SUPERINTENDENCIA |1 ACROPROCESO: GESTION FINANCIERA| C9¢190: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
& REGISTRO 05-FR-M

S| oumae detale pibice PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 01

:u‘ H 1
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 Dla Mes Ao
CONTRATANTE SUPERINTENDENGIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | DANIELA OSPINA COLORADO Jﬁ
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.026.160.073 | oe | CALDAS o
TELEFONO DE CONTACTO | 304-5568924 | FNO ::l EXT. l:l .
E-MAIL PERSONAL | DOSPINACO7 @GMAIL.COM -
E-MAIL INSTITUCIONAL | daniela.ospina@supernotariado.gov.co G
Baco [ BANCOLOMBIA | NoDECUENTA | 24584250425 [e ca[ X |« cc.f u
CONTRATO ACTUAL VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 18.572.850,00 &

No Afo

1507 DE | 2024 lt HONORARIOS MENSUALES _ .

EL CONTRATISTA deberd prestar por sus propios medios y con plena autonomia téenica
y administrativa, dentro del plazo acordado, los servicios y/o actividades enunciada alo

largo del presente contrato como contraprestacion recibira por parte del contratante unas L]
sumas de dinero, a titulo de honorarios.

OBJETO DEL CONTRATO

endencia: CA DE REGISTRO
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | CARLOS ALEXANDER MARULANDA DELGADO |«
CARGO DEL SUPERVISOR | COORDINADOR ADMINISTRATIVO ORIP MEDELLIN [«
CDP No. 78124 4 CRP No. 289524 . 5
N
FECHA CDH| 23/04/2024 | FECHACRN 3/05/2024 P e TN Dia Mes  Afo
LUGAR DE EJEGUCION | 08 | 05 | 2024 |«
CIUDAD MEDELLIN . 5 Dla Mes Afio
N
DEPARTAMENTO ANTIOQUIA e e onTRare O [2a [ 12 2024 ¢
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia___ Mes __ Afio MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ACTA DE INICIO [10 [ 05 [2024 e - IEI «
FECHA DE INICIO DE LA Dia Mes Afio ADICION Y/O PRORROGA
ADICION Y/O PRORROGA I | I l" ¢DP Nol « CRP N°'|_—|j—_—l_—| A
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia _ Més Ao MESES  DIAS VALOR
Y/O PRORROGA | [ | |¢ | ]¢.| C | C
—= COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 |« | |/~ —j O No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS = I |* | 4]‘
'B 2.478.380,00 _] Dia Mes  Afio ' MES A COBRAR
01 | 11| 2024 | PAGONo. NoDias NOVIEMBRE

PERIODO DE PAGO

AL 30 T11] 2024 le| 07 |« [ 30 [100%{ NOVIEMBRE
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

05-FR-01

Codigo: MP - GNFA -PO-08-PR -

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 01

PROCEDIMIENTQ: 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) 162.500 EPS SURA « 125%

ADMINISTRADORA DE FONDOS DE .

2. FONDO DE PENSION 208.000 PENSIONES Y CESANTIA PROTECCION SA [[®  16%

ASEGURADORA DE RIESGOS . . .
3. | ABORALES (ARL) 6.800 POSITIVA CCMPARNIA DE SEGUROS 0.522%

TOTAL A PAGAR $ 377.300 PLANILLA DE PAGO No. ] 74079105 «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO SALDO POR
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 18.572.850,00 ACUMULADO PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO || § 1.733.466,00 l«|[$  1.733.466,00 $ 16.839.384,00
PAGO 02 VALOR DEL. PAGO [[ § 2.476.380,00 [« $  4.209.846,00 $ 14.363.004,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO [ § 2.476.380,00 ||| $  6.686.226,00 $ 11.886.624,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO | $ 2.476.380,00 [« $  9.162.606,00 $ 9.410.244,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGOD [ § 2.476.380,00 [« || $ 11.638.986,00 $ 6.933.864,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO [ § 2.476.380,00 |« ([ 3 14.115.366,00 $ 4.457.484,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO [[ § 2.476.380,00 @[ $ 16.591.746,00 $ 1.981.104,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «l % - $ N
PAGO 09 VALOR DEL PAGO « % - $ N
PAGOQ 10 VALOR DEL PAGO (i N 3 N
PAGO 11 VALOR DEL PAGO als - $ .
PAGO 12 VALOR DEL PAGO “ls - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO “ 8 - $ -
Dia Mes Afio
DEL| 01 11 2024 NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO | PAGO No. ]
AL | 30 [11] 2024 | [o7] NOVIEMBRE |

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

El CONTRATISTA, adquiere para con LA SUPERINTENDENCIA las siguientes
obligaciones especificas:
1. Reeepcidn de los documentos radicados en la ORIP que ingresan por ventanilla, dando

cumplimiento a las normas establecidas en registro de los sistemas FOLIO y/o SIR con
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& REGISTRO 05-FR - 01
P o eumdadeiafepanies PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 01

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

s n SUPERINIENDENCIA |11, 0L OPROCESO: GESTION FINANCIERA(CO4190: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

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

OBLIGACIONES EVIDENCIAS
El CONTRATISTA, adquisre para con LA SUPERINTENDENCIA las siguientes Las actividades realizadas durante ¢l mes de NOVIEMBRE
del 2024 son Yas sigulentes, se proyectan un estipulado de
cbligaciones especificas: documentos ingresados en la oficina de instrumentos

publicas zona sur del 1 al 20 de NOVIEMBRE:
1. Recepcidn de los decumentos radicados en la ORIP que ingresan por ventanilla, dando

cumplimiento a las normas establecidas en registro de los sistemas FOLIO y/o SIR con

una periodicidad de cada hora, diligenciando y firmando e} formulario de control de turnos ARMADO:409
DOCUMENTOS DIGITALIZADDS:100
de linea de produccidn. CALIDAD:283
2. Alistamiento del documento: organizar la documentacion de acuerdo a los principios de En la fecha restante, se complementaran las actividades con

el fin da cuumplir con las funciones asignadas hasta |a fecha
prioridad y rango establecido en el Ley 1579 del 2012; como es, retirar el material

abrasivo de los documentos por turno, ordenar el turno, disponer los documentos del
turno en carpeta independiente para el inicio de [a etapa de digitalizacién de acuerdo con
el instructivo. 3. Digitalizacidn de documentos: primera fase: Tomar cada una de las
carpetas por turno de radicacién de menor a mayor € identificar los tumos de nueva
entrada para referenciar el turno anterior en el SGD-IRIS, Segunda fase: buscar el tumo
en el sistema (SGD-IRIS) digitatizar el formulario de calificacion o formulario de correccidn
0 nota develutiva 0 mayor valor (segun sea €] caso); por (ltime se debe buscar por el
sistema SGD-IRIS el turno asignado en radicacidn y adjuntar, realizar verificacion
completa. 4. Calldad del documento; el digitador debe veriticar el tumo del documento
fisico, contra el turno e imagenes que aparecen en la pantalla SGD-IRIS, eliminar hojas
en blanco, validar paginacién, 5, Reatizar |a indexacidn: Ascciar un tipo documental a
cada imagen; grabar el documenta al 100%. 6. Tipificacién del documento: validar que el
recibo de caja fisico coincida con el turno del documento digitalizado y los datos béasicos,
verificar consecutivo, paginado y la tipificacion de la cantidad de hojas digitalizadas o
alistamiento. 7. Armado de documentos: organizar documento como fue recibido en
ventanilla y de acuerdo al turno respective en el archivo tempaoral en orden de turno los
documentos clasificando, tumas devueltos v los de mayor valor, mientras dura el tramite

interno, diligenciar al formato de préstamos y consultas. 8. Disposicion y armado del

frémite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacién se ubica el documento

NOTA: Si se requiere ampliar mis las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto ¢ Imagenes, favor
colocarlas como anexos.
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& REGISTRO 05-FR - 01
La guorda de fafe pibbca PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 01

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

s “n SUPERINTENDENGIA |1 2 CROPROCESO: GESTION FINANCIERA| C0dig0: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
i ey

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 defa constancia que el
(1a) contratista DANIELA OSPINA COLORADQ identificado {a) con cedula de ciudadania
No 1.026.160.073 de CALDAS cumplié sastifactoriamente con el objeto vy obligaciones
del contrato de Prestacién de Servicios No 1507 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 289524 CDP No 78124

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

DEL| 01 | 11 2
PERIODO DE PAGO | 2024 | PAGO No. I NOVIEMBRE
aL| 30 [11] 2024 | [07] | NOVIEMBRE
Para constancia se firma en MEDELLIN alos 20 diasdelmesde NOVIEMBRE de 2024
SUPERVISOR

1)

Firma Supervisor
CARLOS ALEXANDER MARULANDA DELGADO
COORDINADOR ADMINISTRATIVO ORIP MEDELLIN

CONTRATISTA

Firma Contratista
DANIELA OSPINA COLORADO
Cedula de Ciudadania No
1.026.160.073 DE CALDAS

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Paglna 4
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Su Aporte I AUTOLIQUIDACION

enlace e e SO A TconsolbAbA .
Fecha creaclén reporte: 2024-11-20, 11:38:08 AM Tipo Planilta: |: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planlila: 74079105

operatlivo

Perodo Cotlzacién:  octubre de 2024 Periodo Serviclo! octubre da 2024
Lo PAGADO 20/11/2024 )
I. DATOS DEL. APORTANTE
Razén Soclal DANIELA OSPINA
Documento CC1026160073 Direcclon ) ~ lcL 128B SUR #57 - 50 BARRIO LA PLANTA
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3045568924
Tipo Persona NATURAL Forma Presentaclén  [UNICO
Cludad ' HELICONIA Departamento ANTIOQUIA
Represantante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGURQS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades | Penslones Salud Rlesgos Calas Parafiscales Total
( Motrcaise | Amdcerkemaes || Too | doee EE§§§§|EIE§E|EE|3§|$IEE§§ sdrrimesoes | L 2E | Apw Adminitrmicrs AT e |l | A2 Adninatradors B | A | A | ame | mar | e |
CC 1020750073 |DANIELA GSPIMNA COLORADO BB o0 | | | | | l | | | I Q[ 30[30(30] 8 | (230201) FROTECCION $1.300.000|  §203.000|(EPS010) EPS SURA $1.300.000|  $ 162500 a5z $ 1.200.000 $ 1.B00| (IN-CC} NINGUNA CCF 30, §0| 30 8¢ $0| $0 $377.300
H.TOTALES
(Er» In k SUBTOTAL SIN . TOTAL
[BE Persién BC Seivd IBC Risagon IBC Cajas Aportss Parsién | Aportos Saiud |Aportes Riesgos | Aportss Cajas | Aportes Sans | Aportas KCBF Aportse Ml e iy | Liownctas, Sakdos ARP INTERESES DE | INTERESES |TOTALFINAL
) a Favot) EPS MORA DE MORA
$ 1.300.000 $ 1,300.000, § 1300000 $0 $ 208.000 $ 162,500 $6.800 $0| 50| $0 50 30 50 $0 $ 377.300| 30| $377.300

Antes de Imptmlr, que sea real t rlo. Proteger ol medio amblente osté on nuestras manes.
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8 REGISTRO -FR-02

nﬁ’é’.ﬁg}?ﬁﬂ‘ﬁ'{; MACROPROCESO: GESTION FINANGIERA | C0digo: MP - GNFA -PO - 08 - PR - 05
S ™ [ PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Version: 02

o 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 fa fuente establecida en el presente articulo seréd aplicable a los pagos ¢ 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 afic 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_ (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 Construccidn (AFC) Sl
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 aplicaré la tarifa de retencidn 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 NOVIEMBRE de 2024.

Atentamente, '

0o0eeOBrs O

NOMBRE: DANIELA OSPINA COLORADO
CC:1026160073

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 48 Int. 201
PBX 57 + (1) 3282121
Bogotd D.C., - Colombia
hitp://www supernotariado.qov.co
correspondenclia@supernotariado.gov.co




s NR é"e‘; 't';:__gl;*,ggggg MACROPROGESO: Gestién Contractual ggd_'g?:_“gg i gauc:'r -PO-01-
LR tepedatevhipkcs PROCESOQ: Gestidn precontractual, contractual, Versién: 01

ejecucion y liquidacién de procesos contractuales

Formato Designacién como Supervisor de contrato | Fecha: 05 - 05 - 2021

Bogota, D.C, 08-05-2024

Sefior (a)

CARLOS ALEXANDER MARULANDA DELGADO

Coordinador Administrativo Orip Medellin Zona Sur

O Quien haga sus veces o quien designe el ordenador del gasto.

Asunto: Acto Administrativo para la Designacion como Supervisor (a) de Contrato.

Respetado (a) Sefor (a):

Se le ha designade como Superviser (a) del Contrato de Prestacion de Servicios de Apoyo a la Gestion
No. 01507 DE 2024, suscrito con DANIELA OSPINA COLORADO, portader de la C.C. 1.026.160.073,
fabor que debe cumplir, teniendo en cuenta lo estipulado por los articulos 4 y 14 de la Ley 80 de 1993,
articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 y demas normas concordantes y complementarias, las cuales
establecen los derechos y obligaciones de las entidades estatales en la ejecucién del objeto de los
contratos celebrados, su funcién de vigilancia que se realiza a través de los supervisores en cuanto al
seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable, v juridico sobre el cumplimiento del objeto
contractual y obligaciones a cargo del Contratista. ’

Por tanto, la funcion que se le ha encomendado debera desarrollarla teniendo en cuenta lo establecido en
el Estatuto de Contratacién y en especial lo previsto en la Resolucién No. 08045 del 30 de agosto de
2021 de esta Entidad, por medio de la cual se actualizé y adopté el Manual Interno de Supervision e
Interventoria de la SNR.

De igual manera, se dispone que el ACTA DE INICIO, debe suscribirse por las partes, a partir de la fecha
que acompana el presente Acto Administrativo, y ésta enviarse a la Direccion de Contratacion, quien debera
reportarlo al Sistema Electrdnice de Contratacion Publica (SECOP II), con el fin de cumplir con los términos
previstos para la publicacion, de conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015.

Igualmente, es de obligatorio cumplimiento, por el (la) contratista y el supervisor verificar que todos los
documentos suscritos en ejercicio de la labor que le ha sido asignada en el presente acto, obren en la
plataforma del Sistema Electrénico de Contratacién Publica (SECOP 1l), con el fin de proceder en ésta al
cargue de los documentos que se originen dentro de la ejecucidn del presente acto juridico designado.

Este acto administrativo es de obligatorio acatamiento y cumplimiento por el supervisor.

Cordialmente,

EREZ CASTANEDA

Secretario General y Ordenador del Gasto

Proyecto: Guillermo Herrera Bejarano - Direccion de Contratacion %
Revisé: Héctor Ivan Suarez Belancur -Profesional especializado Direccian Contratacid
Revisé: Ramiro Alejandro Cardona Aguirre — Director de Contratacié

Superintendencia de Notarlado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int, 201
PBX 57 +(1) 3282121
Bogota 0.C., - Colombia
hitp:/iwww.supernctariado.gov.co
correspondenciz@supernctarizdo.gov.co




OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto Actualizaclén

4. Ndmero da farmulario

\415'7707

1410196592073

Ul

212489984 (80 000014101965907 3

B, Nimero ds ldentificacién Tributaria (NIT)
1028160073

6. DV | 12. Direccitn seccional

Impuesios da Medslln

/f-\\
/a %‘}yﬁumn electranico

o~
ANSETIRANN

IDENTIFICACION
24, Tipo da contribuyante 25. Tipo de documento 26. Numera de Identificaciéf 27. Facha expadicién
Persona natural o sucesién illquida 2 |Cédula de Ciudadanfa 13 10261 6\ > (/)&) 20160819
Lugar de expedicién 28. Pals 28, Dapartamento Cidh '.dgmpio
COLOMEBIA 1 6 9 |Antioquia El @ ({éjﬂ 1289
3, Primer apellido 32, Sagundo apallido 33, Primar nombra ((J)\) (C Z‘h.‘@tms nombras
OSPINA COLORADO DANIELA )
35. Razén social %

NN
36. Nombre cemercial % 37§“\w
ANNAAN

LMBISACTN P> N
39, Pals 36, Departamento SN ke 40. CiudadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioqulia @\; Q0 5 [Caldas 129

41. Diraccitn princlpal

CL128 B SUR 57 50

N

Q)

42. Carreo elactrénico dospinac07@gmail.com

)
(P NS~

43, Codigopostal 0 5 5 4 4 0 |44.TeTéfom{1

IRANN

27 8 9 1 4 b|45 Telfono 2

3045568924

S’ N\ CLASIFICACION
Actlv}dadaconomicaxw QOcupaclén
Actlvidad prinelpal Ak v"ﬂgd a¢u V Otras actlvidades 52. Namaro
46. Chdiga 47. Facha Inicio actividad 48B. Céd»%gg;ch @ad 50. Cadigo 1 2 §1, Cédigo eslablecimientos
oot ofl2o220 1,11 AN AN | | || | I |
&VJ Nﬂg‘?mnsabihdades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5(/ 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
soolts] ||| (O I I O T
49 - No respansable de IVA
Usa\a m’; aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| I | l | I | | | | 55, Farma 56. Tipo Serviclo 1 2 3
54. Cadigo | 57. Modo |
11 12 13 14 18 16 17 18 18 20
l | | | |53. CPC I

IMPORTANTE: Sin parjulclo de las actualizactones a que haya lugar, la Inscripcién en ol Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencla Indefinida y en consecuencia no se exlgira su renovaclén

59, Anaxos 60. No. de Folios:

[ [

Para uso exclusivo de [a DIAN

§1. Fecha |2uz4-04-1s/15:13:2a

|

La Informacidn suministrada a través de! formulario oficial de inscripcidn, actuziizaclén, suspensidn
y cancelacidn del Ragistro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datas suministrados se adelantaran fos procedlrrllemos administratives
sancionetorios o de suspensidn, segun el casc, Pardgrafe del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuarlo fue Informado y acepta la pelitica de
tratamiento de datas ley 1581 de 2012.

Firma del sollcitante:

Sin perjuicio da las verificaclones que la DIANM realice,

Firma autorizada:

984, Nombra
985. Cargo

OSPINA COLORADQ DANIELA
CONTRIBUYENTE

Fecha generacién decumente POF: 23-04-2024 10:48:41AM



INFORME EVIDENCIAS DE LAS ACTIVIDADES

EVIDENCIAS PERIODO: DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVIGIOS 1507 DEL 2024
No.
NOMBRE DEL CONTRATISTA: DANIELA OSPINA COLORADO
CEDULA DE CIUDADANIA: ' 1026160073
PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
FECHA DE INICIO: 10 DE MAYO DEL 2024
FECHA DE TERMINACION: 24 DE DICIEMBRE DE 2024
PLAZO DE EJECUGION:
SIETE (7) MESES Y QUINCE (15) DIAS

LUGAR DE EJECUCION: OFICINA PRINCIPAL DE REGISTRO DE INSTRUMENTOS

PUBLICOS DE MEDELLIN ZONA

SUR

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Las actividades realizadas durante el mes de NOVIEMBRE de 2024 son las siguientes, se proyecta un
estipulado de documentos ingresados en la oficina de instrumentos publicos zona sur de:

ARMADO:408

DOCUMENTOS DIGITALIZADO:100

CALIDAD: 283

En la fecha restante,se complementaran las actividades con el fin de cumplir con [as funciones asignadas
hasta la fecha

V \.e A {f) P .‘
NA ONCLF W |
Firma Contratista N%
DANIELA OSPINA C CARLOS ALEXANDER MARULANDA DELGADO
Cedula de Ciludadania No. COORDINADOR ADMINISTRATIVO ORIP MEDELLIN

1.026.130.073 de Caldas




f

DIGITADD

NOMBRES Y APELLIDOS | USUARIO | 1D |RRCATIDAD:
CLAUDIA JANET ARRUBLA QUIROZ | DIGITA150 | 737 15 34
KAREN LIZETH AGUDELO ARANGC | DIGITA152 | 741 143 1
ANGELA MARIA ARIAS MUNOZ DIGITA158 | 757 407 305
PIEDAD SALAZAR JIMENEZ DIGITA159 | 758 39 143
_ |DANIELA OSPINA COLORADO DIGITA161 | 764 283 100
YANET ESTELA GOMEZ MUNERA | DIGITA162 | 786 615 264
HAZZY LILIANA SERNA DAVILA DIGITA163 | 787 0 0
DANIS BARRANCO TUBERQUIA DIGITA166 | 816 105 815




EVIDENCIA DE ARMADO MES DE NOVIEMBRE 2024 NOMBRE RESPONSABLE OIS &QNPI CO{OQQOO-
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