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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Cédigo: MP - GNFA -PO - 08 - PR -
05-FR-01

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 2

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Fecha: 24 - 01 - 2025

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

: B | FECHA DE EXPEDlCIGN
INFORMACION GENERAL S D mes e

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA |

CLAUDIA VASALLO MORERAS I«
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.069.052.700 : | DE l LA PALMA |¢ _
CODIGO ACTIVIDAD RUT L 000-0008299 l CELULAR | 3213443943 j ' &
_E-MAIL PERSONAL | claudiayestiven@gmail.com }
E-MAIL INSTITUCIONAL | claudia.vasallo@supernotariado.gov.co - Ia

-BANCO | BANCOLOMBIA |6  NoDECUENTA'

34100012164 Jo ca[ X e = cc[

CONTRATO ACTUAL

No Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 20.603.520,00 |
I 1217 Joe| 2025 e HONORARIOS MENSUALES || § 2.575.440,00 ||

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

plazo acordado, los servicios y/o actividades
OBJETO DEL CONTRATO i : L. L
enunciadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestacion recibird por parte del CONTRATANTE unas

sumas de dinero, a titulo de honorarios.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | GLADYS DELGADO HUESO e
CARGO DEL SUPERVISOR | REGISTRADORA SECCIONAL |«
CDP No. 44725 |& CRPNo. 181925 |« ‘
FECHACDA 31/01/2025 | FECHACRH 21/02/2025 PR o YN bl Wes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 24 | 02 | 2025 l«
CIUDAD LA PALMA L ‘ Dia Mes Afio
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA P onTraTo " [08 ] 11 ] 2025 |a
MESES DIAS
FECHA DE INICIO DEL Mes
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
[or T os o5 B,
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia _ Mes  Afio ADICION Y/0 PRORROGA No.

FECHA FINAL DE LA ADICION Dia  Mes Ao MESES  DIAS ‘ VALOR

Y/O PRORROGA [ | | |4.| J@l_-h. | - : Iq.

ES FACTURADOR ELECT RONICO

VALOR A COBRAR 2.575.440,00 |4 Z‘ <> .. Nodefactura
VALOR TOTAL # DE DIAS ‘.L':[;a:j ‘ I* l T |"
[s 2.575.440,00 | _i Afo MES A COBRAR
o1 ] o7 | 2025 le PAGONo. NoDiAs | JuLlo |

PERIODO DE PAGO

AL[ 30 [07] 2025 J«| 05 |u| 30 |100%

JuLio |

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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#VALOR!

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

05-FR-01

Cédigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 2

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Fecha: 24 - 01 - 2025

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

2. OBLIGACION DE PAGGS SEGURIDAD SOCIAL DELA/(ﬂ:ZONVT";RATISTA'"f,W

1. COMPANIA DE SALUD (EPS)

2. FONDO DE PENSION

ASEGURADORA DE RIESGOS

* LABORALES (ARL)

TOTAL A PAGAR

Aporte

Valor del Pago Razon Social
$178.000 . - NUEVA EPS o - 12.5%
$ 227.800,00 PORVENR la  16%
$34.700 POSITIVA & o0520%
|
$ 440.500

PLANILLA DE PAGO No. | 9488822847 |¢

'2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $  20.603.520,00 X@'ﬂ‘;iﬁgg SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO | § 2.060.352,00 |la[[$  2.060.352,00 $ 18.543.168,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO [ § 2.575.440,00 |la ([ §  4.635.792,00 $ 15.967.728,00

" PAGO 03 VALOR DEL PAGO [ $ 2.575.440,00 |l ( $  7.211.232,00 $ 13.392.288,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 |la[[$ 9.786:672,00 $ 10.816.848,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 |la [ $ 12.362.112,00 $ 8.241.408,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO «ls - $ N
PAGO 07 " VALOR DEL PAGO «ls - 3 -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «fls - $ .
PAGO 09 VALOR DEL.PAGO “ll$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO als -1 s -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO s : 3 -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «fs - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO els . $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO “ll$ - $ N
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «fs - $ N
PAGO 17 VALOR DEL PAGO «ls - $ N
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO «s . $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO «s - $ .

Dia Mes Ano
PERIODODEPAGO [ o1 [or] 2025 PAGONo. | JuLIo |
' AL 30 [o07] 2025 [o5] | JuLio |

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Codigo: MP - GNFA-PO - 08 - PR -
05-FR-01

- PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 2

#VALOR!

PROCEDIMIENTO:‘_CUENTAS POR PAGAR

Fecha: 24 - 01 - 2025

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

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

_ OBLIGACIONES

EV!DENCIAS

1. Presentar e| informe de ejecuc,lén contractual y cuenta de cobro de manera mensual teniendo
en cuenta los ineamientos establecidos por la Direccién Administrativa

y Financiera.

2. Contactar al Grupo de Gestién Documental, una vez suscrito el contrato, a través del correo
electrénico soporte.documental@supemotariado.gov.co, con el propésito

de elaborar el plan de trabajo, que definira las metas especificas y el cronograma a cumplir]
durante la ejecucién del contrato, en concordancia con los lineamientos y

prioridades de a entidad.

3. Organizar ia documentacion asignada de acuerdo con los procesos de gestién archivistica
establecidos por la entidad, incluyendo los procesos de clasificacion,

depuracién y foliacion de los documentos.

4, Elaborar la Hoja de Control y diligenciar el Formato Unico de Inveritario Documental (FUID)
correspondiente a cada carpeta y caja, asegurando el cumplimiento de los

lineamientos técnicos establecidos por la entidad.

5. Realizar adecuadamente el proceso de rotulacién de las cajas y carpetas, garantizando que
la identificacién sea clara y cumpla con las normas establecidas por la

entidad para facilitar la localizacién y conservacién de los documentos.

6. Cumplir con la entrega diaria de una (1) caja de archivo (Referencia X-300) completamente
organizada, adelantandole todos los procesos técnicos de gestién

documental. Esta actividad, podra ser ajustada segtin las necesidades y prioridades del servicio
e incrementarla conforme a las directrices de la entidad.

7. Garantizar la calidad y completitud en cada proceso técnico de Gestion Documental,
cumpliendo con los estandares exigidos por la entidad y asegurando ei

cumplimiento de los plazos establecidos.

8.Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas
relacionados con el objeto del contrato.

Documental, garantizando su cumplimiento en los tiempos y condiciones

establecidos por la entidad.

10.Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualqmer otra snuacmn que genere la
interrupcién de la prestacion de los servicios contratados.

11.Cuidar, proteger y guardar la reserva de los documentos que sean manipulados,
seleccionados, bajo los principios de la ética profesional.

12.Prestar en forma personal los servicios profesionales por lo que no podré subcontratar la
labor encomendada.

13.Las demas funciones que el supervisor del contrato considere pertinentes, conforme a la
naturaleza del mismo

9. Atender todos los requerimientos o solicitudes formulados por el Grupo de Gestion

1 Se Ie esta dando cumpllmlento a las obligaciones

realizanzon

el proceso de clasificacion y organizacién de los documentos

del -

archivo de antiguo sistema, Tomando en cuenta las tablas de

retencion documental, como lo es el FUID, rotulos de caja y
rotulos de carpeta.

2 Clasificacion de documentos

3. Clasificacion de documentos en orden cronologico

4. Organizacion de documentos en Carpetas

5. Foliacion por carpetas

6. Rotulos de Carpetas

7. Rotulos Cajas

8. realizacion del FUID|

9. organizacion de las carpetas y cajas, rotulaciopn de las

mismas )

10. marcacion de las cajas y las carpetas en sus respecticvos

estantes y orden.

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

como anexos.

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

Superintendencia de Notariado y Registro
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Codigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
05-FR-01

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 2

#{VALOR! PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

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 fas actividades asignadas para el presente periodo, se deja constanma que el
(la) contratista CLAUDIA VASALLO MORERAS identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.069.052.700 de LA PALMA cumplié sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 1217 de 2025 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demds normas técnicas exigibles.

del CRP No. 181925 CDP No 44725

2.575.440,00

Se autoriza el pago por la suma de $

DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA PESOS
Valor en letras:

CON 00 CTVOS
Dia Mes Ao
PERIODO DE PAGO pEL| 01 |07] 2025 | pagomno. | JULIO |
a| 30 [o7] 2025 | |o5] Julio |
Para constancia se firma en LA PALMA alos 31 dias dﬁl mes de JULIO de 2025

SUPERVISOR / i o

irma Superwsor
LADYS DELGADO HUESO
EGISTRADORA SECCIONA)]

/ CONTRATIS

/

/ -~
a_Contratista
CUAUDIA VASALLO MORERAS
Cedula de Ciudadania No
1.069.052.700 de LA PALMA

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

Superintendencia de Notariado y Registro
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Superintendencia de | ;:: PROCEDlMIENTO CUENTAS POR PAGAR -“f‘: ) ’Versmn o e

Cadigo: MP - GNFA- |5’o-

iy PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL‘ ' 08 - PR 05-FR - 03-

Notarlado Y. Reglstro —

i -

FORMATO CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fec"ha:'17 —:01 - 2025

" [Dependencia .~ " DIRECCION ADMINISTRATIVA Y. FINANCIERA DAF_GD

'CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL -

Que eI(Ia) senor( ) CLAUDIA VASALLO MORERAS |dent|f|cado( ) con Cedula de Ciudadania
No. 1.069.052.700 - de La- Palma - Cundinamarca, en- su - calidad de Contratista de la
' SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO-Y REGISTRO contrato No. 1217 de 2025 reallzo el
pago de la segurldad soc1a| correspondlente al mes de JULIO ' )

Perfil Contratlsta Ll S AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dia | Mes | ‘Ao Dia |Mes| Afio
Mesawaar S Desde =107 | 2025 “Hasta 30 | 07 | 2025 |
... |ValorSalud o * . 1$178.000
ValorPension - $227.800
| © . .f{ValorARL . - .. . ]$34.700°
Planilla seguridad - — —
social . 7 Pensmnado/ anexar resolucion’ I :
: Namero de planilla” - - | 9488822847 -
Periodo de laplanila -~ -~ - " Mes de Julio
T.‘-Fecria?pago planila ‘ T 11/07/2025

Se explde Ia presente certlflcacmn una vez: verificado eI pago de Ia planllla anteriormente -
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratlsta a los 31 dias del mes de
-Julio de 2025 :

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccién: Calle:26 N° 13 —49 Interior 201
R http:/iwww.supemotariado.gov.co

o correspondenma@supernotanado gov.co

.- " Bogota D.C., Colombia



Codigo: MP - GNFA - PO -
08-PR-05-FR-03

Superintendencia de | - PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Versién: 01

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

" Notariado y Registro
e FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17 - 01 - 2025

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccién: Calle 26 N° 13 — 49 Interior 201
hitp:/lwww.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogotd D.C., Colombia




aportes Resumen General de Pago

@ enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerlag;FSENA e
CC 1069052700 VASALLO MORERAS CLAUDIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 6# 6 36 LA PALMA-CUNDINAMARCA 3213443943 No
DATOS GENERALES DE [A LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha . Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planitla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-07 1000000198 9488822847 I 2025/08/04 2025/07/11 | BANCO DE BOGOTA [ $440,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
) EMPLEADO PENSION . . SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacién Nombres Codigo {Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo [Dias 1BC Aporte | Codigo |Dias I1BC Aporte Dias IBC Aporte
< = T ; = 3 ‘ ; T Gl - T ' T ’\ w \\ = :
Centro de Trabajo: PRINCIPAL { 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0
Ciudad: LA PALMA Depto: CUNDINAMARCA ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 S0 $0 $1,423,500 $34,700 $o $0
[ ic: Iwwosuoo IVASALLO cLauDiA lz:ozm | 30 $1,423,500 s227,800|  epsose| 30 $1,423,500 $178,000 0 50 sef 1421 30 $1,423,500 s34,700] 0 s0 so
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 §178,000 $0 50 $1,423,500 $34,700 $0 50

CamScanner

Pagina 1 de 2 2025/07/11 06:12 AM




{6 gportes Resumen General de Pago
[ :

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE ° Lo C .
Identificacién dv Razon Social ‘ Clase Aportante « Sucursal Principal Direccion C.iudad-Departan‘entur Teléfono Exonerado SENA e
€C 1069052700 VASALLO MORERAS' CLAUDIA INDEPENDIENTE ’ PRINCIPAL A CRAGH G636 LA PALMA-CUNDINAMARCA  ~ 3213423943 - ’ No ° ‘
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION . c
Periodo Clave . Tipo Fecha . - Pago | "
Pensién | Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago ) Banco R Dias Mora Valor
2025-07 2025-07 1000000198 9483822847 ] 2025/08/04 2025/07/11 | BANCO DE BOGOTA 0 $440,500

RESUMEN.DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) ) o T 1 C sane0 s 0 T s
PORVENIR 230301 800,224,808 8 ot $227,800 $0, S0 . $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) : 1 $34,700 50 50 534,700
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 1423 860,011,153 6 1 C o s34700 } 50 C $34,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) » ' 1 ‘ §178,000 0 50 $178,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPSO41 900,156,264 2 1 $178,000 50 %0 §178,000

k%3 CamScanner

Pagina2 de 2 2025/07/11 06:12 AM



< - Codigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR - 05
iy MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA Codigo:

Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 03

Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Fecha: 21 - 01 - 2025

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2025

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 retencidon en la fuente
establecida en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en cuenta por concepto de rentas de
trabajo que no provengan de una relacion laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo Ia
gravedad de juramento que:

DEPURACION CALCULO DE RENTA o s NO
1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afioc 2024 mis
ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o X
superiores a 1400. UVT.
2. Soy responsable del impuesto sobre la renta. X

3. Dependiente Econdmico: pardgrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando
Certificado expedido por Contador Publico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, X
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. X
5. AFC: Realizo ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién. Adjuntar X
pago mensual del ahorro realizado.
6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del X
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.
7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacién de X
esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda.
8. Dando aplicacién al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, es necesario indicar si va a tomar
costos y deducciones asociadas a las rentas de trabajo relacionadas a ia presente cuenta de
cobro si:
a. Marca (SI), se aplicara |a tarifa de retencién en la fuente del articulo 392 del E.T X
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencién en la fuente del articulo 383 del E.T.
de acuerdo con depuracion de renta y UVT aplicable.
9. Ha suscrito contratos durante el afio 2025: por un valor igual o superior a 4000 UVT X

($199.196.000)

Nota: Remitir los soportes a los que hay lugar Unicamente para contratos cuyos honorarios superen los
$6.000.000 mensuales.

En constancia de lo anterior, se firma a los 31 dias del mes de Julic de 2025

Atentamente,

CC: 1.069.052:700

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

PBX 57 + (601) 5140313

Bogota D.C., - Colombia
hitp://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supemnotariado.gov.co



31/7/25, 10:43

Agortia Nadionat
du Contratacién Pulilics
Colombia Compra Eficiunto

Blsqueda

Mis procesos

Mena I Ira

Escritorio = Men( = Administracién de contratos — Ver contrato

1

8

£=]

©VORTAL2019 Términos deuso  Normativa Soporte Remoto  Ayuda - Espaiiol (Golombia) v

Informacién general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Datos guardados

!
| Cancelar
i

J

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

Buscar...

luTC -5 10:43:00
Claudia Vasallo M,

l Evaluacion de la Entidad Estatal |

!

]

>

.. Porcentaje «_~ Recepcion de articulos

Plan de Pagos

LSe requieren emisiones de

7381 No
cédigos de autorizacién?
1d de pago Nimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
-
{ Crear |
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
Compromiso 181925 DAF-GD Compromiso 181925 DAF-GD 1949.pdf Comprador Descargar Detalle
1949 pdf
ARL CLAUDIAVASALLO ARL CLAUDIA VASALLO MORERAS.pdf Comprador Descargar Detalle
MORERAS.pdf
DESIGNACION DE SUPERVISION DESIGNACION DE SUPERVISION Comprador Descargar Detalle
CLAUDIA VASALLO MORERAS.pdf CLAUDIAVASALLO MORERAS.pdf
ACTADE INICIO CONTRATO 1217 ACTADE INICIO CONTRATO 1217 DE Comprador Descargar Detalle
DE 2025 CLAUDIAVASALLO (1).pdf 2025 CLAUDIA VASALLO (1).pdf
(] Q. Examen Salud Ocupacional.pdf Q. Examen Salud Ocupacional.pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODO DEL 7 AL 30 EVIDENCIAS PERIODO DEL 7 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
DE MARZO 2025.zip DE MARZO 2025.zip
CUENTA DE COBRO PERIODO DEL CUENTADE COBRO PERIODO DEL 07 Proveedor Descargar Detalle
07 AL 30 DE MARZO DEL 2025 AL 30 DE MARZO DEL 2025
ESCANEADA.pdf ESCANEADA pdf
EVIDENCIAS PERIODO DEL 01 AL EVIDENCIAS PERIODO DEL 01 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
30 DE ABRIL 2025.zip DE ABRIL 2025.zip
@] CEUNTA DE COBRO PERIODO DEL CEUNTADE COBRO PERIODO DEL 01 Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE ABRIL 2025 CLAUDIA AL 30 DE ABRIL 2025 CLAUDIA
VASALLO MORERAS (1).pdf VASALLO MORERAS (1).pdf
EVIDENCIAS PERICDO DEL 1 AL 30 EVIDENCIAS PERIODO DEL 1 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
DE MAYO 2025.zip DE MAYQ 2025.zip
O CUENTA DE COBRO PERIODO DEL CUENTADE COBRO PERIODO DEL 01 Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE MAYO CLAUDIA AL 30 DE MAYQ CLAUDIA VASALLO
VASALLO MORERAS _1 (4).pdf MORERAS _1 (4).pdf
EVIDENCIAS DEL 01 AL 30 DE EVIDENCIAS DEL 01 AL 30 DE JUNIO Proveedor Descargar Detalle
JUNIO DEL 2025.zip DEL 2025.zip
CUENTA DE COBRO PERIODO DEL CUENTADE COBRO PERIODO DEL 01 Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE JUNIO CLAUDA AL 30 DE JUNIO CLAUDA VASALLO
VASALLQ escaneada.pdf escaneada.pdf
0 EVIDENCIAS DEL 01 AL 31 DE EVIDENCIAS DEL 01 AL 31 DE JULIO Proveedor Descargar Detalle
JULIO DEL 2025.zip DEL 2025.zip
; Borrar j Cargar nuevo |
Can—celar i § <Ji Evaluacion de la Entidad Estatal ii, >

______ 4

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

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.14572558
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto [0 |2 | Actualizacion

4, Nimero de formulario

5)7707212489984(8020) 000

14916941997

001491694199 7

§, Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
1069 052700

6. DV | 12, Direccidn seccional
2 tmpuestos de Bogotd

o e

j4.fauzan electrénico

IDENTIFICACION
24, Tipo de confribuyente 25. Tipo de documento
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Céduta de Ciudadanfa 13
Lugar de expedicién 28, Pais 29. Departamento . 40.-Ciuc
COLOMBIA 1 6 9 [Cundinamarca 7 ap 394
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre :/:» ’ + ;‘: ‘og nombres
VASALLO MORERAS CLAUDIA AP
35. Razén social e
36. Nombre comercial
38. Pais 39, Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 {Cundinamarca La Palma 394

41, Direccidn principal
CR6 6 36

42, Correo electrénico claudiayestiven@gmail.com

[44. Teterong 1\ /) {/"‘»

|8 29 9]l2017,021 4]

l |

43.Cédigopostal 2 5 3 9 4 / ”‘\3 2134439 4 345 Teléforo 2
P N CLASIFIGAGION
Acﬁvju’?dﬁconémicaﬁk "“*%: / Ocupacién
Actividad principal ~ Ac\‘{ Otras actividades 52, Namero
46, Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cod: qo\% 50. Codigo 1 2 51, Cédigo establecimientos

I L

’§§p5nsabllldades. Calidades y Atributos

1 2 3 4
53. Cadigo |4 9 I l |

10 11 12

13 14 15 16 17 18 19 20 21

N Y O O I

49 - No responsable de IVA

Usuariss aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
] | | I . | I I I I 1 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Codigo | 57. Modo |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20

| l | l J l 58. CPC |

" IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra iday en ia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de [a DIAN ]
59, Anekos D NO E 60. No. de Folios: [j] 61. Fecha: I 28-01-2025 07:49:44PM

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspensién
y cancelacién del Registro Unico Tnbulano (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos sumini jos se adel an los procedimientos admini t
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Parégrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

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

984, Nombre VASALLO MORERAS CLAUDIA

985, Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 28-01-2025 07:49:44PM




