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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 _ Aiio
[01 1 071 2025 |
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | MARIA ANDREA PUERTA ARANA |¢l
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1116 773 510 | DE | ARAUCA |¢-
cODIGO ACTIVIDAD RUT | 000-0008211 | CELULAR | 3045230918 | «
E-MAIL PERSONAL | PUERTAA005@GMAIL.COM |¢
E-MAIL INSTITUCIONAL | MARIAA.PUERTA@SUPERNOTARIADO.GOV.CO |¢
Bavco [ CAJASOCIAL e NoDEcuENTA 24113906202 |« cA [ X J&  cc.[ o

yo CNTRATOACTUAL - VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 24 451 200,00 |«
162 DE 2025 « HONORARIOS MENSUALES $ 3 056 400,00 ||«

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

OBJETO DEL CONTRATO 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

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | CARLOS ENRIQUE MELENJE HURTADO |
CARGO DEL SUPERVISOR | DIRECTOR DE ADMINISTRACION NOTARIAL |
CDP No. 25725 @  CRPNo. 73125 (]
FECHA CDP 3/1/2025 FECHA CRP 15/1/2025 FECHA APROBACION POLIZA  pia  Mes  Afio
LUGAR DE EJECUCION | 28 | 05 | 2025 |¢l
CIUDAD BOGOTA . . Dia Mes  Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO BOGOTA . CONTRATO | 27 | 09 | 2025 |4-
] - MESES  DIAS
FECHA DE INICIO DEL CONTRATO Dia Mes Ao TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
(25 [ o [oos (s )e[o ]
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/O Dia Mes Aiio s e .
PRORROGA
| | | |¢ CDP No. @ CRPNo. «
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio MESES  DIAS VALOR
L L 1 fel el e «
———=_=]| ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR $ 3 056 400,00 |« ”—L‘ gl No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS [ | |" | |"
" $ 3 056 400,00 || —] Dia  Mes Afio MES A COBRAR
oonemgy DL [06] 2025 e acomo. wooias |  JUNIO |
PERIODO DE PA
aL| 30 [o06| 2025 |«| 06 Je|30]|t00%]  Juni0 ]
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2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 178000 SANITAS S.A. « 125%
2. FONDO DE PENSION 227800 PORVENIR « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS o «
3. | ABORALES (ARL) 7500 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 413 300 PLANILLA DE PAGO No. 7973289599 «
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 24 451 200,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 305 640,00 ||« |[ $ 305 640,00 $ 24 145 560,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 3056 400,00 |« |[ $ 3362 040,00 $ 21089 160,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 3056 400,00 |« |f $ 6 418 440,00 $ 18 032 760,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 3056 400,00 |« |[ $ 9 474 840,00 $ 14 976 360,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 3056 400,00 |« |f $ 12 531 240,00 $ 11 919 960,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO $ 3056 400,00 |« |[ $ 15 587 640,00 $ 8 863 560,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO afls - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO afls - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO a«ls$ - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO a|s - $ -
Dia Mes Aiio
pEL| 01 [06] 2025 |  pagone. | JUNIO |
PERIODO DE PAGO
au| 30 [o06] 2025 | [oe| | JUNIO |
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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1. Presentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo en cuental
los lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.
2. Concertar previo inicio de cada periodo mensual con la Coordinacién del Grupo de Gestion Documental,
el cronograma de actividades a desarrollar.
3. Apoyar las actividades para la clasificacion, organizacién, digitalizacion y levantamiento de inventarios

4. Brindar apoyo en los procesos de seleccion, ordenacion, identificacion de fondos acumulados
documentales, preparaciéon de traslados, transferencias documentales, eliminaciones documentales en
archivos de gestion y central, de acuerdo con procedimientos archivisticos establecidos.
5. Apoyar la recoleccién de datos para la elaboracion de diagnosticos integrales de archivos y documentos
relacionados con el estado y mejoramiento del grupo de gestion documental de la SNR.
6. Recibir y ubicar unidades documentales cajas X-300, X-200 o X-100 como producto de las transferencias
documentales al archivo central de la Entidad
7. Apoyar las actividades de conservacion documental de acuerdo con el sistema integrado de conservacion
en el desarrollo del saneamiento en los procesos que adelante el grupo de gestion documental.
8. Brindar apoyo en los procesos de seleccion, ordenacion, identificacion de fondos acumulados
documentales, preparaciéon de traslados, transferencias documentales, eliminaciones documentales en
archivos de gestion y central, de acuerdo con procedimientos archivisticos establecidos.

9. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas relacionados con
el objeto del contrato.
10. Participar de ser requerido en las reuniones y mesas de trabajo del Grupo de Gestion Documental, y
colaborar con las tareas asignadas.

11. Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situacion que genere la
interrupcion de la prestacion de los servicios contratados.
12. Cuidar, proteger y guardar la reserva de los documentos que sean manipulados, seleccionados, bajo los
principios de la ética profesional.
13. Prestar en forma personal los servicios profesionales por lo que no podra subcontratar la labor|
encomendada.
14. Las demas funciones que el supervisor del contrato considere pertinentes conforme a la naturaleza del
contrato

1. Durante el mes de junio se elaboré y presentd oportunamente el
informe mensual de ejecucion contractual, junto con la cuenta de
cobro respectiva. Como evidencia, se cargo en la plataforma SECOP Il
la carpeta “EVIDENCIAS MES DE JUNIO 2025”, que contiene el archivo
“Produccién junio 2025”, el cual detalla la cantidad y tipo de
resoluciones revisadas durante el mes.

2. Las actividades desarrolladas fueron concertadas previamente con
la coordinacion del Grupo de Gestion Documental, centradas en la
revision y validacion de documentos digitales en el sistema SISG-SNR.
3. Se brinddé apoyo en la organizacion digital de documentos dentro
del modulo Admin Notarial del sistema SISG-SNR, revisando
informacion correspondiente a notarias de segunda y tercera
categoria. No se realizd digitalizacion de documentos fisicos.

4. Se revisaron documentos de respaldo para permisos y licencias|
notariales, validando su conformidad y tomando decisiones de
aprobacioén o rechazo, conforme a lineamientos técnicos. Esta tarea
contribuye al control y depuracion de informacion, dentro del marco|
de los procedimientos archivisticos digitales.

5. A través de la revision documental y validacién de resoluciones en
SISG-SNR, se recopilé informacion util que permite identificar
tendencias y situaciones relevantes del estado documental de las|
notarias, aportando a los diagnésticos institucionales.

6. Durante el mes de junio no se realizaron actividades relacionadas|
con la recepcion, ubicacion ni manipulacién de unidades
documentales fisicas como cajas X-300, X-200 o X-100, ya que la
labor asignada fue exclusivamente digital.

7. No se ejecutaron tareas de conservacion fisica o saneamiento|
documental, dado que no se trabajé con documentos en soporte|
papel. Las actividades se limitaron a entornos digitales.

8. Se brindé apoyo técnico en procesos de verificacion documental
digital conforme a los lineamientos institucionales. No se realizaron
tareas fisicas como traslado, eliminacién ni seleccion manual de
fondos acumulados.

9. Durante el mes de junio no se recibieron convocatorias ni se|
desarrollaron actividades de capacitacion o sensibilizacién por parte de
la entidad, relacionadas con el objeto contractual.

10. Se mantuvo comunicacion constante con el equipo técnico del
Grupo de Gestion Documental y se atendieron de manera oportuna las
tareas asignadas.

11. No se presentaron dificultades que interfirieran en la prestacion del
servicio. En caso de observaciones puntuales sobre la documentacion,
estas fueron gestionadas conforme a los canales establecidos.

12. Se garantiz6 en todo momento el manejo confidencial y
responsable de la informacién consultada en el sistema SISG-SNR,
cumpliendo con los principios éticos y de proteccion de datos.

13. Todas las actividades fueron ejecutadas de forma directa y
personal por el suscrito, sin intermediacién ni subcontratacion.

14. Durante el mes de junio no se asignaron funciones adicionales
distintas a las previamente concertadas. Se cumplié con las labores
establecidas en el plan de trabajo.

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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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 MARIA ANDREA PUERTA ARANA identificado  (a) con cedula de ciudadania
No 1116 773 510 de ARAUCA cumpli6  sastifactoriamente  con el  objeto y  obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicos No 162 de 2025 conforme las  normas,  especificaciones,  procedimientos,
y deméds normas técnicas  exigibles.
del CRP No. 73125 CDP No 25725
Se autoriza el pago por la suma de : $ 3056 400,00

Valor en letras: TRES MILLONES CINCUENTA'Y SEIS MIL CUATROCIENTOS PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Ao

DEL| 01 [ 06| 2025 |  ppgone. | JUNIO |
PERIODO DE PAGO
a| 30 Jos| 2025 | [oe] [ Junio ]
Para  constancia se firma en BOGOTA alos 01 dias del mes de JULIO de 2025
SUPERVISOR

Quip E. Q*Pdﬁ\l\e

Firma Supertisor
CARLOS ENRIQUE MELENJE HURTADO
DIRECTOR DE ADMINISTRACION NOTARIAL

CONTRATISTA

NRAHER

Firma Contratista
MARIA ANDREA PUERTA ARANA
Cedula de Ciudadania No
1116 773 510 de ARAUCA
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. : Codigo: MP - GNFA - PO -
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Superinténdencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Versién: 01
Notariado y Registro
- FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) senor(a) MARIA ANDREA PUERTA ARANA, identificado(a) con Cedula de
Ciudadania No. 1.116.773.510 de ARAUCA, en su calidad de Contratista de la
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 162 de 2025 realiz6 el
pago de la seguridad social correspondiente al mes de junio.

Dependencia DIRECCION DE ADMINISTRACION NOTARIAL
Perfil Contratista TECNICO ADMINISTRATIVO TIPO A
Dia |Mes | Ano Dia |Mes| Aio
Mes a cobrar Desde 01 06 |2025 Hasta 30 | 06 | 2025
Valor Salud $ 178.000
Valor Pensién $ 227.800
Valor ARL $7.500
PIar.liIIa seguridad Pensionado / anexar resolucion
social
Numero de planilla 7973289599
Periodo de la planilla Junio
Fecha pago planilla 2/7/2025

Se expide la presente certificacion una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratista a los 01 dias del mes de
julio de 2025.

c%s = €L€\\ e

RIQUE MELENJE HURTADO
DIRECTOR DE ADMINISTRAEION NOTARIAL

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccidn: Calle 26 N° 13 — 49 Interior 201
http://lwww.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogota D.C., Colombia
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia

ach e

SOl

Seg

Sacial

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1116773510 || NUMERO PLANILLA: 7973289599  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIA ANDREA PUERTA ARANA || pERiODO COTIZACION OTROS MES junio ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: ARAUCA DEPARTAMENTO: ARAUCA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CRA 252147 TELEFONO: 8858629 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/07/02  NUMERO AUTORIZACION: 1594977684
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de servicio de apoyo a las empr
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $227.800 $0 $227.800
SUBTOTALES: $227.800 $0 $227.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $178.000 $0 $0 $0 $178.000 $0 $0 $178.000
SUBTOTALES: $178.000 $0 $0 $178.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. ", $0 $0 $0 $ 7.500 $ 7.500 $0 $0 $7.500
SUBTOTALES: $7.500 $0 $0 $7.500

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
21 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE HEEE: O plylwagx a ) =z 2w < Q & k| o 5 FSP [rORTES INDICADOR o o CENTRO 3
N° - NOMBRES i sz 05 z/uo<g<o g9 F| Q| o= < |3 O x (@) 2 VOLUNTARIOS TOTAL O ~v| VALOR | TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO |SALARIO Sl |FFFHO > > || 0| =3 > |g > = I
ozl o ADMIN ® IBC  [COTIZACION TARIFA | o orTe | ADMIN ® IBC  |COTIZACION| \ soec| aporTE | APMIN ® IBC DE  |\PORTE e ADMIN |\ 55 B TEIAPORTEIAPORTEAPORTEIAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 [cC i:/lim/\ :\’I\ITDEEPENDIE $ 1.423.500 NO 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS005- |30 $ $178.000 $0 $178.00014-23- 30 $111677351| $ 7.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1116773510 MARIA CONTRATO PORVENIR| | 1.423.500 SANITAS 1.423.500 POSITIVA 1.423.500
ANDREA  PRESTACION S.A. COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $413.300

PAGINA 1 DE 1
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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 retencién 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 la
gravedad de juramento que:

DEPURACION CALCULO DE RENTA Sl NO
1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 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 Economico: paragrafo 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 afos, 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 Construccion. 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 certificacion 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 la presente cuenta de
cobro si:
a. Marca (Sl), se aplicara la tarifa de retencioén en la fuente del articulo 392 del E.T X
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retenciéon en la fuente del articulo 383 del E.T.
de acuerdo con depuracién 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 01 dias del mes de julio de 2025.

Atentamente,

AR

1.116.773.510

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

PBX 57 + (601) 5140313

Bogota D.C., - Colombia
http://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
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(1).pdf (1).pdf
DESIGNACION DE SUPERVISION DESIGNACION DE SUPERVISION Comprador Descargar Detalle
maria puerta.pdf maria puerta.pdf
ARL MARIA ANDREA PUERTA.pdf ARL MARIA ANDREA PUERTA.pdf Comprador Descargar Detalle
CRP 73125 DAF-GD2193- CRP 73125 DAF-GD2193- CONTRATO Comprador Descargar Detalle
CONTRATO DE PRESTACION DE DE PRESTACION DE SERVICIOS
SERVICIOS 162_2025- TECNICO 162_2025- TECNICO
ADMINISTRATIVO TIPO A.pdf ADMINISTRATIVO TIPO A.pdf
O U. EXAMEN OCUPACIONAL.pdf U. EXAMEN OCUPACIONAL.pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS COBRO 28 AL 31 EVIDENCIAS COBRO 28 AL 31 Proveedor Descargar Detalle
ENERO 2025..zip ENERO 2025..zip
O EVIDENCIAS COBRO 01 AL 28 EVIDENCIAS COBRO 01 AL 28 Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO 2025..zip FEBRERO 2025..zip
O CUENTA COBRO ENERO.pdf CUENTA COBRO ENERO.pdf Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO MES FEBRERO CUENTA DE COBRO MES FEBRERO Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
O EVIDENCIA MES MARZO DE 2025.zip EVIDENCIA MES MARZO DE 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO MES DE CUENTA DE COBRO MES DE Proveedor Descargar Detalle
MARZO.pdf MARZO.pdf
O EVIDENCIA MES ABRIL DE 2025.zip EVIDENCIA MES ABRIL DE 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO ABRIL 2025..pdf CUENTA DE COBRO ABRIL 2025..pdf Proveedor Descargar Detalle
EVIDENCIA MES DE MAYO 2025.zip EVIDENCIA MES DE MAYO 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
O EVIDENCIAS MES DE MAYO EVIDENCIAS MES DE MAYO 2025..zip Proveedor Descargar Detalle
2025..zip
CUENTA DE COBRO MAYO 2025.. CUENTA DE COBRO MAYO 2025.. Proveedor Descargar Detalle
(1).pdf (1).pdf
O EVIDENCIA MES DE JUNIO 2025.zip EVIDENCIA MES DE JUNIO 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
Soporte Remoto  Ayuda ' Espafiol (Colombizc v 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.14186721
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Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 000

212489984(802

141175211633

01

4117521163 3

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

14./Buzén electrénico

11167 73510 3 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1116773510
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Arauca 1 | Araucal 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
PUERTA ARANA MARIA ANDREA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
CL 128B 69 57
42. Correo electrénico puertaa005@gmail.com
43.Cédigopostal 1 1 0 1 1 O 44, Teléfong 1 30452 30 9 1 8|45 Teléfono 2 3219176310
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
821 1[[202204,01]|[1084}/202207,0 1] [4 9 2 1] | | |
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 N N A
53. Codlgo|4 9| | | | _J_'J_ N |
49 - No responsable de IVA
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

SI|:| NO

59. Anexos

60. No. de Folios: ljl

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:

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

PUERTA ARANA MARIA ANDREA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 25-04-2025 05:50:14PM




Superintendencia de
Notariado y Registro

FORMATO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION

La presente acta tiene como fin verificar el recibo final y a satisfaccion correspondiente al
periodo junio, de los servicios prestados por el contratista Maria Andrea Puerta Arana
adscrito a la Superintendencia de Notariado y Registro, teniendo en consideracion la
siguiente relacién:

1.

De acuerdo a las obligaciones contractuales, los entregables que soportan el
cumplimiento de su ejecucion, fueron los siguientes:

Durante el mes de junio, se llevaron a cabo diversas acciones enfocadas en el acceso y
revision de documentos dentro del sistema SISG-SNR. A continuaciéon, se detallan las
actividades realizadas:

1.

Acceso al Sistema SISG-SNR: Se realizé el acceso al sistema SISG-SNR con el
objetivo de revisar la documentacion correspondiente a las notarias de segunda y
tercera categoria.

Revision de Documentacion: A través del médulo Admin Notarial, se verificaron
los documentos de respaldo presentados por las notarias. Esta revision fue
realizada conforme a los lineamientos establecidos por la Direccion Administrativa
Notarial.

Evaluacion de Permisos y Licencias: Se examind y evalué la documentacion
proporcionada por las notarias que reportaron sus permisos y licencias. En funcion
de los documentos entregados, se procedio a aprobar o rechazar los permisos y
licencias correspondientes.

Cantidad de Resoluciones Procesadas: Se revisaron un total de 100 resoluciones
diarias, lo que resultdé en un total mensual de 1.800 resoluciones procesadas.
Evidencia en la Plataforma SECOP ll: En |la plataforma SECOP Il, especificamente
en el apartado "Documentos de ejecucion del contrato” (punto 7), se adjunté una
carpeta titulada “EVIDENCIA MES DE JUNIO 2025”. Dentro de dicha carpeta, se
encuentra un archivo Excel denominado “Produccién junio 2025, el cual este
archivo muestra detalladamente las resoluciones procesadas y proporciona una
vision clara del desempefio en el mes de junio.



”
Superintendencia de
Notariado y Registro

FORMATO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION

OBSERVACIONES:

En consecuencia, el supervisor hace constar que las obligaciones contractuales se han
cumplido y los entregables han sido allegados por el CONTRATISTA y recibidos a
satisfaccion.

La presente se firma, por quienes en ella intervinieron.

I\OPeA Ryt

MARIA ANDREA PUERTA ARANA
C.C. 1.116.773.510 de ARAUCA.

e ‘elene
Supervisor del Contrato.

CARLOS ENRIQUE MELENJE HURTADO
DIRECTOR DE ADMINISTRACION NOTARIAL

Aprob6: Marta Luz Niebles Rodriguez
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