MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA |C64ig0: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
05 - FR - 01
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 2

Notariado y Registro

e —m—

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

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

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | HENRY MOSQUERA PALACIOS lﬁ

CEDULA DE CIUDADANIA No. | 11.808.365 I DE | QUIBDO |¢-

CODIGO ACTIVIDAD RUT | 000-0003900 | CELULAR r 3146948624 | «

E-MAIL PERSONAL | HENRYCAPURINGA@GMAIL.COM |4-

E-MAIL INSTITUCIONAL | HENRY.MOSQUERA@SUPERNOTARIADQ.GOV.CO |¢

BaNco [ BANCOLOMBIA |«  NoDECUENTA [ 53692317641 Je cA[ X Je cc| e

No CONTRATO ACTUAL Afio VALOR TOTAL DEL CONTRATO || § 20.603.520,00 |«
|| 524 || DE || 2025 |¢a 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

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 | YONY MOSQUERA MENDOZA |
CARGO DEL SUPERVISOR | REGISTRADOCR PRINCIPAL ORIP QUIBDO |
copNo. [ 29725 & creno. [ 76825 |«
FECHACDH 9/01/2025 | FECHACRY 20/01/2025 FECHAAPROBACION 12 Mes  Afio
LUGAR DE EJECUCION | 20 | 01 | 2025J4-
CIUDAD QUIBDO @ Dia Mes _ Afio
c c
DEPARTAMENTO CHOCO i FE ”ﬁ{,ﬂ;‘:ﬂ? 1N | 20 | 09 | 2025 |«
FECHA DE INICIO DEL Dia Afio MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
comTaT ERCRET, B
FECHA DE INICIO DE LAADICION _ Dia _ Mes  Afio : AD'ClON Yio PRORROGA No.
'FECHAFINALDELAADICION ~ .. Dia _ Mes _ Afio MESES . DIAS . _ - VALOR
Y/OPRORROGA " - | I | |,. | |.| |¢ | |‘,
[C==_=] . £S FACTURADOR ELECTRONICO -
VALORACOBRAR | § 2.575.440,00 [ | ) de factir
VALOR TOTAL # DE DIAS =] 8 ] 1 R R O
s . 440,0( ||—] Dia Mes _ Afio ' MES A COBRAR

pEL[ 01 [07] 2025 le PAGONo. NobDiAs | JULIO |
AL[ 30 [07] 2025 Ja[ 07 e[ 30 |100% JuLio |

PERIODO DE PAGO
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Superintendencia de
Notariado y Registro

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

05-FR-01

Cédigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 2

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

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

Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 178000 NUEVA EPS « 125%
ADMINISTARDORA DE FONDO DE PENSIONES o
2. FONDO DE PENSION 227800 Y CESANTIAS PROTECCION SA « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS o «
3. | ABORALES (ARL) 7500 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 413.300

PLANILLA DE PAGO No. | 4611500773 I‘

VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $§  20.603.520,00 O TADg  SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DELPAGO | $ 858.480,00 [« [ $ 858.480,00 $ 19.745.040,00
PAGO 02 VALORDELPAGO | $ 2.575.440,00 |« (| $ 3.433.920,00 $ 17.169.600,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 @ (| $  6.009.360,00 $ 14.594.160,00
PAGO 04 VALORDELPAGO | $ 2.575.440,00 & | $ 8.584.800,00 $ 12.018.720,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 [« |[$  11.160.240,00 $ 9.443.280,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 [« |[ $  13.735.680,00 $ 6.867.840,00
PAGO 07 VALOR DELPAGO [ $ 2.575.440,00 @ (| $  16.311.120,00 $ 4.292.400,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO ' als - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO “ls - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO- «s - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO «fs - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO «als - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO alf$ - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO “«|s - $ R
PAGO 18 VALOR DEL PAGO s - $ N
PAGO 19 VALOR DEL PAGO «lls - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO “fs - $ -

PERIODO DE PAGO

Dia Mes Ao

pec[ 01 [ 07| 2025 |

PAGO No.

JULIO

AL 30 [o7] 2025 |

Lo7]

JULIO
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

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

Superintendencia de

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Versién: 2

Notariado y Registro

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Fecha: 24 - 01 - 2025

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

'OBLIGACIONES .

.. 3.INFORME DE SUPERVISION DE.LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA -~ -

¢ %

T 'EVIDENCIAS .

PP

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA:
1. Presentar el informe de ejecucién contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo
en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera,

2. Contactar al Grupo de Gestion 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 definird las metas especificas y el cronograma a cumplir durante la ejecucion del
contrato, en concordancia con los lineamientos y prioridades de |a entidad.

3. Organizar la documentacién asignada de acuerdo con los procesos de gestion archivistica
establecidos por la entidad, incluyendo los procesos de clasificacion, depuracién y foliacion de los
documentos.

4. Elaborar la Hoja de Controf y diligenciar el Formato Unico de Inventario 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 rotulacion de las cajas y carpetas, garantizando que fa
identificacion 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 gestion documental. Esta actividad,
podra ser ajustada segun las necesidades y prioridades del servicio e incrementaria conforme a
las directrices de |a entidad.

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

9. Atender todos los requerimientos o solicitudes formulados por el Grupo de Gestion Documental,
garantizando su cumplimiento en los tiempos y condiciones establecidos por la entidad.
10.Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situacién que genere la
interrupcién de la prestacién 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 o que no podra subcontratar la labor
encomendada.

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

Paragrafo: En todo caso, el contratista debe presentar el informe de ejecucién contractual y
CUENTA DE COBRO DE MANERA MENSUAL, al supervisor, teniendo en cuenta los
lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.

1. Notifique al JUZGADO TERCERO CIVIL MUNICIPAL DE
QUIBDO con el tumo 2025-180-6-822 2. 2.
Notifique al JUZGADOQ CIVIL DEL CIRCUITO DE QUIBDO con
el turno 2025-180-6-1083 3.Notifique al
JUZGADO CIVIL DEL CIRCUITO DE QUIBDO con el tumo
2025-180-6-1045 4. . Notifique al JUZGADO
SEGUNDO CIVIL MUNICIPAL DE QUIBDO con el turno 2025-
180-6-1122 5.Notifique al TRIBUNAL
SUPERIOR DE QUIBDO con el Tumo 2025-180-6-659
6. Notifique al TRIBUNAL SUPERIOR DE QUIBDO con los
Tumos 2025-180-6-1209, 2025-180-6-1210
7 Notifique al JUZGADO PRIMERO LABORAL DEL CIRCUITO
DE QUIBDQO con el Turno 2025-180-6-1223  8.Notifique al
JUZGADO PRIMERO CIVIL MUNICIPAL DE QUIBDO con el
Tumo 2025-180-6-1213 9.Notifique a!
JUZGADO PRIMERQ CIVIL MUNICIPAL DE QUIBDO con el
Tumo 2025-180-6-1179. 10.10. Realice entrega
a los usuarios de documentos inscriptos y devueltos 2025-180-6{

2025-180-6-1087
2025-180-6-1057
2025-180-6-1050
2025-180-6-1060
2025-180-6-1112
2024-180-6-1119
2025-180-6-1056
2025-180-6-1055
2025-180-6-1054
2025-180-6-1070
2025-180-6-1046
2025-180-6-1088
2025-180-6-1092
2025-180-6-1043
2025-180-6-1069
2025-180-6-1072
2025-180-6-1051
2025-180-6-1012
2025-180-6-1071
2025-180-6-1096
2025-180-6-1103

2025-180-6-1079
2025-180-6-1067
2025-180-6-1107
2025-180-6-1113
2025-180-6-1089
2025-180-6-1100
2025-180-6-1187
2025-180-6-1215
2025-180-6-1232

2025-180-6-1271

2025-180-6-1101
2025-180-6-1112

995 2025-180-6-1101 2025-180-6-1035
2025-180-6-1025 2025-180-6-1007 2025-180-6-1114
2025-180-6-922 2025-180-3-1104 2025-180-6-1125
2025-180-6-1005 2025-180-6-1127 2025-180-6-1154
2025-180-6-1064 2025-180-6-1108 2025-180-6-1139
2025-180-6-220 2025-180-6-1024 2025-180-6-1141

2025-180-6-1134
2025-180-6-1159

2025-180-6-1098 2025-180-6-1115

2025-180-6-1026
2025-180-6-1068
2025-180-6-1174
2025-180-6-1180
2025-180-6-1136
2025-180-6-1177
2025-180-6-1145
2025-180-6-1140
2025-180-6-1227
2025-180-6-1126
2025-180-6-1199
2025-180-6-1193
2025-180-6-1190
2025-180-6-1169
2025-180-6-1151
2025-180-6-1042
2025-180-6-1221
2025-180-6-1270

2025-180-6-1220
2025-180-6-1248
2025-180-6-1213

2025-180-6-1129
2025-180-6-1111
2025-180-6-1223
2025-180-6-1218
2025-180-6-1183
2025-180-6-1191
2025-180-6-1146
2025-180-6-1194
2025-180-6-1212
2024-180-6-1671
2025-180-6-1130
2025-180-6-1080
2025-180-6-1170
2025-180-6-1153
2025-180-6-1173
2025-180-6-1172
2025-180-6-1086
2025-180-6-987

2025-180-6-107 2025-180-6-1164 2025-180-6-1176

2025-180-6-1132
2025-180-6-1211
2025-180-6-1214

2025-180-6-700 2025-180-6-1235

2025-180-6-1195
2025-180-6-1035
2025-180-6-1172
2025-180-6-1155
2025-180-6-1161

2025-180-3-55 2025-180-6-1162

2025-180-6-1163

2025-180-6-1207
2025-180-6-1175

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

como anexos.
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA [C09199: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
: 05- FR - 01
Supenntendenc.a de PROCESO: EJECUC'()N PRESUPUESTAL |Version: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

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

Fnl 4,,;CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y 'UTORIZVCION PARA PAGG ;
Una vez venfcado el desarrollo de Ias actlwdades a5|gnadas para el presente penodo se deja constanma que el
(1a) contratista HENRY MOSQUERA PALACIOS identificado (a) con cedula de ciudadania
No 11.808.365 de QUIBDO cumpli6  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones

del contrato de Prestacién de Servicios No 524 de 2025 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,

y demds normas técnicas exigibles.
del CRP No. 76825 CDP No 29725

Se autoriza el pago por la suma de : $ 2.575.440,00

DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA'Y CINCO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA PESOS CON
Valor en letras: 00 CTVOS

Dia Mes Afio

PERIODO DE PAGO oec[ 01 [07] 2025 | pacomo. | JULIO |
ALl 30 Jo7] 2025 | [o7r] [ Juuo |
Para constancia se firma en QUIBDO alos 01 dias del mes de AGOSTO de 2025

Firma Sup or
YONY MOS RA MENDOZA
REGISTRAD PRINCIPAL ORIP QUIBDO

ﬁ&rw? /L/ZOS%UW" ‘/D

Firma Contratista
HENRY MOSQUERA PALACIOS
Cedula de Ciudadania No

11.808.365 de  QUIBDO

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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Cédigo: MP - GNFA - PO -
08-PR-05-FR-03

Superintedencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Version: 01
Notariado y Registro’

e m—

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

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

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el sefior HENRY MOSQUERA PALACIOS, identificado con Cedula de Ciudadania No. 11.808.365
de Quibdé en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
contrato No. 524 de 2025 realiz6 el pago de la seguridad social correspondiente al mes de JULIO.

Dependencia ORIP QUIBDO
Perfil Contratista - AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dia [Mes | Afo Dia |Mes | Ano
Mes a cobrar Desde Hasta
1 07 | 2025 30 | 07 | 2025
Valor Salud $178.00
Valor Pensién $227.800
Valor ARL $7.500
Planilla seguridad . —
social Pensionado / anexar resolucion -
Numero de planilla 4611500773
Periodo de la planilia Julio
Fecha pago planilla 1 de Agosto 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 cuatro (01) dias del mes de Agosto de 2025.

Lo anterior, de conformidad con la verificacion realizada en el portal del operador SOI, de la cual se
adjunta evidencia. -

rincipal
QuUIBDO

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



1/8/25, 9:47 , ACH Colombia - SOl
N .

£Qué vas a consuitar hoy?

Aqui puedes explorar las planillas disponibles para pago, revisar tus comprobantes de pago y acceder a certificados por
cotizante. Elige la opcién que necesitas:

Los campos marcados con * son obligatorios para garantizar la informacién esencial.

Datos del aportante:

Tipo de documento *

[ Cédula de ciudadania V]

No. de documento *

[ 1808365 : ]

Planillas disponibles
para pago

Soportes de pago

Certificados por
cotizante

Esta opcién te permite generar los soportes de pago de tus planillas, creadas a través de nuestros canales de asesoria 6
el portal transaccional, pagadas en puntos presenciales 6 a través de PSE.

No. de planilia *

—m

4611500773 ]

Administradora de riesgos *

[ 14-23 - POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A j

O No Cotizo ARL

Buscar

Tus resultados:

No. Tipo Valor Estado Forma de Periodo Enviar comprobante de Soporte de
Planilla planilia pagado presentacién liquidado page page
4611500773 I $413,300 PAGADA UNico 2025-07 % 0}

} Regresaalhome

Powered By Lucasian Labs S.A.S

© Copyrights ACH Colombia ACH COLOMBIA S.A.
Lineas de Atencién al cliente: Planilla electrénica Bogota: 380 8880 - Medellin: 204 0180 - Resto del Pais: 018000 110764

https://servicio.nuevosoi.com.co/soi ltarplanillas.do? ago=consultaPago 2/2




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES -
SOPORTE DE PAGO GENERAL /\
. Bancoomeva
£
R - o = > . _DATOS GENERALES DEL APORTANTE .- i e T R ) BATOS GENERALES DE LA PLANRLA T A p
: TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 11808365 || \iMERG PLANILLA: 4619500773 TIPO DE PLANILLA:
+INDEPENDIENTES
Eﬁ'ﬁﬁm :Q:Zlgl’t‘)'soam MEDIO SAN JUAN  DEPARTAMENTO: HENRY MOSQUERA P’“Eﬁ‘ggg plsmooo COTIZACION OTROS MES futio ARD 2025  PERIODO COTIZACION SALUD; MES jullo ANO 2025
: d DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: BPALMERAS  TELEFONO: 6725596 : 9 '
o ANTE: o2 NDEmENY N TANTE: L INDEPENDS FECHA PAGO (saaa/mmidd): 20250801 NUMERO AUTORIZACION: 9993496999
TIPQ EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades requiadoras y facitadoras da 1a act
FORMA DE PRESENTAGION: UNico
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
i PN vt . o e < ... TOTAL-APORTESA PENSION S % T [,, L L T « ¥ :
ADMINISTRADORA APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
NOMBRE No. COTZANTES coTizACION EMPLEADOR COTZANTE SOLIDARIDAD | SUBSISTENCIA | COTIZACION | FSP MORA
$ 227,801 &d sq q $q S sq s
2 e T BREE i ¢ , ik L e B g K s : T Y
R TR S S PR . 7 Z 5 e T gy T TOTAL APORTES A SALUDZ o e e T . e e e PR
ADMINISTRADORA N INCAPACIDADFOR LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LQUIDACION TOTALES
COTIZANTES|  NUMERO NUMERO VALOR
coDIGo NOMBRE AuTorzAGoN|  VALOR | AuTORIZAGION | VALOR PLANLLA VALOR COTIZACIGN ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
PS037 PSO37-NUEVA EPS . 1 I - 84 1 - 4 1 54 $ 178, $d sd $ 176.001 $q FX I 175,00
UBTOTALES: -, ” - (S - = o R SR RO g B - A 5 - : , = - R $a7800d" I L 80T T sq- i« sam
. . ) Rt @é{f%’
P XY X £
, T T D T . A e« “ cs - TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES™ ™ - - i : i I - P Prct i 5 SR G i
- ADMINISTRADORA | No. COTIZANTES T INCAPACIDAD IRP & T SALDO A FAVOR 1 LIQUIDACION | TOTALES ]
CcODIGO | NOMBRE | - NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGG A OTROS RIESGOS| PLANILLA VALOR 1 COTIZACION _J APORTES MORA ] DESCUENTO | VALOR PAGADC
1423 [12-23POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A, | 1 1 5 $d__ . Y| $q $7.50 $7. sq $q 57,
EUBTO‘!ALES: . i s e e B Ei = = A - : i i i s z i I St K e G o it S 100 JE .34 % $q PSR R X/
1 E ;
GUIDACION D
.~ DATOS DEL COTZANTE ] : - . NOVEDADES. __ - B : ¥ . - : i v .. PARAFISCALES L -
% g gs T SPENSION LBALUD . v = T ARP. N o ] BENALL ICBF.
g oy G o]
TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TPO DE| & ol olg el 3|8 Q o %, FSP S CENTRO
[ et Shaico [sanio 2|5 05| 2| B S 6|8\ 3|54 HERE 3 corizacion] VALOR] TOTAL | ovnn (S e BE | TOTAL 1BC | aomi | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
g °E ADRES| APORTE g TRABAIO POR lapol ORT Te
T GSGUERA [NOEPENGIE § 1423500 NO oY i $17800q  $d § 178.00004-23- oy § 11808385 | $7. sq $q sd  sd  sd  sq
100363 L Bosato PosTvA | | 1423500
ICOMPARI
be . . oE
[pERvicios SEGUROS

2025/08/01 9:26 AM  USUARIO: SOl CC26348431

PAGINA 1 DE1



MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA Cedlgo: WP - GNFA-PO-08- PR - 05
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 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 relacién laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la

gravedad de juramento que:

Loe e vt <DEPURACION CALCULO DE RENTA- I I 8l | 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 Econdémico: 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 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 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 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 (SI), 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 aplicaré la tarifa de retencion 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 iugar tnicamente para contratos cuyos honorarios superen los

$6.000.000 mensuales.
En constancia de lo anterior, se firma a los 01 dias de! mes de Agosto 2025

Atentamente,

}’01“7 Mosqum‘ P

HENRY MOSQUERA PALACIOS
11.808.365

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



1/8/250.12:37° *

Agoncia Naconat
do Contratiitn Publics
Colombia Compra Eficionto

Busqueda Mis procesos Ment Ira

Escritorio —> MenG —» Administracién de contratos — Vier contrato

L Cancelar I
e

1 Informacién general

2 Condiciones
VER CONTRATO

3 Bienes y servicios Ejecucién del Contrato

Editar

Aumentar ¢l confraste

UTC -512:37:53 [

| henry mosquera pa...

.Buscar...

Lq[ Evaluacién de la Entidad Estatal EL:

o

4 Documentos de! Proveedor

5 Documentos del contrato
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7 Ejecucion del contrato
8 Modificaciones del Contrato

Incumplimientos
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cédigos de autorizacién?

Identificacién de pago Niumero de factura

No existen resulfados que cumplan con los criterios de bisqueda especificados

Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado

i Creaf_
Documentos de ejecucién del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargado por
acta de inicio cto 524-2025.pdf acta de inicio cto §24-2025.pdf Comprador Descargar Detalle

\ ARL HENRY MOSQUERA PALACIOS.pdf ARL HENRY MOSQUERA PALACIOS. pdf Comprador Descargar Detalle

o Compromiso 76825 DTR-LP388.pdf Compromiso 76825 DTR-LP388.pdf Comprador Descargar Detalle

2. DESIGNACION DE SUPERVISION 2. DESIGNACION DE SUPERVISION Comprador Descargar Detalle
HENRY MOSQUERA pdf HENRY MOSQUERA pdf

g salud ocupacional.pdf salud ocupacional.pdf Proveedor Descargar Detalle

O INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
21 AL 30 DE ENERO DE 2025.zip 21 AL 30 DE ENERO DE 2025.zip

O CUENTA DE COBRO PERIODO 21 AL 30 DE CUENTA DE COBRO PERIODO 21 AL 30 Proveedor Descargar Detalle
ENERO DE 2025.pdf DE ENERO DE 2025.pdf

a INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
01 AL 28 DE FEBRERO DE 2025.zip 01 AL 28 DE FEBRERO DE 2025.zip

g INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE MARZO DE 2025.zip 01 AL 30 DE MARZO DE 2025.zip

(@] Cuenta de cobro del periodo del 01 al 28 de Cuenta de cobro del periodo del 01 al 28 de Proveedor Descargar Detalle
febrero de 2025 .pdf febrero de 2025.pdf

g CUENTA DE COBRO PERICDO DEL 01 AL CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 01 AL Proveedor Descargar Detalle
30 DE MARZO DE 2025.pdf 30 DE MARZO DE 2025 pdf

a INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE ABRIL DE 2025.zip 01 AL 30 DE ABRIL DE 2025.zip

O CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 01 AL CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 01 AL Proveedor Descargar Detalle
30 DE ABRIL DE 2025.pdf 30 DE ABRIL DE 2025.pdf
INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
21 AL 30 DE MAYO DE 2025.zip (Archivado) 21 AL 30 DE MAYO DE 2025.zip

g INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE MAYO DE 2025 .zip 01 AL 30 DE MAYO DE 2025.zip

O INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar Detalle
01 AL 30 DE JUNIO DE 2025 .zip 01 AL 30 DE JUNIO DE 2025.zip

g CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 01 AL CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 01 AL Proveedor Descérgar Detalle
30 DE MAYO DE 2025.pdf 30 DE MAYO DE 2025.pdf

0 CUENTA DE COBRO MES DE JUNIO DE CUENTA DE COBRO MES DE JUNIO DE Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf

INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL INFORME DE EVIDENCIAS PERIODO DEL Proveedor Descargar  Detalle

] 01 AL 30 DE JULIO DE 2025.zip 01 AL 30 DE JULIO DE 2025.zip
[ Borrar }( Cargar nuevo J
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018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viemes 7:00 am a 7:00 pm
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