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FECHA DE EXPEDICION

1. INFORMACION GENERAL Dia Mes  Afio
[20 [ 11 ] 2024 ]
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO
CEDULA DE CIUDADANIA No. 1.036.633.769 DE ITAGUI
TELEFONO DE CONTACTO 312-7794122 FIJO EXT.
E-MAIL PERSONAL claudiasalazar811@gmail.com
E-MAIL INSTITUCIONAL claudia.salazar@supernotariado.gov.co
BANCO BANCOLOMBIA No DE CUENTA 31149274629 CA. | X C.C.
No CONTRATO ACTUAL Afia VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 32.794.470,00
1064 | oE 2024 HONORARIOS MENSUALES || $ 3.643.830,00

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 contraprestacion
OBJETO DEL CONTRATO |recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de honorarios. Dependencia:
DELEGADA_DE_TIERRAS. Perfil: PROFESIONAL_UNIVERSITARIO_TIPO_A

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA |
CARGO DEL SUPERVISOR | Profesional Especializado Grado 19 SDPRFT |
CDPNo. | 55624 CRP No. 167224
FecHACRA 30/01/2024 | FecHAcRE  20/02/2024 e o N e Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION 20| 2 | 2024
CIUDAD MEDELLIN ' Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO ANTIOQUIA CONTRATO 27 | 11 | 2024
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia  Mes _ Afio ) MESES  DIAS
ACTA DE INICIO 8 > 2024 TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO 5 5
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia  Mes  Afio ADICION Y/O PRORROGA
¥/0 PRORROGA 28 | 11 | 2024 | copwno| 111224 CRPNo| 588924
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia _ Mes _ Afio MESES  DIAS VALOR
Y/O PRORROGA 18 12 2024 0 21 $ 2.550.681,00
—— COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 364.383,00 ﬁ' gl No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS _T E:“—f’“:f_f;;
$ 364.383,00 Dia  Mes ARO MES A COBRAR
DEL| 28 | 11 2024 PAGO No. No DIAS NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO
AL [ 30 | 11 2024 11 3 |10%| NOVIEMBRE
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2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte

1. COMPANIA DE SALUD (EPS) $ EPS SURA

182.200 12.5%

ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE

233.300 16%

2. FONDO DE PENSION $ PENSIONES — COLPENSIONES

ASEGURADORA DE RIESGOS

3. $

0
LABORALES (ARL) 0.522%

7.700 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS

TOTAL A PAGAR $ 423.200 PLANILLA DE PAGO No. 8633456430

2.1.1. RELACION DE PAGO

VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 35.345.151,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 364.383,00 $ 364.383,00 $ 34.980.768,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $  4.008.213,00 $ 31.336.938,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 7.652.043,00 $ 27.693.108,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 11.295.873,00 $ 24.049.278,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 14.939.703,00 $ 20.405.448,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 18.583.533,00 $ 16.761.618,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 22.227.363,00 $ 13.117.788,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO || $ 3.643.830,00 $ 25.871.193,00 $ 9.473.958,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO $ 3.643.830,00 $ 29.515.023,00 $ 5.830.128,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO $ 3.279.447,00 $ 32.794.470,00 $ 2.550.681,00
PAGO 11 VALOR DEL PAGO $ 364.383,00 $ 33.158.853,00 $ 2.186.298,00
PAGO 12 VALOR DEL PAGO $ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO $ - $ -
Dia Mes Afio
DEL| 28 11 2024 PAGO No. NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO
AL 30 11 2024 11 NOVIEMBRE

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES EVIDENCIAS
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OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

Realizar las respectivas busquedas en los aplicativos establecidos por la entidad para tal fin,
frente a

las bases de datos que son enviadas por los entes territoriales, en el marco de los convenios
suscritos

con la Superintendencia de Notariado y Registro, SNR, en el proceso de saneamiento y
formalizacion

de la propiedad urbana.

2. Realizar las respectivas busquedas en los aplicativos establecidos por la entidad para tal fin,
frente a

las bases de datos que son enviadas por otras entidades publicas y oficinas de registro de
instrumentos

publicos del pais.

3. Realizar visitas de caracterizacién de ocupantes, cuando se requiera en los municipios donde
la SNR

apoya el proceso de saneamiento y formalizacion de la propiedad.

4. Revisar y validar las respuestas de los cruces de informacion realizados por FONVIVIENDA,
con el fin

de establecer el cumplimiento de los requisitos legales por parte de los ocupantes en el marco
del

proceso de saneamiento y formalizacion de la propiedad inmobiliaria.

5. Organizar, revisar y enviar a la administraciéon municipal la documentacién allegada por los
ocupantes

en el proceso de saneamiento y formalizacion de la propiedad inmobiliaria para la conformacion
de

expedientes.

6. Requerir a las alcaldias y ocupantes para que aporten los documentos necesarios que se
requieran

para avanzar en los procesos de saneamiento y formalizacién de la propiedad inmueble.

7. Participar en la logistica y demas actividades derivadas de los eventos de entrega de titulos,
cuando

asi se requiera.

8. Utilizar todas las herramientas y programas que defina la SNR para el buen funcionamiento
de las

actividades contratadas.

9. Participar en la conformacién y/o estructuracion de bases de datos de beneficiarios por
municipio.

10. Mantener la reserva y confidencialidad sobre la informacién que se maneje durante y
después de la

ejecucion del contrato.

11. 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 de la entidad.
12. Entregar a tiempo los informes de gestion y seguimiento de las actividades realizadas en el
marco de

la ejecucion del contrato, cuando se requiera por la supervision del mismo.

13. Prestar acompafiamiento al grupo de Gestién Registral para el Saneamiento y la
Formalizacion de la

Propiedad en otras actividades designadas por la Coordinadora, cuando se requiera por
necesidad del

servicio.

14. Las demas que se desprendan de la naturaleza del objeto contratado o que se requieran
para el

adecuado desarrollo de la prestacion del servicio a solicitud del supervisor.

Del cumplimiento de las obligaciones anteriores las actividades
desarrolladas fueron:

1. Seguimiento al municipio de El Bagre en cuanto al proceso
de titulaciéon de 60 familias que esta en proceso de titulacion,
se verifican unas cedulas en el vur para consulta, solicitadas
por el municipio y se inicia la revisiéon de 4 carencias
Registrales.

2. Se realiza seguimiento y reunion con el Registrador de
Segovia para determinar las resoluciones de incorporacion del
municipio de la cual se debera aportar el levantamiento
topografico de cada predio para el proceso de titulacion.

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

COMmMo anexos.
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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 CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.036.633.769 de ITAGUI cumpli6 sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 1064 de 2024 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 167224 CDP No 55624

Se autoriza el pago por la suma de $ 364.383,00

TRESCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL TRESCEINTOS OCHENTA Y TRES PESOS
CON 00 CTVOS

Valor en letras:

Dia Mes Afio
DEL| 28 | 11| 2024 PAGO No. NOVIEMBRE
PERIODO DE PAGO
AL 30 11 2024 11 NOVIEMBRE
Para constancia se firma en MEDELLIN alos 20 dias del mes de NOVIEMBRE de 2024
SUPERVISOR
Val\]
Firma Supervisor
MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA
Profesional Especializado Grado 19 SDPRFT
—
NS
L Uélﬂ a'aar
Firma Contratista
CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO
Cedula de Ciudadania No
1.036.633.769 DE ITAGUI
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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 X NO

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 X NO ,

5. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién (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 certificaciéon 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 20 dias del mes de noviembre de 2024.

Atentamente,

)
M\

I\\Ihgj\xm (1"020"
CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO
CC 1.036.633.769

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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W MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL ocfd'ﬁ;’ : ':'; -GNCT-PO-01-PR-
e PROCESO: GESTION PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL, | Versién: 02
Superintendencia de EJECUCION Y LIQUIDACION DE PROCESOS
Notariado y Registro CONTRACTUALES
—_— FORMATO: ADICION Y PRORROGA CONTRATO DE Fecha: 06— 12 - 2023
PRESTACION DE SERVICIOS

ADICION No. 01 Y PRORROGA 01 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. 1064 DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO CON NIT 899.999.007- 0 Y CLAUDIA PATRICIA
SALAZAR MURILLO CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 1.036.633.769.

No. 1064 | Afo: | 2024
Entidad contratante: | SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
Nit: 899.999.007- 0

Ordenador del gasto | WILLIAM PEREZ CASTANEDA

Identificacion: 16.656.408 de Cali

Contratista: CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO
Identificacion: C.C No. 1.036.633.769

Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO TIPO A

Honorario TRES MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS
Mensuales: TREINTA PESOS ($3.643.830,00) M/CTE.
Dependencia: DELEGADA DE TIERRAS

CONSIDERACIONES DE ADICION, PRORROGA Y MODIFICATORIO

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 contraprestacion recibira por parte del
1) Objeto: contratante unas sumas de dinero, a titulo de honorarios.

Dependencia: DELEGADA DE TIERRAS
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO TIPO A
El término inicial del presente contrato fue de:

= Eltérmino de ejecucion del presente contrato sera inicialmente de NUEVE (09)
L MESES. En todo caso no podra superar el 31 de diciembre de 2024.

2) Plazo inicial:

En todo caso, su ejecucion se establecera a partir de la suscripcion del acta de inicio
entre el Contratista y el Supervisor, previo cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y legalizacion del mismo.

El valor total del contrato es hasta por la suma deTREINTA Y DOS MILLONES
3) Valor Inicial del | SETECIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS SETENTA
contrato: PESOS ($32.794.470,00) M/CTE.

f’gig?ha 2l O Gl 28 de Febrero de 2024.
Oficio con radicado SNR20241E013062 del 17 de septiembre de 2024, suscrito por
MARIA JOSE MUNOZ GUZMAN Superintendente Delegada para la Proteccion,
Restitucion y Formalizacion de Tierras.

Se adiciona el Contrato en un valor de DOS MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA
MIL SEISCIENTOS OCHENTA Y UN PESOS ($2.550.681,00) M/CTE. suma que no
6) Valor a adicionar y | supera el 50% del valor inicial del Contrato.

prorrogar

5) Oficio que soporta
la solicitud

Se prorroga el Contrato por el término de VEINTIUNO (21) DIAS contados a partir del
28 de Noviembre de 2024 hasta el 18 de diciembre de 2024.

El valor de la adicion y prorroga solicitada se financiara con cargo al Presupuesto de la
SNR de la vigencia fiscal 2024 para lo cual se cuenta con el Certificado de
Disponibilidad Presupuestal No. 111224 del 30 de Septiembre de 2024 — Rubro: C-
7) Disponibilidad | 1204-0800-3-10306A-1204007-02 ADQUIS. DE BYS - SERVICIO PARA
Presupuestal FORTALECER LOS PROCESOS DE SANEAMIENTO Y FORMALIZACION A LOS
ENTES TERRITORIALESY A LA CIUDADANIA - FORTALECIMIENTO A LA
GESTION REGISTRAL PARA LA POLITICA DE TIERRAS NACIONAL.

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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Version: 02

MACROPROCESO: GESTION CONTRACTUAL

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

Superintendencia de
Notariado y Registro

Fecha: 06 -12 - 2023

ADICION No. 01 Y PRORROGA 01 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. 1064 DE 2024
SUSCRITO ENTRE LA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO CON NIT 899.999.007- 0 Y CLAUDIA PATRICIA
SALAZAR MURILLO CON CEDULA DE CIUDADANIA No. 1.036.633.769.

8) Fundamentos
Legales

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

CLAUSULAS DE LA ADICION Y PRORROGA

1) Prérroga:

Se prorroga el Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales No.1064 de 2024 por
el término de VEINTIUNO (21) DIAS, contados a partir del 28 de Noviembre de 2024
hasta el 18 de diciembre de 2024.

2) Adicioén:

El valor de la presente adicion del Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales
No.1064 de 2024 es por la suma de DOS MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA MIL
SEISCIENTOS OCHENTA Y UN PESOS ($2.550.681,00) M/CTE.

3)Perfeccionamiento
y Legalizacién

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 modificacion, no se entendera legalizada la adicion.

4) Polizay ARL

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

ARL: El Contratista tramitara y actualizara la vigencia de la ARL, igualmente debera
cargar en la plataforma SECOP Il la correspondiente certificacion de afiliacion
actualizada, conforme a la adicion y prérroga que se concede.

5) Inhabilidades e
Incompatibilidades.

El Contratista declara bajo la gravedad de juramento, con la aprobacién 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 reclamacion y pago de perjuicios que por esta
causa promueva un tercero contra la entidad o cualquiera de sus funcionarios o
contratistas.

Reviso6: Héctor Ivan Suarez Betancur -Profesional especializado Direccion de Cohyratacion

Proyectd: Isaura Pilar Rivero Garcia — Profesional especializada Direccion de C(gﬁacién. ﬁh

Revis6 y validd: Ramiro Alejandro Cardona Aguirre — Director de contratggion
Revisd y valid6: Dany Luz Orozco-Asesora del Despacho.
Aprobo Transaccionalmente: William Pérez Castafieda — Secretario General SNR.

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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SUFERINTEMDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEBLA

VIGILADO

M5 4 13 RIS v 04

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 20/02/2024

DATOS DE LA EMPRESA

Tipo documento: NI Numero de documento: 899999007 Cédula Usuario: CC 1010040455
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 1010040455 KEVIN SANTIAGO CASTANEDA VELANDIA

DATOS AFILIADOS RADICADOS

Radicado @ Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1 4668 21/02/2024  CC 1036633769 SALAZAR MURILLO CLAUDIA 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.

7473EC8B63777CC79249347D9975EA9A Certificado impreso el dia 2/20/2024 5:42:17 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 CLAUDIA PATRICIA
linea Positiva 01 8000 941 541, en Bogota (601) 6000 811. SALAZAR MURILLO

1036633769

T SUPERATENDENGA PNANCIEA
- DECaloMeA

LA ASEGURADORA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
B www.positiva.gov.co nggﬁéﬁ,&gé 276
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SUFERINTEMDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEBLA

VIGILADO

M5 4 13 RIS v 04

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

CERTIFICADO DE RADICACION DE PRORROGA DEL DIA 28/10/2024

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
1 838 26/11/2024  CC 1036633769 SALAZAR MURILLO CLAUDIA 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.

38306DC25AD92AEBA9E144FC8C053E4D Certificado impreso el dia 10/28/2024 10:08:09 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 CLAUDIA PATRICIA
linea Positiva 01 8000 941 541, en Bogota (601) 6000 811. SALAZAR MURILLO

1036633769

T SUPERATENDENGA PNANCIEA
- DECaloMeA

LA ASEGURADORA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
B www.positiva.gov.co nggﬁéﬁ,&gé 276
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LOMBIA A5 HONESTA

)]

POR UNA CO

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto | 0 2[ Actualizacion

4. Numero de formulario

415)7707212489984(8020)

14897230997

01489723099 7

5. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT)

10366 3376 9

6. DV
3

12. Direccidn seccional

Impuestos de Medellin

uzon electrénico

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 1036633769 20081224
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 360
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre
SALAZAR MURILLO CLAUDIA
35. Razon social
36. Nombre comercial
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia Itagui 360
41. Direccion principal
CR59 45AD 34
42. Correo electrénico claudiasalazar811@gmail.com
43. Cddigo postal
Ocupacion
Actividad principal Otras actividades 57. Niimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
8 21 1][2015,0915]|] | || | I
™~ R.é.}r:énsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
siossola 8| | | A N T I S e
49 - No responsable de IVA
Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | ‘ ( ‘ ‘ l I 1 l 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | | 57. Modo | ]
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| 1| | 1| | I
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig indefinida y en ia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de [a DIAN

59. Anexos

[] o [x]

60: No. de Folios: E

61. Fecha [2023402-20/10:14: 49 !

La informacion suministrada a traveés 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 adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

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

SALAZAR MURILLO CLAUDIA PATRICIA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento POF: 20-02-2023 10:17:49AM



BOR UNA COLOMEIA MAS HONEZTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto | O 21 Actualizacion

4. Nimero de formulario 14897230997

(415) 000001489723099 7

7707212489984(3020)

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

1 0 36 8 3376 9 3 Impuestos de Medellin

4. Buzon slectronico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de |dentificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10366337689 20081224
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 360
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre
SALAZAR MURILLO CLAUDIA
35. Razén sacial
36. Nombre comercial
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia Itagui 360
41. Direccion principal
CR59 45AD 34
42, Correo electrénico claudiasalazar811@gmail.com
43. Caodigo postal
Qcupacion
Actividad principal Otras actividades %2 NG
48. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

|8 21 1][2 015,091 5] | | | | | 1 1

1 2 3 4
53. Cédigo ] 4 9[ l

49 - No responsable de IVA

Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
[ J l ‘ ’ ‘ 1 I ‘ | J 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cadigo l } ‘ 57 Modo l ‘
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
t | ! ‘ 1 l [ t |s8. cpe 1 \
| |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributaric -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos st D NO 60. No. de Folios: (4} 61. Fecha [2023 -02-20/10:14:49 ;

La informacion suministrada a traveés del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios ¢ de suspensidn, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

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

984, Nombre  SALAZAR MURILLO CLAUDIA PATRICIA
985.Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 20-02-2023 10:17:49AM



/A

ASO PAG(Q?

RAZON SOCIAL :

CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO

IDENTIFICACION:

CC-1036633769

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2024-11-28
FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-12-16
FECHA DE PAGO: 2024-11-28

ENTIDAD DE PAGO:

BANCO AV VILLAS

PERIODO PENSION: 2024-11

PERIODO SALUD: 2024-11

NUMERO PLANILLA: 8633456430

TOTAL COTIZANTES: 1

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8679582021

TIPO DE PLANILLA: |
comeo | vowere | vERo | oo | poipo | oo | JOTAL | YALORPAGAR | upuom pacas
EPS010 800088702 EPS SURA 1 $ 1.457.532 $0 $0 $0 $182.200 $ 182.200
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 1.457.532 $0 $0 $0 $ 233.300 $ 233.300
14-23 860011153 POSITIVA 1 $1.457.532 $0 $0 $0 $7.700 $7.700
CCF04 890900841 COMFAMA ANTIOQUIA 1 $ 1.457.532 $0 $0 $0 $29.200 $29.200

Total a pagar $0 $0 $0 $ 452.400 $ 452.400
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 11/01/2025




surgs

—

Namero Péliza: 3852670

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, CLAUDIA

Este documento es la caratula
de tu seguro y contiene la
informacion del compromiso
que SURA adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Namero de identificacion
CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO CEDULA 1036633769

Direccién Ciudad Teléfono

CR 59 45 AD-34 36 ITAGUI 3773007

INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacion Direccién Ciudad Teléfono

CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO CEDULA 1036633769 CR 59 # 45 AD 34 36 ITAGUI 3127794122

INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacion

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO NIT 8999990070

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Numero de - - . L Fecha de

om——— Operacién Oficina Ciudad expedicion e R

16142812 MODIFICACION 4033 MEDELLIN 2024-11-09

F d Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda

C"(r)”,jﬁr :ng9° vigentes pago SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES | PESO
01216142812 | (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO

COBERTURAS

Nombre Fecha inicial Fecha vencimiento Valor asegurado Prima

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 19-FEB-2024 30-JUN-2025 $3.534.515,10 $0

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado

$0 $0 $0 $0,10 $3.534.515,10

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CERO PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia poliza desde Vigencia péliza hasta
09-NOV-2024 30-JUN-2025 233 19-FEB-2024 30-JUN-2025

Pagina 1 de 3



Ramo Producto Oficina Usuario

012 NDX 4033 CUMO001

INTERMEDIARIO
Nombres y apellidos o razén social Codigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
ALVAREZ SEGUROS LIMITADA 2447 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 0
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canal de
Nombre - . APy
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
CLAUSULADO 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA | 2017-06-25 | 13-18 | NT-P | 5 | N-01-012-011 |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO 1064-2024.

OBJETO

EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA
TECNICA 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.

DEPENDENCIA: DELEGADA_DE_TIERRAS.

PERFIL: PROFESIONAL_UNIVERSITARIO_TIPO_A .

MODIFICACION NRO 1

SE AUMENTA EL VALOR DEL CONTRATO EN $ 2.550.681
PARA UN TOTAL DE $ 35.345.151

SEGUN COMUNICADO DEL 28 DE OCTUBRE DEL 2024

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion.

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084
LAS CUALES SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIAES CR6349A31P 1ED
CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

C‘ \ao(\ta 60\020'

wo(y
‘r Firma tomador

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

Firma autorizada

Pagina 2 de 3



IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO
POR LA SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.

Pagina 3 de 3



& REGISTRO PR-01-FR-03

sun ey MACROPROCESO: Gestion Contractual Codigo: MP - GNCT - PO - 01 -

Ua i dota fo phice PROCESO: Gestion precontractual, contractual, Version: 01
ejecucion y liquidacién de procesos contractuales

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

Bogota, D.c.  21-02-2024

Doctor:

PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 19 DE LA SUPERINTENDENCIA DELEGADA PARA LA
PROTECCION RESTITUCION Y FORMALIZACION DE TIERRAS

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

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO.

E. S. D.

Asunto: Acto Administrativo para la Designacién como Supervisor (a) de contrato.
Respetado (a) Doctor (a):

Se le ha designado como Supervisor (a) del Contrato de Prestacion de Servicios, No 1064 DE 2024, suscrito con
CLAUDIA PATRICIA SALAZAR MURILLO, labor que debe cumplir, teniendo en cuenta lo estipulado por los articulos
4y 14 delalLey80de 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 ejecucion del objeto de los contratos
celebrados, su funcion de vigilancia que se realiza a través de los supervisores en cuanto al seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable, y juridico sobre el cumplimiento del objeto contractual y obligaciones a cargo del
(la) contratista.

Por tanto, la funcién 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 adoptd 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 acomparia
el presente Acto Administrativo, y ésta enviarse a la Direccion de Contratacién, quien debera reportarlo al Sistema
Electrénico de Contratacion Publica (SECOP Il), 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 (Ia) 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
Electronico de Contratacion Publica (SECOP Il), con el fin de proceder en ésta al cargue de los documentos que se
originen dentro de la ejecucion del presente acto juridico designado.

Por otro lado, es de suma importancia dar cumplimiento a la clausula octava del contrato la cual indica “Actualizar la
Hoja de Vida en el Aplicativo SIGEP Il de manera continua y permanente conforme a la necesidad del contratista”

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

Cordialmente,

PEREZ CASTANEDA

Secretario General y Ordenador del Gasto.

Proyecto: JORGE ISAACARIZ G ZALEZ /@7& 4
Revisd: HECTOR VAN SUARE Al
Aprob¢ transaccionalmente: RA| ALEJANDRO CARDONAA. (DIRECTOR DE CONTRATACIOW

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

Codigo: PBX 57 + (1) 3282121
MP -GNCT-PO-01-PR-01-FR-03 Bogota D.C., - Colombia
05-05-2021 http://www.supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co
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