
/ /

06 2020
Mes Año

30
Dia

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS

FORMATO PARA AJUSTAR IMPRESIÓN

 
TOTAL DE EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CDP No. CRP No.

No DÍAS

162720

1

C.C.

13

FECHA APROBACION 
POLIZA 202005

ADICION Y/O PRORROGA

No de factura

2020
FECHA / FINALIZACIÓN 

CONTRATO
MESES

VALORMESES DIAS

Día Mes Año

10

12

Carta 21.59 cm x 27.94 cm

tamaño a 79%

DIAS

Día Mes Año

Código: GF - GP - PR - 07 - FR - 01

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

09 01 2019

C.A. X

52,559,158 DE BOGOTA

86090396

Versión: 04 828.116       S. Minimo

BANCO DE BOGOTA  BANCO

EXT.

  CEDULA DE CIUDADANIA No.

  TELEFONO DE CONTACTO 320-4586055 FIJO

sandra.araque@supernotariado.gov.co

63520

Día

Día Mes Año

01

0514

BOGOTA

CUNDINAMARCA

Año

2020

MES A COBRAR

Pagina 

Día

AñoNo

  CARGO DEL SUPERVISOR DIRECTOR TECNICO ADMINISTRATIVO

  OBJETO DEL CONTRATO

MAURICIO RIVERA GARCIA

Prestar con plena autonomía técnica y administrativa sus servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVA para la

Dirección Tecnica de Registro relacionadas con la liquidacion de derechos regstrales, radicacion de

documentos sujetos a registro y su respectiva gestion documental.

HONORARIO MENSUAL2020

1.929.000,00$       

Mes AñoFECHA FINAL DE LA ADICION 
Y/O PRORROGA

06 2020

0.8 cm

  NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO

CDP No. CRP No.

06 2020

Sup. 

Izq.

Enc.

1.4 cm

0.8 cm

0.8 cm

30

DEL

1.4 cm

PERIODO DE PAGO

  E-MAIL PERSONAL

  E-MAIL INSTITUCIONAL

0.8 cm

CIUDAD

DEPARTAMENTO

NO

MesFECHA DE SUSCRIPCION 
DEL ACTA DE INICIO

1.929.000,00$              VALOR A COBRAR

FECHA DE INICIO DE LA 
ADICION Y/O PRORROGA

Mes Año

5

Día

30 100%

Derecha

AL

P. de pag.

Inferior

PAGO No. JUNIO
JUNIO

Fecha:

No DE CUENTA

VALOR TOTAL # DE DIAS

1.929.000,00$          

1.            INFORMACION GENERAL
FECHA DE EXPEDICION

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

9.645.000,00$          
453 DE

SANDRA LILIANA ARAQUE CAMARGO

sandraaraque@hotmail.com

VALOR TOTAL DEL CONTRATO

30/06/2020  CONTRATISTA

LUGAR DE EJECUCION

02

CONTRATO ACTUAL

COBRA CON FACTURA



/ /

1.

2.

3.

12.5%

16%

Fecha:

0.522%

01

Razon Social

Código: GF - GP - PR - 07 - FR - 01

2019

Enc.

Derecha

0.8 cm

0.8 cmIzq.

06
AñoMes

VALOR DEL PAGO

VALOR DEL PAGO

JUNIO

-$                                

DEL

ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE 
PENSIONES – COLPENSIONESFONDO DE PENSIÓN  $               26.400 

 $                 4.600 POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

09

Valor del Pago Aporte

VALOR TOTAL DEL CONTRATO 9.645.000,00$            

VALOR DEL PAGO

PAGO 06

4335854053PLANILLA DE PAGO No.

PAGO 01
PAGO 02
PAGO 03

-$                                

3.022.100,00$        

-$                                

VALOR DEL PAGO 6.622.900,00$            

-$                           
-$                           

 SALDO  POR  
PAGAR 

VALOR PAGO 
ACUMULADO 

2.1.1. RELACIÓN DE PAGO

1.093.100,00$              1.093.100,00$        

VALOR DEL PAGO -$                           

Día

02
VALOR DEL PAGO

VALOR DEL PAGO

-$                                
-$                                

VALOR DEL PAGO

-$                           
-$                                

-$                                
-$                                

-$                           
VALOR DEL PAGO

PAGO 07
PAGO 08
PAGO 09

Versión: 04

PAGO 05

-$                           

VALOR DEL PAGO

8.551.900,00$            01

ASEGURADORA DE 
RIESGOS LABORALES 
(ARL)

-$                                

1. DESDE EL DIA 01 HASTA EL 30 DE JUNIO, REALICE
LA CORRESPONDIENTE VERIFICACION DE LAS
ESCRITURAS DIGITALIZADAS MEDELLIN SUR LOS
PRIMEROS DIAS Y LUEGO NUEVAMENTE
BARRANQUILLA, QUE ESTUVIERAN DE ACUERDO CON
LA INSTRUCCION ADMINISTRATIVA No. 05 DE FECHA
11 DE ABRIL DE 2020.                                                                                                                                                                                                     

PAGO 10
PAGO 11
PAGO 12
PAGO 13

PAGO 04
VALOR DEL PAGO -$                           

-$                           

-$                           
-$                           

1.929.000,00$              

PAGO No.

-$                           VALOR DEL PAGO

-$                                

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES EVIDENCIAS

-$                                

AL JUNIO0206 2020
PERIODO DE PAGO

30

2020

1. Apoyar en todas y cada una de las etapas, el proceso de liquidación, pago de
derechos de registro por medios
electrónicos, y radicación física y electrónica, conforme a las instrucciones,
directrices y procedimiento impartidos
por la SNR para garantizar la efectiva prestación del servicio.
2. Revisar la malla de solicitudes pendientes de aprobación de la liquidación de los 
derechos de registro para garantizar el cumplimiento de los tiempos de servicio
acordados por las notarías y la SNR.

2

VALOR DEL PAGO

01

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

TOTAL A PAGAR  $             140.800 

COMPAÑÍA DE SALUD 
(EPS)  $             109.800 EPS SANITAS SA

Pagina 

P. de pag.0.8 cm

Sup. 1.4 cm

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
Inferior 1.4 cm Carta 21.59 cm x 27.94 cm

0.8 cm tamaño a 79%

FORMATO PARA AJUSTAR IMPRESIÓN



11 DE ABRIL DE 2020.                                                                                                                                                                                                     

/ /

0.8 cm

3

2. EL DIA DOS (2) DE JUNIO SE REALIZO LA
VERIFICACION DE UN CORREO ENVIADO POR LA
NOTARIA QUINTA (5A) DE MEDELLIN SUR, DONDE SE
REALIZO LA REVISION DE 53 ESCRITURAS PARA
VETRIFICAR SI ESTABAN RADICADAS Y CUAL ERA EL
NUMERO DE LA RADICACION, SE ENVIO EL CORREO A
LA NOTARIA CON LA RESPUESTA Y LOS NUMEROS DE
LOS RADICADOS.
3. SI LA DIGITALIZACION NO CORRESPONDE SEGUN LA
INSTRUCCIÓN ADMINISTRATIVA, SE REALIZA LA
DEVOLUCION DEL CORREO EXPRESANDO EL MOTIVO
DE LA MISMA A LA NOTARIA CORRESPONDIENTE, Y
SOLICITANDO LA VERIFICACION Y CORRECION PARA
CONTINUAR CON EL TRAMITE.
4 VERIFICACION DE LOS PAGOS DE GOBERNACION DE
BARRANQUILLA, Y EL PAGO DEL IMPUESTO DE
REGISTRO EN PLATAFORMA DE ABCPAGOS.
5. REALICE LA CORRESPONDIENTE RADICACION PARA
LA ASIGNACION DEL TURNO DE REGISTRO EN LA
PLATAFORMA ANITA.
6. SI AL REALIZAR LA RADICACION SE EVIDENCIA QUE
YA SE ENCUENTRA RADICADO, SE CONTESTA EL
CORREO ENVIANDO EL TURNO DE RADICACION, PARA
QUE LA NOTARIA TENGA LA INFORMACION DE QUE
FUE YA ASIGNADO Y SE ENCUENTRA EN TRAMITE.
7. SE CREAN LAS CORRESPONDIENTES CARPETAS
DONDE SE ANEXAN LOS ARCHIVOS DIGITALIZADOS Y
SE INCLUYE LA RADICACION CORRESPONDIENTE.
8. SE RESPONDEN LOS CORREOS ANEXANDO LA
RADICACION DE REGISTRO A LA NOTARIA
CORRESPONDIENTE.                                                                                                                                    
9. SE ENTREGA POSTERIORMENTE LAS
RADICACIONES FISICAS PARA QUE ESTAS SEAN
INCORPORADAS EN GESTION DOCUMENTAL IRIS. 10.
EL DIA 18 RECIBI UNA CAPACITACION POR PARTE DE
UNO DE LOS COMPAÑEROS SOBRE LA PLATAFORMA
SIR, PARA RADICACION REGISTRO NEIVA (QUEDO
PENDIENTE). ANEXO ARCHIVO EVIDENCIAS.

3. Cumplir con los tiempos de respuesta y directrices definidas por la SNR para la
prestación de este servicio. 
4. Llevar un control de los registros denegados y presentarlos al supervisor a fin de
establecer elementos que merezcan estandarización en cada oficina de registro.
5. Establecer mejoras a la plataforma cuando advierta de situaciones que puedan
ser modificadas. 
6. Cuando se realice replica en ciudades, mantener exclusividad con los trámites
enviados por dichas ciudades. 
7. Apoyar el proceso de radicación física y/o electrónica en las Oficinas de Registro
de Instrumentos Públicos, cuando ello sea necesario, de conformidad con la
normatividad, instrucciones, directrices y procedimientos existentes en la materia. 
8. Realizar un análisis estadístico de las transacciones, cuando le sea requerido. 
9. Apoyar las visitas a las ORIPS cuando sea requerido a fin de mejorar, soportar o
expandir el servicio. 
10. Apoyar las actividades de gestión de archivo y correspondencia y digitalización
de los documentos asociados al proceso, cuando sea requerido. 
11. Asistir a las capacitaciones, charlas y demás eventos formativos que establezca 
la Superintendencia de Notariado y Registro, para el
mejoramiento en la prestación del servicio. 
12. Guardar la reserva requerida sobre los asuntos confidenciales de los que tenga 
conocimiento en razón de su rol y de los servicios que presta. 
13. El contratista deberá presentar un informe mensual sobre el cumplimiento de
sus obligaciones contractuales, el estado de ejecución del proyecto, los
resultados obtenidos durante la ejecución del contrato y formular las
recomendaciones que considere pertinentes
para garantizar su continuidad y sostenibilidad. 
14. Apoyo en la implementación de las diferentes herramientas de control
financiero de la Entidad. 
15. Visitas a las Oficinas de Registro del país para apoyar los procesos de las
diferentes herramientas de control financiero, si es necesario. 
16. Dada la naturaleza del contrato, deberá prestar en forma personal el servicio,
por lo que no podrá subcontratar la labor contratada sin autorización previa por
parte de
la Superintendencia. 
17. Realizar las demás actividades de apoyo de la Dirección Técnica de Registro
designadas por esta o su supervisor.

Código: GF - GP - PR - 07 - FR - 01

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

OBLIGACIONES

2019

NOTA: Si se requiere ampliar más las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o imágenes, favor 
colocarlas como anexos. 

EVIDENCIAS

tamaño a 79%0.8 cmDerecha0.8 cmIzq.

Enc. 0.8 cm

Pagina 

P. de pag.

Versión: 04

Fecha: 09 01

Sup. Carta 21.59 cm x 27.94 cm1.4 cm

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
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1.4 cm Inferior





PL
A

N
IL

LA
 IN

TE
G

R
A

D
A

 A
U

TO
LI

Q
U

ID
A

C
IÓ

N
 A

PO
R

TE
S

 S
O

PO
R

TE
 D

E 
PA

G
O

 G
EN

ER
A

L

D
A

TO
S 

G
EN

ER
A

LE
S 

D
EL

 A
PO

R
TA

N
TE

TI
PO

 ID
EN

TI
FI

C
AC

IÓ
N

:
N

Ú
M

ER
O

 D
E 

ID
EN

TI
FI

C
AC

IÓ
N

:
N

O
M

BR
E 

Ó
 R

AZ
Ó

N
 S

O
C

IA
L:

C
IU

D
AD

/M
U

N
IC

IP
IO

:
D

EP
AR

TA
M

EN
TO

:
D

IR
EC

C
IÓ

N
:

TE
LÉ

FO
N

O
:

TI
PO

 A
PO

R
TA

N
TE

:
C

LA
SE

 A
PO

R
TA

N
TE

:
TI

PO
 E

M
PR

ES
A:

AC
TI

VI
D

AD
 E

C
O

N
O

M
IC

A:
FO

R
M

A 
D

E 
PR

ES
EN

TA
C

IÓ
N

:

C
ED

U
LA

 D
E 

C
IU

D
AD

AN
IA

52
55

91
58

SA
N

D
R

A 
LI

LI
AN

A 
AR

AQ
U

E 
C

AM
AR

G
O

C
H

IA
C

U
N

D
IN

AM
AR

C
A

C
R

 2
 #

32
 2

6 
C

S 
20

22
22

22
2

02
-IN

D
EP

EN
D

IE
N

TE
I-I

N
D

EP
EN

D
IE

N
TE

PR
IV

AD
A

Ac
tiv

id
ad

es
 re

gu
la

do
ra

s 
y 

fa
ci

lit
ad

or
as

 d
e 

la
 a

ct
Ú

N
IC

O
AP

O
R

TA
N

TE
 E

XO
N

ER
AD

O
 P

AG
O

 A
PO

R
TE

S 
SA

LU
D

, S
EN

A 
E 

IC
BF

 (R
EF

O
R

M
A 

TR
IB

U
TA

R
IA

):
N

O

D
A

TO
S 

G
EN

ER
A

LE
S 

D
E 

LA
 P

LA
N

IL
LA

N
Ú

M
ER

O
 P

LA
N

IL
LA

:
TI

PO
 D

E 
PL

AN
IL

LA
:

PE
R

IO
D

O
 C

O
TI

ZA
C

IÓ
N

 O
TR

O
S

M
ES

AÑ
O

PE
R

IO
D

O
 C

O
TI

ZA
C

IÓ
N

 S
AL

U
D

:
M

ES
AÑ

O
D

ÍA
S 

D
E 

M
O

R
A:

FE
C

H
A 

PA
G

O
 (a

aa
a/

m
m

/d
d)

:
N

Ú
M

ER
O

 A
U

TO
R

IZ
AC

IÓ
N

:

43
35

85
40

53
I-I

N
D

EP
EN

D
IE

N
TE

S
m

ay
o

20
20

m
ay

o
20

20
0

20
20

/0
6/

18
99

90
73

73
27

TO
TA

L 
A

PO
R

TE
S 

A
 P

EN
SI

Ó
N

AD
M

IN
IS

TR
AD

O
R

A
C

Ó
D

IG
O

N
O

M
BR

E
N

o.
 C

O
TI

ZA
N

TE
S

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
AP

O
R

TE
S 

VO
LU

N
TA

R
IO

S
EM

PL
EA

D
O

R
C

O
TI

ZA
N

TE
FS

P
SO

LI
D

AR
ID

AD
SU

BS
IS

TE
N

C
IA

M
O

R
A

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
FS

P
TO

TA
LE

S
AP

O
R

TE
S

M
O

R
A

VA
LO

R
 P

AG
AD

O
25

-1
4

25
-1

4 
C

O
LP

EN
SI

O
N

ES
1

$ 
26

.4
00

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
26

.4
00

$ 
0

$ 
26

.4
00

SU
B

TO
TA

LE
S:

$ 
26

.4
00

$ 
0

$ 
26

.4
00

TO
TA

L 
A

PO
R

TE
S 

A
 S

A
LU

D

AD
M

IN
IS

TR
AD

O
R

A

C
Ó

D
IG

O
N

O
M

BR
E

N
o.

C
O

TI
ZA

N
TE

S

IN
C

AP
AC

ID
AD

 P
O

R
EN

FE
R

M
ED

AD
N

Ú
M

ER
O

AU
TO

R
IZ

AC
IÓ

N
VA

LO
R

LI
C

EN
C

IA
 M

AT
ER

N
ID

AD

N
Ú

M
ER

O
AU

TO
R

IZ
AC

IÓ
N

VA
LO

R

SA
LD

O
 A

 F
AV

O
R

PL
AN

IL
LA

VA
LO

R

LI
Q

U
ID

AC
IÓ

N

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
U

PC

M
O

R
A

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
U

PC

TO
TA

LE
S

AP
O

R
TE

S
M

O
R

A
D

ES
C

U
EN

TO
VA

LO
R

 P
AG

AD
O

EP
S0

05
EP

S0
05

-S
AN

IT
AS

 S
.A

.
1

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
10

9.
80

0
$ 

0
$ 

0
$ 

0
$ 

10
9.

80
0

$ 
0

$ 
0

$ 
10

9.
80

0
SU

B
TO

TA
LE

S:
$ 

10
9.

80
0

$ 
0

$ 
0

$ 
10

9.
80

0

TO
TA

L 
A

PO
R

TE
S 

A
 R

IE
SG

O
S 

PR
O

FE
SI

O
N

A
LE

S
AD

M
IN

IS
TR

AD
O

R
A

C
Ó

D
IG

O
N

O
M

BR
E

N
o.

 C
O

TI
ZA

N
TE

S
IN

C
AP

AC
ID

AD
 IR

P
N

Ú
M

ER
O

 A
U

TO
R

IZ
AC

IÓ
N

VA
LO

R
PA

G
O

 A
 O

TR
O

S 
R

IE
SG

O
S

SA
LD

O
 A

 F
AV

O
R

PL
AN

IL
LA

VA
LO

R
LI

Q
U

ID
AC

IÓ
N

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
TO

TA
LE

S
AP

O
R

TE
S

M
O

R
A

D
ES

C
U

EN
TO

VA
LO

R
 P

AG
AD

O
14

-2
3

14
-2

3-
PO

SI
TI

VA
 C

O
M

PA
Ñ

IA
 D

E 
SE

G
U

R
O

S 
S.

A.
1

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
4.

60
0

$ 
4.

60
0

$ 
0

$ 
0

$ 
4.

60
0

SU
B

TO
TA

LE
S:

$ 
4.

60
0

$ 
0

$ 
0

$ 
4.

60
0

LI
Q

U
ID

A
C

IÓ
N

 D
ET

A
LL

A
D

A
 A

PO
R

TE
S

D
AT

O
S 

D
EL

 C
O

TI
ZA

N
TE

N
º

ID
EN

TI
FI

C
A

C
IÓ

N
N

O
M

BR
ES

TI
PO

C
O

TI
ZA

N
TE

SU
BT

IP
O

C
O

TI
ZA

N
TE

SA
LA

R
IO

BÁ
SI

C
O

TI
PO

 D
E

SA
LA

R
IO

COLOMBIANO
EXTRANJERO

N
O

VE
D

AD
ES

ING

RET
TDE
TAE
TDP
TAP
COR

VSP

VST

SLN

IGE

LMA

VAC

AVP

VCT

IRP

SE
G

U
R

ID
AD

 S
O

C
IA

L
PE

N
SI

Ó
N

AD
M

IN

DÍAS COT

IB
C

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
FS

P

SU
BS

IS
TE

N
C

IA
SO

LI
D

AR
ID

AD

AP
O

R
TE

S
VO

LU
N

TA
R

IO
S

EM
PL

EA
D

O
R

EM
PL

EA
D

O

TO
TA

L
AP

O
R

TE

SA
LU

D

AD
M

IN

DÍAS COT

IB
C

C
O

TI
ZA

C
IÓ

N
Vr

 U
PC

TO
TA

L
AP

O
R

TE

AR
P

AD
M

IN

DÍAS COT

IB
C

C
EN

TR
O

D
E

TR
AB

AJ
O

TO
TA

L
AP

O
R

TE

PA
R

AF
IS

C
AL

ES

DÍAS COT

IB
C

C
C

F

AD
M

IN
TO

TA
L

AP
O

R
TE

SE
N

A

TO
TA

L
AP

O
R

TE

IC
BF

TO
TA

L
AP

O
R

TE

COM

REFORMA
TRIBUTARIA

IN
D

IC
AD

O
R

TA
R

IF
A

ES
PE

C
IA

L

ES
AP

TO
TA

L
AP

O
R

TE

M
IN

ED
U

TO
TA

L
AP

O
R

TE

1
C

C
52

55
91

58
AR

AQ
U

E
C

AM
AR

G
O

SA
N

D
R

A
LI

LI
AN

A

IN
D

EP
EN

D
IE

N
TE

C
O

N
TR

AT
O

PR
ES

TA
C

IÓ
N

D
E

SE
R

VI
C

IO
S

$ 
87

7.
80

3
25

-1
4

C
O

LP
EN

SI
O

N
ES

30
$ 

87
7.

80
3

$ 
26

.4
00

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
26

.4
00

EP
S0

05
-

SA
N

IT
AS

S.
A.

30
$ 

87
7.

80
3

$ 
10

9.
80

0
$ 

0
$ 

10
9.

80
01

4-
23

-
PO

SI
TI

VA
C

O
M

PA
Ñ

I
A 

D
E

SE
G

U
R

O
S

S.
A.

30
$ 

87
7.

80
3

52
55

91
58

$ 
4.

60
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

$ 
0

N
O

N
or

m
al

$ 
0

$ 
0

TO
TA

L
$ 

14
0.

80
0

20
20

/0
6/

19
 1

1:
50

U
SU

AR
IO

: S
O

I
O

R
O

D
R

IG
U

EZ
1

PÁ
G

IN
A 

1 
D

E










