminaciones documentales en archivos de
gestion y central, de acuerdo con procedimientos archivisticos establecidos.

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 del Grupo de Gestion
Documental, y colaborar con las tareas asignadas.

7. Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situaciéon 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 supervisor del contrato considere pertinentes, conforme a la
naturaleza del mismo.

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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to.guarda,de lafe poblica PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 01

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

s “ n T e MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA gg‘?'ﬁé’i '\éllp - GNFA-PO - 08 - PR -

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 YULAN CASTILLO OSORIO identificado (@) con cedula de ciudadania
No 63.495.586 de BUCARAMANGA cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones

del contrato de Prestacion de Servicios No 1359 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,

y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 243324 CDP No 71424

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 Afo
ERIODO DE PAGO pet| 01 | 08| 2024 | pacone. | AGOSTO |
ALl 30 o8| 2024 | [05] | AGOSTO |
Para constancia se firma en BUCARAMANG/ alos 02 dias del mes de OCTUBRE de 2024
SUPE\RVLSOR
|
%

Firma Supervisor
Edgar Guillermo Rodriguez Borray
Registrador de la Oficina de de Intrumentos Publicos

CONTRATISTA

‘]7 "4 ~L{ ‘/ //
x/» Y ( ‘v\\
i L LK\/\L \{\\g

7 Y

Firma Contratista
YULAN CASTILLO OSORIO
Cedula de Ciudadania No
63.495.586 DE BUCARAMANGA
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SUPERINTENDENCIA
DE NOTARIADO
E RLCISTRG

b grard o b b poblico

Codigo: MP - GNCT-PO -01-PR- 01
-FR-17
Version: 02

MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL

PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL,
EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
CONTRACTUALES
FORMATO: ADICION Y PRORROGA CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS

Fecha: 06 - 12 - 2023

ADICION No. 01 Y PRORROGA 01 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION No. 1359 DE
2024 SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO CON NIT 899.999.007-0 Y YULAN CASTILLO
OSORIO.CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 63.495.586

No. 1359 | Fecha: | 2024
Entidad contratante: | SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
Nit: 899.999.007-0
Ordenador del gasto | WILLIAM PEREZ CASTANEDA
Identificacion: Cédula de Ciudadania 16.656.408 de Cali
Contratista: YULAN CASTILLO OSORIO
Identificacion: Cédula de Ciudadania 63.495.586
Tipo  de perfil | ),y |AR ADMINISTRATIVO
contractual
Area/Dependencia DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA GRUPO DE GESTION DOCUMENTAL
CONSIDERACIONES DE ADICION Y PRORROGA
EL 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 del presente contrato. Como
1) Objeto: contraprestacion recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero a titulo de honorarios.
Dependencia: DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA GRUPO DE GESTION DOCUMENTAL
Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO.
El término de ejecucion del presente contrato sera de:
2) Plazo inicial:

a. CUATRO (4) MESES, sin superar el 31 de diciembre de 2024

3) Valor Inicial con
todas las adiciones:

Valor inicial del Contrato: $ NUEVE MILLONES NOVECIENTOS CINCO MIL QUINIENTOS VEINTE PESOS
($9.905.520)

Al contrato de prestacion de servicios NO se le han realizado adiciones anteriores.

4) Fecha de Acta de
Inicio

18 de abril de 2024

5)  Oficio  que
soporta la solicitud

Oficio de fecha 9 de julio de 2024, suscrito por Daniel Fernando Cruz Gonzalez, director Administrativo y
Financiero.

6) Valor a adicionar
y prorroga

Se solicita adicionar el contrato en un valor de ($ 4.952.760) CUATRO MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA
Y DOS MIL SETECIENTOS SESENTA PESOS, el cual no supera el 50% del valor del contrato.

Adicionar el registro presupuestal No. 243324 del 2024-04-03

Prorrogar el contrato por el término de DOS MESES contados a partir del dieciocho (18) de agosto de 2024 hasta
diecisiete (17 ) de octubre de 2024

7)  Disponibilidad
Presupuestal

Certificado Disponibilidad Presupuestal No. 71424 de fecha 2024-03-20

RUBRO: C-1299-0800-9-10305C-1299052-02 ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE GESTION DOCUMENTAL -
IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DOCUMENTAL DE LA SNR A NIVEL NACIONALL

8) Fundamentos
Legales

Que de acuerdo con lo anteriormente expuesto, estan dadas las condiciones de hecho y derecho que hacen
procedente la adicién y prérroga acorde a lo dispuesto en la ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007, Decreto 1082 de
2015 y demas normas concordantes. Asi mismo, la adicién cumple con lo estipulado en el paragrafo del articulo 40
de la Ley 80 de 1993, en el sentido de que la adicion no sobrepasa el cincuenta (50%) por ciento del valor inicial
del contrato, expresado éste en salarios minimos legales mensuales vigentes.

CLAUSULAS DE LA ADICION Y PRORROGA
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s N H S T MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL JERAT
: NOT,
et o it ptc PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL, | Version: 02
EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
CONTRACTUALES
FORMATO: ADICION Y PRORROGA CONTRATO DE Fecha: 06 - 12 - 2023
PRESTACION DE SERVICIOS

Cédigo: MP - GNCT -PO - 01-PR - 01

ADICION No. 01 Y PRORROGA 01 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION No. 1359 DE
2024 SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO CON NIT 899.999.007-0 Y YULAN CASTILLO
OSORIO.CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 63.495.586

1) Adicion y
Prérroga:

El valor de la presente adicion del contrato No. 1359 de 2024 es por la suma de CUATRO MILLONES
NOVECIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL SETECIENTOS SESENTA PESOS ($4.952.760) adicionando por este
mismo valor en el CRP No. 243324 del 2024-04-03

Se prorroga el contrato de prestacién de servicios No. 1359 de 2024 DOS MESES, contados a partir del dieciocho
(18) de agosto de 2024 hasta diecisiete (17) de octubre de 2024

2)Perfeccionamiento
y Legalizacion

El presente documento se perfecciona con la aceptacion de las partes en la plataforma transaccional SECOP Il y
legalizado con la expedicion del registro presupuestal. Hasta tanto la entidad no apruebe la modificacién, no se
entenderd legalizada la adicion.

5) Polizay ARL

Péliza: El contratista tramitara y cargara en la plataforma transaccional SECOP II, punto 2: CONDICIONES, los
anexos modificatorios de la pdliza con la cual amparé los riesgos derivados de la ejecucion del contrato conforme a
la adicidén y prérroga que se concede. La vigencia de las garantias debe ser por el término de ejecucion del
contrato, y seis meses mas.

ARL: EI contratista tramitara y actualizara la vigencia de la ARL, igualmente debera cargar en la plataforma
SECOP 1l la correspondiente certificacion de afiliacion actualizada, conforme a la adicion y prorroga que se
concede.

6) Inhabilidades e
Incompatibilidades.

El contratista declara bajo la gravedad de juramento, con la aprobacion del siguiente documento, que no se haya
incurso en causales de inhabilidad e incompatibilidad conforme las disposiciones contenidas en el articulo 127 de
la Constitucion Politica de Colombia, articulos 8 y 9 de Ley 80 de 1993, los articulos 60 y 61 de la ley 610 de 2000,
el articulo 18 de la Ley 1150 de 2007 y demas normas concordantes. En consecuencia, asumira totalmente a su
cargo, cualquier reclamacién y pago de perjuicios que por esta causa promueva un tercero contra la entidad o
cualquiera de sus funcionarios o contratistas.

Proyectd: Maria Alejandra Hormechea Garcia — Abogada Cogbtista.\“w&
Reviso: Héctor Ivan Suarez Betancour — Abogado Contratist ‘
Aprob6: Ramiro Alejandro Cardona Aguirre — Director de Contratacigny-
Aprob6 Transaccionalmente: William Pérez Castafieda — secretario general y Ordenador del Gasto
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Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria

Somos 2 Dealmo Seguncia Mcjor Empresa £0m03 a Novena Mejor Emprosa
pera Trabajar on Colomoka para Trobolar on Améica Lating

® dl’ (olombia Great | LosMejores Lugares Great | LosMejoresLugares
Place pnraTrabaiar' Place P-uTub-
NIT. 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Worl e Work. [T on

ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP0O9V4

NUMERO ELECTRONICO

PARA PAGOS ! _ o .
4008602189 POLIZA No: 400-47-994000099783 ANEXO: 1

AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA cop. AGENCIA: 400 RAMO: 47
DIA MES ANO DIA MES ARO
TIPO DE MOVIMIENTO:  PRORROGA TIPo DE IMPRESION:  REI MPRESI ON ‘ 30 ‘ 07 ‘ 2024 ‘ ‘ 30‘ 07 ‘ 2024‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
nomBRE:  YULAN CASTI LLO OSORI O IDENTIFICACION: ~ CC 63. 495. 586
DIRECCION: ICIARRERA 46 A # 141 C - 36 BARRI O JUAN PABLO cwpan: FLORI DABLANCA, SANTANDER TELEFONO: 2433414402
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: SUPERI NTENDENCI A DE NOTARI ADO Y REG STRO IDENTIFICACION:  NIT 899. 999. 007-0
BENEFICIARIO: - SUPERI NTENDENCI A DE NOTARI ADO Y REGQ STRO IDENTIFICACION: T 899. 999. 007-0
AMPAROS
G RO DE NEGOCI O: CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
DESCIéIA $8I ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI CENCI A HASTA SUVA ASEGURADA
CUMPLI M ENTO 02/ 04/ 2024 17/ 04/ 2025 1, 485, 828. 00

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl CS:

DI ANTE EL PRESENTE ANEXO SE REALIZA AJUSTE EN EL VALOR Y LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE ACUERDO A LO
Eg;’QBIEMIECIZ([))g4 EN ADI CIONAL NO. 01 Y PRORROGA 01 DEL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION

* VALOR ADI Cl ONAL: 4. 952. 760
* PRORROGA: DOS MESES CONTADOS A PARTI R DEL 18 DE AGSTO DEL 2024.

I*_’%* PEI}/}S\*S*;I'ERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN EN VI GENCI A.
BENEFI Cl ARI OS
NI T 899999007 - SUPERI NTENDENCI A DE NOTARI ADO Y REGQ STRO

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI CI OS
OBJETO DE LA GARANTI A

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUVPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DEL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl OS NO 1359 DE

2024, DE FECHA 02 DE ABRIL DEL 2024 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES RELACI ONADO EL CONTRATI STA DEBERA PRESTAR POR
SUS PROPI OS MEDI OS Y CON PLENA AUTONOM A TECNI CA Y ADM NI STRATI VA, DENTRO DEL PLAZO ACORDADO, LOS SERVI Cl G5 Y/ O
ACTI VI DADES ENUNCI ADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO CONTRAPRESTACI ON RECI BI RA POR PARTE DEL
CONTRATANTE UNAS SUVAS DE DI NERO, A TI TULO DE HONORARI CS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ *****1,4857 828. 00 $ KR KKKk KA KKK HT 533 $rrxxxxxx%x0 00 $ ********11450 $ ************9, 083
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
MARTHA HERNANDEZ AGENCI A DE SEGURCS 9575 100. 00

DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASi COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/O SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREO ELECTRONICO: GESTIONDECARTERA@SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CORREO  GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COM.CO Y  PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR FAVOR  INGRESAR A https://www.solidaria.com.co/wa_

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION SEGUROS — TU RESPALDO — SEGUROS PATRIMONIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION SERVICIOS - CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO.
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FIR GURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000400860218
DIRECCION NOT,IFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota LI ENTE i,
CADB2070060FFD7B5C Im | .I‘ ‘

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccion: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com
Para mayor informacion lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Compania de Seguros



POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA

[AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA

cob. AGENCIA: 400  RAmO: 47 No POLIZA: 994000099783 Anexo: 1 j

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: YULAN CASTI LLO OSORI O

IDENTIFICACION: ~ CC 63. 495. 586
ASEGURADO:  SUPERI NTENDENCI A DE NOTARI ADO Y REG STRO IDENTIFICACION: T 899. 999. 007-0

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACION: N
SUPERI NTENDENCI A DE NOTARI ADO Y REGQ STRO

3

899. 999. 007-0

TEXTO ITEM 1

PERFI L: AUXI LI AR ADM NI STRATI VO .
DEPENDENCI A: DI RECCI ON ADM NI STRATI VA Y FI NANCI ERA - GRUPO DE GESTI ON DOCUMENTAL.

CLI ENTE
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Busqueda

Mis procesos

Menu Ira

Escritorio = Ment = Administracién de contratos — Ver contrato

Informacion general

2 Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Informacion presupuestal

Ejecucion del Contrato

Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Cancelar

VER CONTRATO
Documentos Tipo

Editar

UTC -5 13:38:16
YULAN CASTILLO OS...

Buscar...

Evaluacion de la Entidad Estatal

>

Documentos Tipo

Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en

No virtud de la Ley 2022 del 2020
Decreto 248 de 2021
¢Debe cumplir con invertir
minimo el 30% de los recursos El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que
del presupuesto destinados a manejen recursos publicos, a adquirir alimentos
comprados a pequefios productores agropecuarios
comprar alimentos, cumpliendo ylo de la Agricultura Campesina, Familiar o
) Comunitaria locales y sus organizaciones, minimo
con lo establecido en la Ley el (30%) del presupuesto destinados a la compra
No de alimentos

2046 de 2020, reglamentada por
el Decreto 248 de 20217

Sentencia T-302 de 2017

Contrato asociado a las 6rdenes
impartidas por la Corte
Constitucional en la Sentencia

T-302 de 2017

Sentencia que declara el estado de Cosas
Inconstitucionales en relacion con los derechos de
Si " Nolos nifios del pueblo Wayuu.

Condiciones ejecucion y entrega

blank

Condiciones de entrega A definir
El contrato puede ser

Si ' No
prorrogado

Configuracién financiera - Garantias

blank
¢Solicitud de
Si No
garantias?
Garantias por
lotes, grupos o Si No
etapas
Cumplimiento Si ' No

Cumplimiento del contrato

% del valor del contrato  10,000000 Fecha de vigencia (desde) 2/04/2024 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)

Valor de la garantia Fecha de vigencia (hasta) 17/04/2025 11:59:00 AM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)

Responsabilidad
civil extra Si 'No

contractual
Fecha limite
para entrega de - Fecha de entrega de garantias: 31/07/2024 9:14:41 AM ((UTC-05:00) Bogoté, Lima, Quito)

garantias:

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.12561305 1/2


javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);

10/9/24, 13:41 Editar

Garantias del proveedor:

Id de la garantia Justificacion Tipo de garantia Valor Emisor Fecha fin Estado

CO1.WRT.14851054 Cumplimiento Contrato de 1.485.828,00 COP ASEGURADORA 17/04/2025 Aceptada
- seguro SOLIDARIA ((UTC-05:00)
Cumplimiento Bogota,
del contrato Lima, Quito)

CO1.WRT.14114248 Cumplimiento Contrato de 990.552,00 COP ASEGURADORA 1/02/2025 Aceptada
- seguro SOLIDARIA ((UTC-05:00)
Cumplimiento Bogoté,
del contrato Lima, Quito)

a CO1.WRT.14114241 Cumplimiento - 0,00 COP Borrador

Cumplimiento
del contrato

e ] >
Borrar Agregar

Configuracién financiera - Pago de anticipos

Definir Plan de Pagos? Si 'No*

Condiciones de facturacion y pago

blank

Forma de pago Abono en cuenta

Plazo de pago de la factura A definir

Comentarios

blank

Comentarios

Anexos del contrato

blank

Descripcion

No existen resultados que cumplan con los criterios de blisqueda especificados

Direccion de notificaciones

Direccion de notificaciones BOGOTA NIVEL CENTRAL
Ubicacion CO-DC-11001 - Bogota
Pais COLOMBIA
Departamento Distrito Capital de Bogota
Municipio Bogota
Direccion BOGOTA NIVEL CENTRAL
Codigo postal
Grados (°) Minutos (') Segundos (")
Latitud:

Longitud:

Municipio de ejecucion del contrato

ID Direccion Ubicacién
1 ORIP BUCARAMANGA COLOMBIA > Santander > Bucaramanga
© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto  Ayuda @ Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.12561305 2/2


https://community.secop.gov.co/Public/Administration/TermsOfUseVersionDisplay/Public?LatestUserTermsOfUse=true&SkinName=CCE&currentLanguage=es
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https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
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SUPERINTENDENGIA FIMANCIERA
DE COLOMBLS

VIGILADD
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K Vioa @) PosITIVA

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacidon en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, YULAN CASTILLO
OSORIO identificado con CC No. 63495586, registra la siguiente informacién.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 04/04/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO - Fecha de inicio de Contrato: 03/04/2024
NI. 899999007 Fecha fin de Contrato: 08/08/2024
Tipo Vinculaciéon: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automadtica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202401019722434.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 25 dias del mes de septiembre de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO


https://www.positivaenlinea.gov.co/nuevo/

SUFERINTEMDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEBLA

VIGILADO

M5 4 13 RIS v 04

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 01/08/2024

DATOS DE LA EMPRESA

Tipo documento: NI Numero de documento: 899999007 Cédula Usuario: CC 1019020494
Nombre: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO

Direccion: CL 261349

Departamento: BOGOTAD.C. Municipio: BOGOTAD.C.

Correo electronico: edna.pulido@supernotariado.gov.co

Teléfono: 3282121 Tarifa: 0.522

Actividad Econémica: 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

DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION

Cédula Usuario Nombres y Apellidos del Usuario

CC 1019020494 HEIDY MARCELA CAMACHO SAAVEDRA

DATOS AFILIADOS RADICADOS

Radicado @ Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1 228 02/08/2024  CC 63495586 CASTILLO OSORIO YULAN 1 0.522 Independiente
OBSERVACIONES

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

Cordial saludo,

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

C4010189AFF96588920A98E07478E529 Certificado impreso el dia 8/1/2024 12:30:21 PM por el portal de empresas Edesk

Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.011.153-6 « Linea gratuita: 01-8000-111-170,
Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co a5 El emprendimiento

@ Positiva Compaiiia de Seguros @ @PositivaCol @ PositivaColombia T

es de todos

Minhacienda




@) PosITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

@) POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

EN CASO DE ACCIDENTE DE TRABAJO

Dirijase a la Institucion Prestadora de Salud (IPS) asignada en la YULAN
linea Positiva 01 8000 941 541, en Bogota (601) 6000 811. CASTILLO OSORIO

63495586

T SUPERATENDENGA PNANCIEA
- DECaloMeA

LA ASEGURADORA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
B www.positiva.gov.co nggﬁgi,&gg 276

[ ]



SNH DE NOTARIADG | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | S4giao: MP- GNFA-PO - 08 - PR - 05
& REGISTRO
PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Versien: 02

La guarda de la fe publica
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
0 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 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 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 certificacién 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 retencién en la fuente del articulo 383
del E.T. de acuerdo a depuracién de renta y UVT aplicable, SI_ NO_ X

9. Ha suscrito contratos durante el afio 2024: por un valor igual o superior a 4000 UVT
($188.260.000) SI NO__ X .

En constancia de lo anterior, se firma a los 30 dias del mes de agosto de 2024.

Atentamente,

)

YULAN CASTILLO OSORIO
CC 63495586 Bucaramanga.

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
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og.compenscr I miplanilla.com Pag. ldel
Compensar operador de informacion certifica que proceso el pago realizado por:
Sefior(a): YULAN CASTILLO OSORIO
No. Identificacién: CC63495586
Direccién: CARRERA 48 #141C-02
Telefono: 6076583622
Correo: yubrasconi@hotmail.com
Ciudad: FLORIDABLANCA
Nimero de Planilla: 8379312381
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
Nombre Aportante YULAN CASTILLO OSORIO Numero de Empleados
Tipo y nimero de identificacion CC63495586 Periodo de Cotizacién Salud julio de 2024
Namero de planilla 8379312381 Periodo de Cotizacion Pensién julio de 2024
Fecha pago 2024-09-02 Numero de Administradoras
Nimero de autorizacion pago 7074547 Total Pagado 380600
Banco 1023 Total Intereses de Mora 3200
A NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 6900 1
230301 Porvenir 209800 1
EPS005 Sanitas EPS 163900 1
TIPO DOC.: CcC
NO. DOCUMENTO: 63495586
APELLIDOS Y NOMBRES: YULAN CASTILLO OSORIO
IBC IBC COTIZACION COTIZACION HELIPIO COTIZACION APORTE
Cod. EPS| Céd. AFP |IBC SALUD PENSION RIESGOS IBC CAJAS SALUD VALOR UPC PENSION SOLIDARIDAD Y RIESGOS CAJAS
SUBSISTENCIA
EPS005 | 230301 1300000 1300000 1300000 0 162500 0 208000 0 6800 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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blank

Porcentaje
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Plan de Pagos

¢Se requieren emisiones de

Si  No
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Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
blank

Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ACTA DE INICIO YULAN CASTILLO ACTA DE INICIO YULAN CASTILLO Comprador Descargar Detalle
OSORIO.pdf OSORIO.pdf
ARL YULAN CASTILLO OSORIO.pdf ARL YULAN CASTILLO OSORIO.pdf Comprador Descargar Detalle
1359-2024 - DESIGNACION DE 1359-2024 - DESIGNACION DE Comprador Descargar Detalle
SUPERVISION-YULAN CASTILLO SUPERVISION-YULAN CASTILLO
OSORIO- AUX. ADM.pdf OSORIO- AUX. ADM.pdf
Compromiso 243324 DAF-GD - ORIP Compromiso 243324 DAF-GD - ORIP Comprador Descargar Detalle
BUCARAMANGA - CONTRATO BUCARAMANGA - CONTRATO
PRESTACION DE SERVICIOS PRESTACION DE SERVICIOS
No.1359_2024 - AUXILIAR No.1359_2024 - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf ADMINISTRATIVO.pdf

O 01. YULAN CASTILLO- EVIDENCIAS- 01. YULAN CASTILLO- EVIDENCIAS- Proveedor Descargar Detalle
ABRIL (1).pdf ABRIL (1).pdf

O U. examen medico salud U. examen medico salud Proveedor Descargar Detalle
ocupacional.pdf ocupacional.pdf

O YULAN CASTILLO- EVIDENCIAS- YULAN CASTILLO- EVIDENCIAS- Proveedor Descargar Detalle
MAYO.pdf MAYO.pdf

O CUENTA DE COBRO ABRIL YULAN CUENTA DE COBRO ABRIL YULAN Proveedor Descargar Detalle
CASTILLO OSORIO.pdf CASTILLO OSORIO.pdf

O CUENTA C- YULAN CASTILLO- CUENTA C- YULAN CASTILLO- Proveedor Descargar Detalle
MAYO- BUCARAMANGA .pdf MAYO- BUCARAMANGA .pdf

O EVIDENCIAS F. JUNIO YULAN EVIDENCIAS F. JUNIO YULAN Proveedor Descargar Detalle
CASTILLO.pdf CASTILLO.pdf

O CUENTA JUNIO FIRMADA.pdf CUENTA JUNIO FIRMADA .pdf Proveedor Descargar Detalle
Compromiso 243324 adicionado.pdf Compromiso 243324 adicionado.pdf Comprador Descargar Detalle

O EVIDENCIA FIRMADA JULIO 2024.pdf EVIDENCIA FIRMADA JULIO 2024.pdf Proveedor Descargar Detalle
ARL YULAN CASTILLO OSORIO ARL YULAN CASTILLO OSORIO Comprador Descargar Detalle
ADICION.pdf ADICION.pdf

O CUENTA FIRMADA YULAN CASTILLO CUENTA FIRMADA YULAN CASTILLO Proveedor Descargar Detalle
JULIO (1).pdf JULIO (1).pdf
EVIDENCIAS- AGOSTO- YULAN EVIDENCIAS- AGOSTO- YULAN Proveedor Descargar Detalle

CASTILLO.pdf (Archivado)

CASTILLO.pdf
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CUENTA SECOP YULAN.pdf CUENTA SECOP YULAN.pdf Proveedor Descargar Detalle

(Archivado)
EVID 01-17-08-2024 (1).pdf EVID 01-17-08-2024 (1).pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
EVID. 18-30-08-2024 (1).pdf EVID. 18-30-08-2024 (1).pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)

O EVID- 08-2024- YULAN C..pdf EVID- 08-2024- YULAN C..pdf Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo
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Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(802

14986922343

001498692234 3

0) C

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

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

6 3 4 9 5 5 8 6 7 Impuestos y Aduanas de Bucaramanga 4
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 63495%86 19920930
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Bucaramanga 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
CASTILLO OSORIO YULAN
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Floridablanca 276
41. Direccion principal
CR46 A 141 C 36 BRR JUAN PABLO Il
42. Correo electrénico yubrasconi@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 3217 27 0 4 4 3|45. Teléfono 2 6 583622
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|8 211][20190625|| {1 N | | |3 4 1 4]
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
i S N [ I O O I
53. Codlgo|2 2|4 9| | | _J_-J__J_;L |
22- Obligado a cumplir deberes formales a
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 -02-29/15:37:56 |

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.

CASTILLO OSORIO YULAN

Fecha generacién documento PDF: 29-02-2024 03:39:50PM
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