SUPERINTENDENCIA
DE NOTARIADO
& REGISTRO

La guarda de la fe piblica

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

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA 05-ER - 01

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

i FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia Mes __Afio
31 [ 10 [ 2024 ]
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | MARTIN COLORADO ACOSTA o
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.037.653.799 | DE | ENVIGADO |¢I
TELEFONODECONTACTO [ 310-4228036 | PO | | ext. |:|«
E-MAIL PERSONAL | mcoloradoacosta@gmail.com |¢
E-MAIL INSTITUCIONAL | martin.colorado@supernotariado.gov.co |¢
BANCO |  BANCOLOMBIA  |&  NoDECUENTA 43645427450 |« ca[ e cc[ x e
o CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 16.096.470,00 |«
1540 DE 2024 - HONORARIOS MENSUALES $ 2.476.380,00 |«

El CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia t6cnica y administrativa, dentro del plazo
acordado, los servicios y/o actividades enunciadas a lo largo del presente contrato, como

OBJETO DEL CONTRATO |[contraprestacidn recibird por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a tltulo de honorarios. «
PERFIL: Auxiliar Administrativo
DEPENDENCIA: Direccion Tecnica De Registro.
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | Adriana Margarita Perdomo Osorio |a
CARGO DEL SUPERVISOR | Coordinadora Tegnoldgica Administrativa |@
CDP No. 78224 @ CRPNo. 448224 «
FECHA APROBACION
FECHA CDF| 23/04/2024 | FECHACRA  8/05/2024 POLIZA Dia Mes Afio
LUGAR DE EJECUCION | 10 | 08 | 2024 |¢I
CIUDAD MEDELLIN \s ) Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO ANTIOQUIA o CONTRATO | 24| 11| 2024 |«
Dia Mes Afio ) MESES  DIAS
FECHA DE SUSCRIPCION DEL TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
[0 [ o5 Jzoea (o e[
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afio ADICION Y/O PRORROGA
LHOIFOIHoIELS | | | |4- CDP No. @ CRPNo. p
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia _ Mes _ Afo MESES DIAS VALOR
L[ [ el e[ J¢ | ¢
= COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.476.380,00 |[@ | |7— I'*; < No de factura
|
VALOR TOTAL # DE DIAS — | |4l | |¢'
$ 2.476.380,00 —] Dia  Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 01 [ 10| 2024 |a PAGONo. NoDiAs [ OCTUBRE |
PERIODO DE PAGO
AL| 31 | 10| 2024 le| 06 || 30]|100% OCTUBRE |
ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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Version: 01
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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

1. COMPANIA DE SALUD (EPS)
2. FONDO DE PENSION

ASEGURADORA DE RIESGOS
" LABORALES (ARL)

TOTAL A PAGAR

Valor del Pago Razon Social Aporte
162500 EPS SURA « 125%
ADMINISTRADORA DE FONDOS DE 0
208000 PENSIONES Y CESANTIA PROTECCION SA € 106%
6900 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS * 0522%
$ 377.400 PLANILLA DE PAGO No. 73835679

«

2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 16.096.470,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 1.733.466,00 (@ | $ 1.733.466,00 $ 14.363.004,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 |[« || $ 4.209.846,00 $ 11.886.624,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.476.380,00 [j& || $ 6.686.226,00 $ 9.410.244,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO || $ 412.730,00 |l@| $ 7.098.956,00 $ 8.997.514,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 2.063.650,00 [« || $ 9.162.606,00 $ 6.933.864,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO || $ 2.476.380,00 |[@ | $ 11.638.986,00 $ 4.457.484,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO s - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO s - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO s - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
Dia Mes Afio
DEL| 01 [ 10| 2024 | pacone. |  OCTUBRE |
PERIODO DE PAGO
AL | 31 [10] 2024 | loe6| | oOCTUBRE |

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1, Recepcion de los documentos radicados en la ORIP qua 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 el formulario de control de tumos de Itnea de

produccibn,

2. Alistamiento del documento: organizer la documentacidn de acuerdo a los prindpios de pnoridad
y rango establecido en el Ley 1579 del 2012: como es. retirar el material abrasivo de los

documentos por tumo.ordenar el tumo, disponer los documentos del tumo en carpeta
independiente para el Inldo de la etapa de digltalizaddn de acuerdo con el instructivo.

Apoyé las labores diarias sobre los procesos de Pertenencias.
(Negadas, Aceptadas y Carencias Registrales)
Apoyé en respuestas de derecho de peticion.

Gestion de busqueda y digitalizaciéon en archivos y en libros de
las planillas de seguridad social correspondientes a todos los
meses de los afios 1993 al 2002.
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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

3. Digitalizacion de documentos: primera fase: Tomar cada una de las carpetas por tumo de
radicacion de menor a mayor e identificar los tumos de nueva entrada para referenciar el tumo
anterior en el SGD-IRIS.Segunda fase: buscar el tumo en el sistema (SGD-IRIS) digitalizer el
formulario de calificacién o formulario de correccién o nota devolutiva o mayor valor (segun sea el
caso); por ultimo se debe buscar por el sistema SGD-IRIS el tumo asignado en radicacion vy
adjuntar, realizar verificacion completa.

4. Calidad del documento: el digitador debe verificar el turno del documento flslco, contra el tumo e
Imagenes que aparecen en la pantalla SGD-IRIS, eliminar hojas en blanco, validar paginacion.

5. Realizar la indexacion: Asociar un tipo documental a cada imagen; grabar el documento al 100%.
6. Tipificacion del documento: validar que el recibo de caja fisico coincida con el tumo del
documento digitalizado y los dates basicos, verificar consecutivo, paginado y la tipificacion de la
cantidad de hojas digitalizadas o alistamiento.

7. Armado de documentos: organizer documento como fue recibido en ventanilla y de acuerdo al
tumo respectivo en el archivp temporal en orden de tumo los documentos clasificando, tumos
devueltos y los de mayor valor, mientras dura el tramite interno, diligenciar al formato de prestamos
y consultas.

8. Disposicion y armado del tramite registral: Una vez realizada la segunda digitalizacibn se ubica el
documento generado por la DRIP como respuesta a la solidtud: formulario de calificadbn. nota|
devolutiva, formulario de correcdbn y/o mayor valor, este documento se anexa al tumo clasificando
los turnos de documentos identificados como: devueltos y mayor valor ubicandolos en el area
dispuesta que permita su identificacion. Para los documentos calificados o corregido: se precede a
ubicar y retirar del archivo temporal la documentacion y separa la copia con destino a registro y la
del usuario, se anexa el formulario de calificacién o formulario de correcdbn a cada paquete se
entrega a ventanilla el identificado para el usuario: el paquete con destino a registro se ubica en el
archivo en el area flsica definida para armado e inventario.

9. Diligenciamiento de informes: Anexo numero No. 2. novedades presentadas en los sistemas IRIS
y estado de la infraestructura tecnologica entregada por la SNR para desempefiar sus funciones,
formato unico de inventario documental FUID, formato Excel dando cumplimiento a la Ley de
General de Archive. (Entrega del archivo en Excel y pdf).

10. Responder por la administradbn y manejo de los bienes entregado para la ejecudbn del

contrato.

11. Mantener plena reserve y confidencialidad de la informadbn que redba para el cumplimiento del
contrato.

12. Recibir, revisar, clasificar, radicar, distribuir y controlar documentos ingresados para registro en
caja.

13. Desarrollar la sistematizacién o digitalizacién de los documentos que se requieran acorde con
los lineamientos institucionales de las actividades desarrolladas en caja.

Digitalizacion de documentos que ingresan por ventanilla.
Apoyé al area administrativa en diferentes actividades que se
relacionan con la oficina.

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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& n:slsrao 05-FR-01
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

§ un SUPERINTENDENCIA | \ACROPROCESO: GESTION FINANCIERA [C89190: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

Una A vz venﬁcado el desarrollo las actlves aslgndas pra el
(1a) contratista MARTIN COLORADO ACOSTA identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.037.653.799 de ENVIGADO cumpli6 sastifactoriamente con el objeto y obligaciones

del contrato de Prestacion de Servicios No 1540 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 448224 CDP No 78224

presente perlodo sed]a oonstancla que el

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

Valocor lotias: DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL TRECIENTOS OCHENTA
° |PESOS CERO CENTAVOS MONEDA LEGAL COLOMBIANA

Dia Mes Ano

DEL | 01 10 [ 2024 PAGO No. OCTUBRE
PERIODO DE PAGO
AL [ 31 | 10| 2024 [ 06 | OCTUBRE
Para constancia se firma en MEDELLIN alos 31  dias del mes de OCTUBRE de 2024
P '@&i"‘& i =

ot a2

Scanned with

i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

S““ DE NOTARIADO | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | Codi90: MP - GNFA-PO-08-PR- 05

O
PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL _ | Version: 02
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR _ | Fecha: 30 - 01 - 2024

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2024

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria para la igualdad y justicia social, Decreto
2231 de 2023, Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto tributario, la
retencion en la fuente establecida en el presente articulo seré aplicable a los pagos o abonos en
cuenta por concepto de rentas de trabajo que no provengan de una relacién laboral o legal y
reglamentaria, me permito certificar bajo la gravedad de juramento que:

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2023 mis
ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales
o superiores a 1400. UVT. SI_X_NO ___ .

2. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SIX NO___

3. Dependiente Econémico: SI X NO___ (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,

vigencia correspondiente. . o

7. Medicina prepagada SI___ NO X, adju
pagado por la vigencia que corresponda.

a tomar costos y

8. Dando aplicacion al art. 9 del Decreto :
cuenta de cobro, si

deducciones asociadas a las rentas de trabajo -
marca (Sl), se aplicara la tarifa de retgnc 0
10% y 11%), si marca (NO), se aplicara la

9. Ha suscrito contratos durante el af_iq

($188.260.000) Sl NO X .

En constancia de lo anterior, se firma el dia 31 del mes de

Atentamente,

Superintendenc
Calle 26 |
PBX

nttp ://WWW
corresponde

: Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

enlace

operativae

|. DATOS DEL APORTANTE

3’ Fecha creacion reporte: 2024-10-21, 04:42:01 PM

SuAporte |

Tipo Planilla:

Periodo Cotizacion:

septiembre de 202

AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
I: PLANILLA INDEPENDIENTES

4

PAGADO 21/10/2024

Periodo Servicio:

Numéro Planilla:

septiembre de 2024 Referencia pago (PIN):

73835679

8909720378

Razo6n Social MARTIN COLORADO ACOSTA
Documento CC1037653799 Direcci6n CL 36B SUR #27 D - 166
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3104228036
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad ENVIGADO Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP NINGUNA ARP
1. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades o Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
T Apelidosytombres | ThE | Coioanee | 2|12 E Bl%|8|% 8827815550t % % i z AT e Pensicn | Pensicn AT salud o i Rieegos | icsgos AUTINEELEE G | CBR | ER | EE | 5| e el
CC 1037653799 |MARTIN COLORADO ACOSTA 03 00 0 300 300 OD OD (230201) PROTECCION $1.300.000 $208.000|(EPS010) EPS SURA $1.300.000 $162.500 0,000 $0 $ 0|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $370.500
IILTOTALES
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension | Aportes Salud | Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF S e e L(ilgecnagzgi,dsa:ﬁl Incap:ggades |SNUTE:5LOET5/:_SSDIE |NTTEORTQSLES TOTAL FINAL
T (ELGREa a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.300.000 $ 1.300.000 $0 $0 $208.000 $162.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 370.500 $0 $ 370.500
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

RTOS
EXPRLA

"



enlace

operativae

- 3’ Fecha creacion reporte: 2024-10-31, 01:38:08 PM

Nro Planilla Corregida: 73835679

|. DATOS DEL APORTANTE

SuAporte |

Tipo Planilla:

Periodo Cotizacion:

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

N: PLANILLA CORRECCIONES

septiembre de 2024

Periodo Servicio:

PAGADO 31/10/2024

Numéro Planilla:

septiembre de 2024 Referencia pago (PIN):

74028173

8909724052

Razén Social MARTIN COLORADO ACOSTA

Documento CC1037653799 Direccion CL 36B SUR #27 D - 166
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3104228036

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad ENVIGADO Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
o ilalelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O N 1BC Aporte - IBC Aporte . IBC Aporte - 1BC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud iy Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC 1037653799 |MARTIN COLORADO ACOSTA 03 00 A 030[30| 0 | 0 |(230201) PROTECCION $1.300.000|  $208.000|(EPS010) EPS SURA $1.300.000| $162.500 0,000 $0 $ 0| (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $370.500
CC 1037653799 |MARTIN COLORADO ACOSTA 59 00 © 0 0|(230201) PROTECCION | $1.300.000| $208.000(EPS010) EPS SURA $1.300.000| $162.500 0522 $1.300.000|  $6.800|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $377.300
IILTOTALES
TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $0 $ 1.300.000 $0 $0 $0 $6.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $6.800 $100 $6.900
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

ERTOS
BEPILA

"




Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141070126476

212489984(802

0) 00001

4107012647 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 001180056 1 Impuestos de Medellin 1 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1037653799
— £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia o/ 5 | Envigado 2 66
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
COLORADO ACOSTA MARTIN
35. Razén social
36. Nombre comercial '37. Sigie
VNN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 0 5 | Envigado 2 6 6
41. Direccion principal
CL 36 D SUR 27 D 166
42. Correo electrénico nalmartin@hotmail.com
43. Cédigo postal 44, Teléfore 3 31 3 7 2 2|45. Teléfono 2 3104228036
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codlige 49. Pechavinicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|8 29 9][20200102||[o0e0]l2043,030 1] 6 9 1 0] | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Cédigo | 5 | | | | | | N |
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
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

Para uso exclusivo de la DIAN

Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

61. Fecha |2024 -07-26/15:15:05 |

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.

COLORADO ACOSTA MARTIN

Fecha generacion documento PDF: 26-07-2024 03:15:35PM
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Condiciones
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Informacién presupuestal

7 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato
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Cancelar
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Plan de Pagos
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Descripcion Nombre del archivo Cargado por
YULIANA ACTA DE INICIO.pdf YULIANA ACTA DE INICIO.pdf Comprador Descargar Detalle
1540 OFICIO DE SUPERVISION EDY 1540 OFICIO DE SUPERVISION EDY Comprador Descargar Detalle
YULIANA ORREGO (1).pdf YULIANA ORREGO (1).pdf
Compromiso 299124 DTR-LP - ORIP Compromiso 299124 DTR-LP - ORIP Comprador Descargar Detalle
MEDELLIN NORTE - CONTRATO MEDELLIN NORTE - CONTRATO
PRESTACION DE SERVICIOS PRESTACION DE SERVICIOS
No.1540_2024 - AUXILIAR No.1540_2024 - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf ADMINISTRATIVO.pdf
ARL EDY YULIANA ORREGO ARL EDY YULIANA ORREGO Comprador Descargar Detalle
OSORIO.pdf OSORIO.pdf
U. Examen Ocupacional.pdf U. Examen Ocupacional.pdf Proveedor Descargar Detalle
EVIDENCIAS PERIODO 10 AL 31 DE EVIDENCIAS PERIODO 10 AL 31 DE Proveedor Descargar Detalle
MAYO 2024 EDY YULIANA MAYO 2024 EDY YULIANA
ORREGO.pdf ORREGO.pdf
CTA DE COBRO 10 AL 31 DE MAYO CTA DE COBRO 10 AL 31 DE MAYO Proveedor Descargar Detalle
DE 2024 EDY YULIANA ORREGO DE 2024 EDY YULIANA ORREGO
CORREGIDA (1).pdf CORREGIDA (1).pdf
EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
JUNIO 2024 EDY YULIANA ORREGO JUNIO 2024 EDY YULIANA ORREGO
OSORIO.pdf OSORIO.pdf
CTA DE COBRO 01 AL 30 JUNIO EDY CTA DE COBRO 01 AL 30 JUNIO EDY Proveedor Descargar Detalle
YULIANA ORREGO OSORIO (1).pdf YULIANA ORREGO OSORIO (1).pdf
EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE Proveedor Descargar Detalle
JUNIO DE 2024 , EDY YULIANA JUNIO DE 2024 , EDY YULIANA
ORREGO OSORIO.pdf (Archivado) ORREGO OSORIO.pdf
EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE Proveedor Descargar Detalle
JULIO DE 2024 , EDY YULIANA JULIO DE 2024 , EDY YULIANA
ORREGO OSORIO.pdf ORREGO OSORIO.pdf
CTA DE COBRO PERIODO 01 AL 30 CTA DE COBRO PERIODO 01 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
JULIO 2024 EDY YULIANA JULIO 2024 EDY YULIANA
ORREGO.pdf ORREGO.pdf
EVIDENCIA PERIODO 01 AL 05 DE EVIDENCIA PERIODO 01 AL 05 DE Proveedor Descargar Detalle
AGOSTO DE 2024 EDY YULIANA AGOSTO DE 2024 EDY YULIANA
ORREGO O.pdf ORREGO O.pdf
Poliza_10_M-100228933_2.pdf Poliza_10_M-100228933_2.pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
CTA COBRO 01 AL 05 DE AGOSTO, CTA COBRO 01 AL 05 DE AGOSTO, Proveedor Descargar Detalle
EDY YULIANA ORREGO.pdf EDY YULIANA ORREGO.pdf
EVIDENCIAS DEL 6 AL 31 DE EVIDENCIAS DEL 6 AL 31 DE Proveedor Descargar Detalle

AGOSTO MARTIN COLORADO.pdf

AGOSTO MARTIN COLORADO..pdf
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CTADE COBRO 6 AL 31 DE AGOSTO
MARTIN COLORADO.pdf

EVIDENCIAS 1 AL 30 DE SEPT -
MARTIN COLORADO.pdf

CUENTA DE COBRO SEPTIMEBRE
2024.pdf

CamScanner 31-10-2024 15.07.pdf
(Archivado)

EVIDENCIAS 1 AL 31 OCTUBRE
MARTIN COLORADO.pdf
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Editar

CTA DE COBRO 6 AL 31 DE AGOSTO
MARTIN COLORADO.pdf

EVIDENCIAS 1 AL 30 DE SEPT -
MARTIN COLORADO.pdf

CUENTA DE COBRO SEPTIMEBRE
2024.pdf

CamScanner 31-10-2024 15.07.pdf

EVIDENCIAS 1 AL 31 OCTUBRE
MARTIN COLORADO.pdf

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Borrar Cargar nuevo

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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