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Superintendencia de . PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL - |Versién: 2

Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025
' RATO PRESTACION

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

|
e x ‘ —  CONT S NCIA NOTARIADO Y REGISTRO
1 CONTRATISTA | ‘ HAMER YESID GUERRERO HIGUERA |¢! :
CEDULA DE CIUDADANIA No.- | . 79.972.134 I DE [ ; BOGOTA It
CODIGO ACTIVIDAD RUT ' [ 000-0006910 | © CELULAR I | 3166925163 I «
E-MAIL PERSONAL ' | " hamerguerrero@hotrnail.com 7«
E-MAIL INSTITUCIONAL ' l ’ ‘ ‘ ‘hamer.guerrero@supernotariado.gov.co
saco [ DAVIVIENDA e  NoDEcUeNTA | 488405923381 Je cA [ X J&  cc[ e
Yo CONTRATO ACTUAL rfo VALOR TOTAL DEL CONTRATO

II 1415 " DE || - 2025 "4- , HONORARIOS MENSUALES

“|El CONTRATISTA deberd prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y administrativa, dentro del plazo acordado,

OBJETO DEL CONTRATO “|los servicios y/o actividédes 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 ] - “NELCY YAMILE BURGOS VILLAMIL : |«
CARGO DEL SUPERVISOR , [ __-__REGISTRADORA SECCIONAL MONIQUIRA |a
copNo. [ 49825 |« creNo. 196325 | &
FECHA CDP |- 11/02/2025. FECHA CRP 25/02/2025 ‘ FECHA APROBACION POLIZA . pia  Mes  Aiio
LUGAR DE EJECUCION ’ , | 24 i 02 [ 2025 |4-
CIUDAD MONIQUIRA e Dia  Mes . Afio
DEPARTAMENTO "BOYACA o P o @O 26 T 11 | 2025 |
A Dia ‘ Mes Aiio . MESES DIAS
FECHA DE INICIO DEL CONTRATO TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
l 7 | 0 | |« [o]+[o]r

ADICION YIO PRORROGA

MESES f‘ DIAS

vAoRACOBRAR [ $  4.656.930,00 |

VALOR TOTAL # DE DIAS C
8 156.930,00 —] Dia -

Mes Afio MES A COBRAR
o DEL| 01 | 06 | 2025 [& PAGONo.  NoDIiAS JUNIO
PERIO\DO DE PAGO -
A | 30 [06] 2025 jo | 05 e 30 | 100 JUNIO
'ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 1
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Codigo: MP - GNFA- PO - 08 - PR- 05 - FR

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Vevrs’_i,énrz 2

. 'PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR ‘.

Fecha: 24 - 01- 2025

Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPARIA DE SALUD (EPS) _ 232900 EPS-SURA & 125%
2. FONDO DE PENSION 298100 ~ COLFONDOS e« 1%
3. ﬁ;g:ﬁ’g?ﬁf RIESGOS 9800  POSITIVA COMPAFA DE SEGUROS ® 0s22%
TOTAL A PAGAR 540.800  PLANILLADEPAGONo. | 78887817 |4
, - VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO s - 41.912.370,00 ACUMULADO SALDOk POR PAQAR
PAGO 01 VALORDELPAGO [|'$ . 620.924,00 fja | $ 620.924,00: $ 41.291.448,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO [ $ -4.656.930,00 [l&|f $ 5.277.854,00 $ 36.634.516,00 |
PAGO 03 VALOR DELPAGO - [[$ 4.656.930,00 |« [§ - 9.934.78400 s  '31.977.586,00
PAGO 04 VALOR DELPAGO . [['$ 4.656.930,00 la([s  14.591.71400] |3 27.320.656,00
PAGO 05 VALOR DELPAGO [ § 4.656.930,00la [[§.  19.248.644,00| | § 22.663.726,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO ' ~Jes — -3 -
PAGO 07 VALOR DEL PAGO* “fls - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO. Nells. s .
PAGO 09 VALOR DEL PAGO als s By
PAGO 10 VALOR DEL PAGO Te s s -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO als AR B -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO a3 HRE -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO - le|$ - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO e (s -1 15 -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO e {s - Ts B
PAGO 16 .VALOR DEL PAGO =i 8 - L8 -
PAGO 17 ~ VALOR DEL PAGO als =S -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO Nels -0 s -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO Taf s -1 s -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO lelts - $ -
. Dia  Mes Aiio .
- oet [ 01 [06] 2025 | pacone. JUNIO
PERIODO DE PAGO - , v
' au | 30 06| 2025 [ 05 | JUNIO
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'MACROPROCESO: 'GE'STION'IfINANciE'RA

ACodlgo MP - GNFA PO- 08 PR-05-FR
=01

Superintendencia de

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL - |Version: 2

Notariade y Registro -

_ PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR -

|Fecha: 24-01- 2025

"Responder las peticiones o solicitudes asignadas en especnal aquellas que “versen sobre temas 'de
proteccion, restitucion y formalizacién de tierras.
2. Realizar la: busqueda y envio de la- documentacnon que reposan en la oficina de registro de instrumentos|
publicos en la gue presta sus servicios, cuando sean
requeridos por-la Supenntendencm Delegada parala Protecclon Restltucmn y Formahzauon de Tlerras en
el marco de sus actividades misionales.
3. Realizar seguimiento a los oficios que se presenten desde la Supeﬂntendencva Delegada para la
Proteccion, Restitlicion y Formahzaclén de Tierras, con destino a
los Registradores -de Instrumentos Pdblicos, cuando se evidencie-en los estudlos tradmcxos inconsistencias
en el registro de las anotaciones de los folios de matricula
inmobiliaria y comunicar el cumplimiento.
4. Asistir a las diferentes reuniones, mesas de trabajo, talleres, semmanos, foros, despachos judlmales y|
demas, a solicitud de la Superintendencia de Notariado y.
Registro o fa Superintendencia Delegada de -Tierras, que se generen en desarroﬂo de los procesos de
Proteccion, Restitucién:-y Formalizacién de Tierras.
5. Participar en la realizacion de'los d:agnostlcos reglstrales én caso de ser requendo para tales fines.

de 20 documentos radicados en la Oficina de Registro. de- .

Instrumentos Publicos, diariamente, en especial aquellos relacionados con proteccron restltucton y
formalizacion-de tierras. De darse el caso, de no ser posible la

asignacién de ese nimero de documentos al contratlsta, este debera calificar dlanamente la totalidad de los
documentos que le sean asignados. .

7. Verificar la-liquidacién de los derechos e impuestos de registro, para dar. estncto cumpllmnento a las
tarifas establecidas por la normatividad. *

8. Generar notas devolutivas, - rechazando la inscripcion del documento y emitiendo la devolucron de

- |acuerdo con la normatividad establecida cuando- sea necesario. i

La nota devolutiva debera estar debidamente justificada e mclunr la totalidad de Tas causales por la cuales se|
produjo la negacxon de la inscripcién, cumplxendo con lo : ;
estipulado enla ley 1579 de 2012. ) i ‘;

9. Proyectar los -actos -administrativos, mprocedencras, actas de notificacién o ejecutonas y demas
{documentos ‘cuando sea requerido.

10. Tramitar la expedxcron de carencias registrales o certificaciones para procesos de’ pertenencxas

“|11. Realizar Ia orientacién juridica requerida en'la oficina de’ reglstros enla que presta sus serwcxos, de
acuerdo a las instricciones impartidas para ello,

tierras.
12. Adelantar las respecnvas actuaciones admlnlstratwas cuando le sea requerido. -

funcionamiento de la-oficina de registro de instrumentos pblicos.

junio de 2025 se calificaron 190 radicados tales como comipraventas,

< Jinscrigcion - de  medidas cauelares, - cancelacion” dé demandas,

6. Realizar el proceso de calificacion de acuerdo conlo estab_lecxdo en.el articulo 16 de la ley 1579 de 2012|°

especialmente en aquellos temas que versen sobre procesos de proteccion, restltuc:on 3 formallzacxon de

13. Las demds’ actividades que se reqweran a solicitud del supervisor, o las requeridas para normal :

.Durante el peri do comprendldo entre el 01.de junio'de 2025 al 30 de|
compraventas de- derectio de - cuota, ' inscripcion-- de .demandas,

cancelacion de medidas cautelares entre otros..Una vez realizadas las|
calificaciones -se verifico que- la liquidacion de los dérechos e
impuestos de registro estuvieran bien liquidadas para-dar tramite a la :
calificacion. En las calificaciones realizadas -en el mes de junio se

generaron notas devolutivas debidamenite justificadas juridicamente. |

lNO?A Si se rsqutere ampisar mas’ fas cbhgac;oﬂes con sus respectwas ewdensxas an ios cuadrss came texto a smagenas favar colocarlas £OMS ANEX0S.

ESTE-DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE coMo LIBRO DE EXCEL HABIL!TADO PARA MACROS
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“vez'

(a)

-~ contratista

de
normas

‘contrato
y demés

79.972.134
- Prestacién
técnicas -

196325

verificado. " “el-"" des

a de

.~Ser»Vi:
exigibles. T
< COPNo™

‘ cdnstancia
cedula : -de
“objeto- "y,
'esbeciﬁcéciqhe's._ '

0, 8e_..- deja
_ (@) “con”
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ldentlficado
sastlfactonamente
las.|

~curfiplio:-.
conforme

cnos ' 2025 pro

49825

" obligaciones

que el
- Ciudadania| “f

cedimientos, | -}

Se * autoriza el pago

_por- i

'sUm"a\

}&e;v;iA‘i$vi - 4.656. 930 00

Valor en letras: .

CUATRO MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS ML NOVECIENTOS TREINTA PESOS CON 00 CTVOS

“constancia

- PERIODO DE PAGO

" “Dia )

Mes Ano .‘

'VDEI: |

'o1*|'06

2035 l “»éAééh&7,' I*

AL|

30 |06 |

MONIQUIRA 5

{ ‘{W‘m
R .-Smr? Contratista .
HAMEF \YESID GUERRERO HIGUERA-

Cedula: de_Cludadanla No .o
) fde ; BOGOTA

+:Calle:26 No. 13 - 49 Int. 2!
e Bogota D.C., Coiombla L .
P WWW. supemotanado gov.co. - ST
; 'mﬂespondencla@supemotanado gov. co i

. ESTE DOC

B Superintendencua de Notarlado y Regustro
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PROCESO: EJECUCI()N PRESUPUESTAL

~[Cédigo: MP-GNFA-PO: | -

Superintendencia de

| PROCEDIMIENTO CUENTAS POR PAGAR

08-PR-05-FR-03

Version:.01

Notanado \Y% Reglstro

FORMATO CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL | Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL |

Que el sefior HAMER YESID GUERRERO HIGUERA, identificado con Cedula de Ciudadania
No. 79.972.134 de Bogota, en su calidad de Contratista de la. SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 1415 de 2025 reallzo el pago de la seguridad social

- correspondiente al mes de JUNIO.

Dependencia

" DELEGADA DE TIERRAS DT_APT

Perfil Contratista

PROFESIONAL UNIVERSITARIO TIPO B

| Dia . [Mes| Aho ‘ Dia | Mes | Afio

Mes a cobrar Desde 01 | 06 12025 Hasta 30 | 06 | 2025
Valor Salud ©1$232.900
Valor Pension $298.100
Valor ARL $9.800

Planilla seguridad —— =

I social Pensionado / anexar resoluc;lon

Numero de planilla 78887817 .
Periodo de la planilla JUNIO
Fecha pago planilla 03/07/2025

Se expide la presente certificacion una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionaday sirve como soporte para cuenta de cobro del contratlsta a los tres (03) dias del

mes de julio.de 2025.

Superintendehcia de Notariado y Registro
Direccidn: Calle 26 N° 13 =49 Interior 201
hitp:/iwww.supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogota D.C., Colombia .




S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2025-07-03, 09:30:28 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 78887817

operativae

Periodo Cotizacion: junio de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025

PAGADO 03/07/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social HAMER YESID GUERRERO HIGUERA

Documento CC79972134 Direccion CL 159 NORTE #54 - 69 TORRE 1 APTO 703
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6016955963

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a &6
" Apellidos y Nombres Tipo | subipo |o|l|-|8|Ylgle|s g5 2w g9 5le| <|u|<|O ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte ; IBC Aporte o 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
ccroor1as | HANER VESID GUERRERO 57 00 0 0|(231001) COLFONDOS | $1862.772|  $298.100|(EPS010) EPS SURA $1.862.72| $232.900 0,522 $1.862772|  $9.800|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $540.800
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.862.772 $1.862.772 $1.862.772 $0 $298.100 $ 232.900 $9.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $540.800 $0 $ 540.800
Paginaldel

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

"

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



enlace »

operativae

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 900089104-5

Razén Social del Operador de Informacion Enlace Operativo

Descripcion Pago de SuAporte

Fecha 2025-07-03, 09:25:07 AM

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos junio de 2025

Periodo de Cotizacién Para Salud junio de 2025

Empresa HAMER YESID GUERRERO HIGUERA

CEDULA CIUDADANIA CC 79972134

Codigo Sucursal (Nombre) ()

Referencia de Pago/ Numero Planilla 78887817

Tipo de Planilla |

Namero Transaccién Bancaria/ CUS 1599554936

Banco (1051) - BANCO DAVIVIENDA

Valor $540.800

Estado de la Transaccién Aprobada

Direccién IP de Origen 172.29.10.57

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados

N800227940 231001 FDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOS 1
N800088702 EPS010 EPS SURA 1
N860011153 14-23  ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEG 1

SubTotales:
Total a Pagar:

Valor sin Mora
$ 298.100
$232.900

$9.800

$ 540.800

Total Intéreses Mora
$0
$0
$0

$0
$ 540.800

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: gﬁg

13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar

la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

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

inaldel

ATOS
eXPRLA

"



MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA CGdigo: WP - GNFA-PO - 05 -PR - 05
Superintendenciade |  PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 03
N@mmqﬁﬂﬁewﬁm 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 vy 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 relacion 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 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: 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 aiios, 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
pago mensual del ahorro realizado. X
6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente. X
7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacion de x
esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda.
8. Dando aplicacion 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 retencién en la fuente del articulo 392 del E.T X
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion 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.

cC: 79%972.134

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



:) | /—\ N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141027457962
“15)77(‘)‘7212JJ!JJJUUJJJ“U(“( U].4102745l96 2
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 99 7 2 1 3 4| @ |mpuestosdeBogota 3 N2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién — N/ v 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 799724 ?i_ N ) 19970620
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 11 | Bogotd, D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre / W% 34:-Cti0s nombres
GUERRERO HIGUERA HAMER YESID
35. Razén social N I
36. Nombre comercial N 37 Sigio——
N AN
LBICACION
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal NN /S
CL159 54 69TO1AP 703
42. Correo electrénico hamerguerrero@hotmail.com N J
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 54 8 3 1 4 1|45.Teléfono 2 3166925163
AN CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a—— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
6910f[porsa128[]| | NN | | || |

Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

4 5 6 7 3
sowo|s Jo2laol | (N ) A NT L L L L

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

22- Obligado a cumplir deberes formales a
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

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2024 -04-24/15:30:35 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

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. 984. Nombre GUERRERO HIGUERA HAMER YESID

Firma del solicitante:
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 24-04-2024 03:44:02PM
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