DE NOTE A MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | C64190: MP - GNFA - PO - 08 - PR - 05 - FR 1
& REGISTRO 01

Lo guarda de la fe pablica

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

i FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia _Mes Ao
[19 7 111 2024 |
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | WENDY JOHANNA MENDOZA CASTANEDA |4-
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.014.247.539 | DE | BOGOTA D.C |¢-
TELEFONO DE CONTACTO | 301-2283567 | FIIO | | EXT. | |«
E-MAIL PERSONAL | wendyjmen@hotmail.com |ﬁ
E-MAIL INSTITUCIONAL | wendy.mendoza@supernotariado.gov.co |¢
BANCO | C No DE CUENTA 24126008793 | cA. [ X |e c.C. |:|4-

No CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 64.329.540,00 |4-
| 915 | DE | 2024 |4- HONORARIOS MENSUALES $ 5.848.140,00 |«

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

OBJETO DEL CONTRATO 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. Dependencia: DELEGADA_DE_TIERRAS. Perfil: PROFESIONAL_ESPECIALIZADO_TIPO_B

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | ANDREA CATERINE MORA SILVA |
CARGO DEL SUPERVISOR | Profesional Especializado Grado 20 |«
CDP No. 52224 @ CRPNo. 162824 «
FECHACDP || 24/01/2024 FECHA CRP 19/02/2024 FECHA APROBACION POLIZA  pia  Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 22 | 02 | 2024 |0I
CIUDAD NEIVA s . Dia Mes Ao
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO HUILA CONTRATO | 31 | 12 | 2024 |¢-
i i MESES  DIAS
FECHA DE SUSCRIPCION DEL ACTA DE Dia —_ Mes _ Afo TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ERRRET, o] (]
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio ADICION Y/O PRORROGA
I Y o MY —
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio MESES ~ DIAS VALOR
C T T Je[ [ | |+

—— — COBRA CON FACTURA

5.848.140,00 |« ﬁ—-—bl gl No de factura

VALOR A COBRAR

VALOR TOTAL # DE DIAS I [ | |. | |.
D

|| $ 5.848.140,00 || ia  Mes Afio MES A COBRAR

DEL[ 01 [ 11] 2024 |« PAGONo. NoDiAs [ NOVIEMBRE |
AL | 30 | 11] 2024 J«| 10 e[ 30 |100%| NOVIEMBRE |

PERIODO DE PAGO
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et MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA g;’d'gm WP - GNFA - PO - 08 - PR - 05 - FR {
8 REGISTRO
Hgedd dala T pibica 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. COMPANIA DE SALUD (EPS) 293.600 EPS SANITAS SA « 12.5%
. ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - 0
2. FONDO DE PENSION 375.700 COLPENSIONES « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS < «
3. LABORALES (ARL) 12.400 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 681.700 PLANILLA DE PAGO No. | 31330650 | «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 64.329.540,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 1.754.442,00 @ || $ 1.754.442,00 $ 62.575.098,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 |(« |[ $ 7.602.582,00 $ 56.726.958,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 (|« || $ 13.450.722,00 $ 50.878.818,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 |(« |[ $ 19.298.862,00 $ 45.030.678,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 (|« || $ 25.147.002,00 $ 39.182.538,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 |(« |[ $ 30.995.142,00 $ 33.334.398,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 (|« || $ 36.843.282,00 $ 27.486.258,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 |(« |[ $ 42.691.422,00 $ 21.638.118,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 (|« || $ 48.539.562,00 $ 15.789.978,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO $ 5.848.140,00 |(« |[ $ 54.387.702,00 $ 9.941.838,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «fs$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «fs$ - $ -
Dia Mes Aiio
DEL | 01 11 2024 NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO | | | | PAGO No. | |
aL| 30 | 11] 2024 | [10] | NOVIEMBRE |
3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES EVIDENCIAS
1. Realizar la incorporacion al Folio de Matricula Inmobiliaria de la informacion consignada en los libros del[En el periodo se realizd el respectivo estudio juridico de los libros de
Antiguo Sistema, registrar avances en el programa SAS (Seguimiento Antiguo Sistema), o en el aplicativo o|registro ubicados en la ORIP de Neiva de la siguiente manera:
formatos dispuestos para tal fin. Del
2. Efectuar la busqueda, andlisis y traslado de la informacion registral del Antiguo Sistema al Sistema de|Libro de Matriculas del municipio de Neiva (H) Tomo 37, se realizo el
Informacion Registral de conformidad con los parametros dados por el Grupo de Interoperabilidad Registro|respectivo estudio juridico de los 301 folios.
Catastro Multipropésito. Cuando al revisar hoja por hoja de los libros ya existiere matricula inmobiliaria, ésta
se debe confrontar con el sistema registral existente en la oficina, en tal caso se deberan confrontar como
minimo 105 folios al dia, para un total minimo de 2300 folios revisados al mes.
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA
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01

La guarda de la fe 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

EVIDENCIAS

En los casos en que no exista matricula inmobiliaria, implicara un mayor estudio, por lo tanto, se deberan
efectuar las aperturas de matricula que correspondan para un total de 200 folios de matricula inmobiliaria
abiertos al mes. En los casos en los cuales en un mismo libro existiere simultdneamente matriculas
inmobiliarias abiertas y matriculas por abrir, el célculo de la meta sera proporcional es decir 1150 folios
revisados y 115 matriculas abiertas o proporcional, segtn corresponda. Los tomos deberan ser ingresados
en estricto orden, no deben quedar matriculas por tramitar para poder continuar al siguiente tomo y/o
siguiente municipio que registra en la Oficina de Registro asignada.

3. Reportar los avances y elaborar los informes correspondientes, confrontando el trabajo realizado vs el
programado, de acuerdo a la metodologia establecida para tal fin.

4. Participar en las actividades propias de la implementacion del catastro multipropésito, permitiendo y
apoyando el acceso a la informacion que se requiera y la calificacion de los actos generados en virtud de tal
actividad.

5. Mantener la confidencialidad y reserva de la informacion que se administre.

6. Presentar un informe pormenorizado del desarrollo de las obligaciones adquiridas.

7. Obtener los rendimientos establecidos por el supervisor del contrato

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

*+*E| dia 30 denoviembre de 2024, se presentara a la supervision el informe de los registros faltantes
para completar lameta mensual establecida en el contrato, con sus respectivas evidencias y soportes

Para lo cual, se realizo el estudio con respecto a la tradicion de los
inmuebles en los siguientes Libros 1°, Tomo | de 1954, Tomo IV de
1950, Tomo IV de 1953, Tomo Il de 1951, Tomo Il DE 1950, Tomo |
de 1963, Tomo Il de 1954, Tomo | de 1954 y Tomo V de 1952.

Del Libro de Matriculas de Neiva (H) Tomo 36, se realizé el estudio
juridico de 212 folios.

Para lo cual, se realizo el estudio con respecto a la tradicion de los
inmuebles en los siguientes Libros 1°, Tomo V, Tomo | de 1950, Tomo
IV de 1944, Tomo IV de 1951, Tomo Il de 1963, Tomo Il de 1952,
Tomo | de 1954, el Tomo V de 1974, y Tomo Il de 1974, Tomo | de
1964 y Tomo Il y V de 1950.

Para finalizar, por motivos de reparaciéon en la ORIP de Neiva, se
retrasaron un poco los estudios de tradicion de los Libros de
Matricula, toda vez que encontraba sin acceso el archivo donde se
encuentran ubicados todos los libros del Antiguo Sistema por las obras
que se estaban realizando en el érea, lo que dificulto por un periodo
corto el andlisis, pero aun asi se logré avanzar en la meta.

En total realice la revision de quinientos trece (513) paginas
correspondientes a dos (02) Tomos de Matricula, donde, cuatrocientos
ochenta y tres (483) registros se encuentran en el nuevo sistema;
veinticinco (25) registros contintan en antiguo sistema. Por dltimo, el
Inventario de presuntos baldios con cuatro (4) registros.

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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B HOT e MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | c0dig0: MP - GNFA - PO - 08 - PR - 05 - FR {
& REGISTRO 01

ta guardadaia fs pokico 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

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 WENDY JOHANNA MENDOZA CASTANEDA identificado  (a) con cedula de ciudadania
No 1.014.247.539 de BOGOTAD.C cumpli6  sastifactoriamente  con el  objeto y  obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 915 de 2024 conforme las  normas,  especificaciones,  procedimientos,
y demds normas técnicas  exigibles.

del CRP No. 162824 CDP No 52224

Se autoriza el pago por la suma de : $ 5.848.140,00

Valorenletras:  |CINCO MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA'Y OCHO MIL CIENTO CUARENTA PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Aiio

DEL | 01 11 2024 NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO | | | | PAGO No. | |
a.| 30 | 11| 2024 |  [10] | NOVIEMBRE |
Para  constancia se firma en NEIVA alos 19 dias del mes de NOVIEMBRE de 2024
SUPERVISOR

A‘C&@(ﬂjdﬁ gl(llil

Firma Supetvisor
ANDREA CATERINE MORA SILVA

Profesional Especializado Grado 20

CONTRATISTA

(Nerdy )¢ \odksa C.

Fireda Contratista
WENDY JOHANNA MENDOZA CASTANEDA
Cedula de Ciudadania No
1.014.247.539 DE BOGOTA D.C
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SNR DE NOTARIADG | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | S4gioo: MP - GNFA-PO- 08-PR-05
& REGISTRO
PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 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 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
0 superiores a 1400. UVT. SI NO_ X .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO__X__

3. Dependiente Econdmico: SI__ NO_X_ (pardgrafo 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_ X NO___,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construcciéon (AFC) SI__
NO_X_, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

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

7. Medicina prepagada SI___ NO __X_, adjuntar certificacion de la EPS, incluyendo el valor
pagado por la vigencia que corresponda.

8. Dando aplicacion al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, indicar si va a tomar costos y
deducciones asociadas a las rentas de trabajo asociadas a la presente cuenta de cobro, si
marca (Sl), se aplicara la tarifa de retencién en la fuente del articulo 392 del E.T (entre el
10% y 11%), si marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 383
del E.T. de acuerdo a depuracién de rentay 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 al 19 dia del mes de noviembre de 2024.

Atentamente,

(Derdy J.¥lckga .

WENDY JOHANNA MENDOZA CASTANEDA
CC.1.014.247.539 de Bogota D.C
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http://www.supernotariado.gov.co/

/[ RAZON SOCIAL : WENDY JOHANNA MENDOZA CASTANEDA

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1014247539

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2024-11-18
FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-11-18
FECHA DE PAGO: 2024-11-18
ENTIDAD DE PAGO: BANCO CAJA SOCIAL BCSC
PERIODO PENSION: 2024-10
PERIODO SALUD: 2024-10
NUMERO PLANILLA: 31330650
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 31330650
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | vowere | vERo | oo | poipo | oo | JOTAL | YALORPAGAR | upuom pacas
EPS005 800251440 SANITAS 1 $2.339.256 $0 $0 $1.100 $292.500 $ 293.600
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 2.339.256 $0 $0 $1.400 $ 374.300 $ 375.700
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 2.339.256 $0 $0 $ 100 $12.300 $ 12.400
Total a pagar $0 $0 $2.600 $679.100 $681.700

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 10/12/2024




) I AN N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COIOMBIA MAS HONESTA

2 Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 14834494789

||1|H JUHIMJI]![M BOZOI 00 0[1 3449478 9

5 Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional : A\ \_| J#/Buztn electrinico
1014247653 gl 0 Impuestos y Aduanas de Nelva J' "1 N3
IDENTIFICACION \sAy &S

24. Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de Identificacién —A"__ ,/ﬂ o 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1014 247 53 I ) ) 20111006
Lugar de expedicion 28 Pals 29 Departamento ‘\ < N/ ,ddQ;L{&Bq/MUhiapiO
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 4/~ |Bogotd DC. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre  / /" N « 3‘4_:~~0tfo’§ nombres
MENDOZA CASTANEDA WENDY |\ // [\ |JOHANNA

35. Razén social j O\ \5 ’ . e

\V/
36. Nombre comercial AN arsl\gm\ /
A NS
/UBICACION /> .7

38. Pais 39, Departamento ~ N\ ‘\_'j’/) 40. Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |Huila (O </ 4 1 |Neiva 001
41. Direccion principal // O ’\}

CR44 27 35AP 803 TO 2 CON TIERRA ALTA {7 AN )

42. Correo electronico wendyjmen@gmail.com 72N / // k N

43. Codigo postal s Tedtond 1. /) /301228356 745 Teléfono2

"~ CLASIFICACION
Actividad-econémica’. ~—./ Ocupacién
Actividad principal Am!yldgq,seaﬁnd’éni S N\ > Otras actividades 55 N imer
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48, Codigo ™ 49! Fechd inicio detivigad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
l6 o 10/l20160812]|[ L D" (A | I | L L | l |

7/ / _Rosponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 ”/,.6 S/ A e 10 M 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 2 23 24 25 26

0 T o Y

49 - No responsable de IVA

A~ \

T

()

N\

Oblfﬁidos aduaneros Exportadores

1 2 3 4 5 ] 7 8 9 10
| ‘ ] I | I | | l 1 l 55, Forma 5. Tipo Servicio 1 2 5
54. Codigo
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 E’ Modo | |
, ‘ l I | l l | | ’ \ 58.CPC l l

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia Indefinida Yy en consecuencia no se exigira su renovaclén
Para uso exclusivo de la DIAN

59, Anexos sl L__I NO 60. No. de Folios: Ijl 61.Fecha |2022-06-22/15:07: 38 1

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de Inscripcion, actualizacldn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz, en caso de conslalar | Firma autorizada: '
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos ’

sancionatorios o de suspensidén, segun el caso.

Parégrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

984. Nombre MENDOZA CASTANEDA WENDY JOHANNA
985.Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF- 22-06-2022 03:08:39PM



