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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA [0 MP - GNFA - PO - 08 - PR -
Superintendencia de | PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha 24- 01 2025

FORMATOQ INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZAGION DE PAGO

" FECHIA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL k rwzz_i_“il_z%!‘z‘?s_ll
CONTRATANTE SUPERlNTENDENCIA NOTARLADD Y REGISTRO :
CONTRATISTA | KAREN LORENA NIEVES NERIO e
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1,065.586.662 [ DE | VALLEDUPAR |¢
CODIGOD ACTIVIDAD RUT | 000-0008299 |  CELULAR | 3046601830 | «
E-MAIL PERSONAL | __ KARENLORENASBIGGMAILCOM I«
E-MAIL INSTITUCIONAL I _-_K:HEN.NlEVES SUPERNOT#RlﬂDO,G_UFCO |‘
sanco [ BANCOLOMBIA _ |e  MNoDECUENTA [ 52464503421 e ca[ X Jo  cc.[ e

N NTRATOACTURL VALOR TOTAL DEL CONTRATO || § 20.603.520,00 ||o
1357 Joe 2025 |~ HONORARIOS MENSUALES || § 2.575.440,00 ||»

PRESTAR CON SUS PROPIQS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA, DENTRO DEL
PLAZO ACORDADO, LOS SERVICIOS Y/O ACTIVIDADES ENUNCIADOS A LO LARGC DEL PRESENTE
CONTRATO. COMC CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNA SUMA DE DINERQ,
A TITULD DE HONCRARIOS, PERFIL DE AUXILIAR ADMINISTRATIVO.

NOMBRE SUPERVISCR DEL CONTRATO | FERNANDO BALLESTEROS GOMEZ |«
CARGO DEL SUPERVISOR | " REGISTRADOR PRINCIPAL I«

OBJETO DEL CONTRATO

CDP No. 48225 # CRP No, || 194425 .

FECHACDH 7/02/2025 || FecHacry 24/02/2025 FEC““:;S?:””“ Dia Mes  Afio
LUGAR DE EJECUCION [ 27 02| 2025 |e
CIUDAD VALLEDUPAR d Dia Mes Ao
FEC FINALIZACION
DEPARTAMENTO CESAR HA [FINALIZACIO [ 04 ] 11] 2025 |
FECHA DE INIGIO DEL Dia _ Mes  Afo MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
CONTRATO [05 T 03 J2025 | [o]*[ s ]e
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia Mes Aflg AD'C-'C_’N Y/O FRORROGA N°‘||:“ .
¥i R A
CT T 3 @ R e
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia __ Mes _ Afo MESES l'-.?U\S VALOR
PRORROGA | | I | . | '. ¢. |1-
ES FACTURADOR ELECTRONICO
VALORACOBRAR | § 2.575.440,00 e No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS I |'| ' ' _ |‘l
I§  2575.440,00| Dia Mes  Afio MES A COBRAR
PERIODO DE PAGO DELY 01 (08| 2025 PAGO No, NoDIAS AGOSTO
' AL 30 | 08| 2025 J«| 06 |«| 30]|100% AGOSTO

ESTE DOC, DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIERO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Fagina
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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE'PAGO

- 2.'0BLIGACION DE:PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA,

Valor del Pago Razon Social Aporte
1, COMPARIA DE SALUD {EPS) 178000 NUEVA EPS €« 125%
2. FONDO DE PENSION 227800 PORVENIR & 18%
ASEGURADORA DE RIESGOS .
3. LABORALES {ARL) 7500 POSITIVA COMPARIA DE SEGURODS S.A 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 413.300 PLANILLA DE PAGO No. | 4614173684 *
2.1.1. !REL'A_GIO_N DE PAGOS =
VALCR PAGD
VALOR TOTAL DEL CONTRATO L3 20.603.520,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 1 VALORDELPAGC ([ § 2.232.048,00 il $  2.232.048,00 $ 18.371.472,00
PAGO 02 VALORDELPAGO [[§ 2.576.440,00 @ §  4.807.488,00 $ 15.796.032,00
PAGO 03 VALORDELPAGC [ § 2.575.440,00 |« | $  7.382.928,00 $ 13.220.592,00
PAGO 04 VALORDELPAGO [ § 2.575.440,00 |« || §  9.958.368,00 $ 10.645.152,00
PAGO 05 VALORDEL PAGO [ § 257544000 || $  12.533.808,00 $ 8.069.712,00
PAGO 06 VALORDELPAGC [ § 2.575.440,00 |« || $  15.109.248,00 $ 5.494.272,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «3 - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO s - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO “ll$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO o $ - s -
PAGD 11 VALOR DEL PAGO s - $ .
PAGD 12 VALOR DEL PAGO «ls . s -
PAGD 12 VALOR DEL PAGO ws - 3 -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO B - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGQ LR - $ -
PAGOD 186 VALOR DEL PAGO wls . $ -
PAGOD 17 VALOR DEL PAGQ “ll$ - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «s . 3 -
PAGOD 19 VALOR DEL PAGO s - ) .
PAGO 20 VALOR DEL PAGO s - $ -
Dfa Mes Afig
DEL| 01 | 08| 2025 AGOSTO
FERIODO DE PAGO | | o8 | | eacone.
a| 30 Jos] 2025} [o8] AGOSTO

ESTE DOC. DERE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACRDS
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Codigo: MF-GRFA-FO -0B-PR - |
D5 -FR -01

Superintendencia de

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Versién: 2

Notariado y Registro

s —

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

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

idad de cads hora, diigenciande v firmande el formulario de contral de tumes d2 linea
da produccion. 2. Alistamiento del docurmenta: organizar la decumantasidn de acuerde a los
principios de pricridad y rango establacido en el Ley 1579 del 2012; £omo es, retirar &l matarial
abrasivo de los documentos por tumo, ordenar el kimo, disponer los documenlos det tumno en|
carpeta independiente para el nicio de 1a atapa de digitalizacién de acuerdo con el instructive. 3.
Digitalizacién de documentos: primera fase: Temar cada una de las carpelas por turng )

de radicacién de menor a mayer e identificar las turnos de husva entrada para referenciar e
lumo anlerior en el SGR-IRIS, Segunda faser. buscar & tumo en el sislema (SGDHRIS)
digitalizar el formuslario da califacidn ¢ formulario da comeccitn o nota devolutiva o mayer valor|
(segin sea €l caso}} por Ullimd se debe busecar por el sislzma SGD-IRIS el lumo asignado en
radicacidn y adjuntar, realizar venificacidn completa,

4. Calidad del decumente: el digitador debe verificar el tumno del decumento fisico, contra

gl tumo e imdgenes que aparecen en la pantalla SGD-IRIS, aliminar hojas en bianco,

validar paginacién, 5. Realizar 12 ind idn: Asociar un tipe documenlal a cada imagen; grabar
el documento al 100%. 6. Tipificacion del decumento: validar que el recibo da caja fisico
coincida con el tumo del documento digilalizade ¥ los datos bésicos, verificar consecufive,
paginado y la tipificacion de la cantidad de hojas digitalizadas o alistamiento. 7. Armado de
documenitos:. organizar documento como fue recibids en ventanilla y. de acuerdo al turno
respeciivo en &f archive 1emporal en. orden dé@ turno fos documentos chasificands, tumos
devueltos y jos de mayor valor, mienlras dura el Irdmite interng, difigenciar al formato de
préstamos y consultas,

8. Disposicion y amado del ramite registrak Lina vez realizada la segunda digitalizacion

5@ ubica el documento gangrade por la ORIP come respussla a la solicitud: fermularic

de calificacidn, nota devalutiva, formulario de comeccidn yfo mayor valar, este documento
se’anexa al lume clasificanda los tumes de documentos identificados como: devualtos y

mayor valor ubicdndolos en &l drea dispuesta que permita su identificacion. Para los
dacumantns caMicados o coregido; se procede a ubicar y relirar det archivo temporsl [a
documantacidn y separa la copia con desting a registro y la del usuario, se anexa el

" |formulario de calificacién o formularo de correccifin a cada pagquate so entrega a

vantanitla el identificado para el usuzrio; ¢! paquete con dastine a registra $& ubica en &1

archivo en of drea fisica definida para armade & inventario,

8. Diligenciamienio de informes: Anaxo ndmero No. 2, novedades presentadas en los

sistemas IRIS y estado de la infraeslructura lecnelégica enlregada por 1a SNR para

desempefar sus funciones, formato Onico de invenlaria decememal FUID, formato Excel

dando cumplimiento a la Ley de General de Archivo. (Entraga del archive en Excel y

pdf}. 10. Responder por la adminislracion ¥ mangjo de los bienes entregadn para la ejecucién
del contrata. 11. Mantener plena reserva y confidenciatidad da la informacién gue reciba para el
cumplimienla del contrate, 12, Recibir, revisar, clasificar, radicar, distribuir y contralar|
documenlos ingresatos para registro en caja.

13. Desarrollar la sistemalizacién o digitalizacian da los documentos que se requieran

acorde con los lineamientos institucionztes da tas actividsdes desarolfadas en caja.

14. Aplicar ol acuerdo 042 de 2012 det Archivo General de la Nacidn, las rormas que lo
madifiquen y demds nomatividad vigenta que sige la materia,

15 Apoyar las funcicnas de archivo misional, agministrative y demds, cuande [a oficing de
regisiro da instrumantos publico no cuents con apoyo de gestién documental, 16, Las deméas
que el supervisor del conlralo considere pertinentas, confonma a ja naturaleza del contrate,

OBLIGACIONES EVIDENCIAS
Reoepuén de los documenlns radicades en la ORIP que ingresan por \rentanll[a dando|SE LLEVO .A CABO EL PROCESO DE DIGiT.ALIZAC[ON DE
cumplini a fas nommas establecidas en regislro de los sislemas FOLIO yfo SIR con una|DOCUMENTOS QUE INGRESAN PARA  REGISTRAR,

SEGUNDA DIGITALIZACION, FOLIACION ¥ ALISTAMIENTO
DE DOCUMENTCGS PARA ENTREGA DE LAS SIGUIENTES
RELACIONES: 2025-190-4867 4966, 4395, 4643, 4875,4941,
4336, 4917, 4845, 46656, 4757, 7851, 4859, 4745, 4806, 4745,
4857, 4748, 4747, 4567, 4769, ATH2, 4703, 4847, 4723, 4812,
4815, 4865, 4788, 4772, 4798, 4780, 4816, 4547, 4509, 4722,
4650, 4718, 4558, 4611, 4693, 4645, 4568, 4552, 4513, 4414,
4441, 4492, 4597, 4624, 4654, 4539, 4489, 4462, 4209, 4541
ENTRE OTRQS.

NOTA: §i se requiere ampliar mas las obligaciones con sus respactivas evidencias en los cuadros como texto o imigenes, favor colocarlas

COMmS BNaxas,

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

Supserintendencla de Netarlado y Reglstro
Calla 26 No. 13+ 49 InL 201
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | ©9di99: MF - GNFA - PO - 08 - PR -

. 05 - FR - 01
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versisén: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24- 012025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION.DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATC PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTCORIZACION DE PAGO

4. CERTIFICACION DE-CUMPLIMIENTO Y AUTORIZAGION PARA PAGO

Una vez werficado el desamolfo de las aclividades asignadas para el presente perfodo, se defa constancia que &l
{la) contratista KAREN LORENA NIEVES NERIO identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.065.586.662 de VALLEDUPAR cumplié  sasfifactoramente con ef objets y obligaciones
del contratc de Prestacion de Servicios No 1357 de 2025 conforme las nommas, especificaciones, pracedimientos,
¥ demas nomas técnicas exigibles.

del CRF No. 194425 CDP No 48225
Se autoriza el pago por Ja suma de : % 2.575.440,00
v . | DOS MILLCNES QUINIENTOS SETENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA PESQS CON
alor en letras:
00 CTVOS
Dia  Mes Afo
DEL| 01 08 2025 AGOSTO
PERIODO DE PAGO | easone.
a| 30 o8] 2025 | [06] AGOSTO
Para censtancia se fima en VALLEDUPAR alos 22 diasdelmesde AGOSTO de 2025

GONTRATISTA
/

ﬁ CreiD \M,u)\
Firma Contratista
KAREM LORENA NIEVES NERIO
Cedula de Ciudadania No

1.065.586.662 de  VALLEDUPAR

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE CCMO LIERQ DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 4
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n @ MACROFROCESO: GESTION CONTRACTUAL P er - oHCT-FO-01 PR 01
iy _ PROCESO: GESTIOH PRECONTRACTUAL CONTRAGTUAL, EYECUCION YLIGUDACKNDEPROCESSS | .
Superintendencia de CONTRACTUALES St

Fecha: 12-12-2023

Notariado y Registro  [FGRUATD: CONDICIONES ADIKCIONALES PARA CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DEAPOYO ALA
GESTION

DOCUMENTO COMPLEMENTARKY DEI.CBNTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Na 13 §7.2025 SUSCRITO ENTRE LA SUPERMTENDENCIA DE NDTARTADD'I"RENSTRDYKAREN LOREMA WEVES NERD

Contrats Himary . 4357 | Wgene: =~ - . | 2025
Entdadcontratante:: =~ SUPERINTENDENGIADE NOTARIADD Y REGISTRO

Rt N - 288990070 -
u-denauordnlgmu §  |WILLIAM PEREZ CASTAREDA - :
| Mantificacidn; Ct - -~ |cédula de Ciugdadanka 16,656 408 de Cali

[Contmiata: -~ - | KAREN LORENANIEVES NERD

Monlficaclén:. . . " Chdula de Chudadani |We. | 1,065.588.662
Servigions " T {SERVICIDS DE_APOYD A LA GESTION -

Honorarics mansusine: " |DOSMLLONES DUNENTOCS SETENTAY CINCO ML CUATROCIENTOS CUARENTAFESOS MCTE(S 25?5440.0)

Pasft: i — - |AIDD KR ADMNISTRATIVO

Depandancie:—~ ~  ~  ~  JOIREGCION_TECNICA_DE REGISTRO-DIR_LP -

Linna PAR: . |oTRIP4ED

oL Tl - T - C T . CLAUSULASDE CONDICIOGNES ADICIONAtES:  — . -

'[ B CONTRATISTA debierd prestar por sus proplog medios ¥ can plena aut la ¥anlea y administratva, dante det plaze acordado, Yos servicies ylo actvidades
1) Obpes iadasa bo largo dalp la cantrato, Come tontraprestaciin recibirs por parte del CONTRATANTE unas sumagde dinaro, a vl de honorarios,
| Dependencia: DIREGCION_TECHICA_DE_REGISTRA,
Paifl: ADGLIAR ADMMNISTRATVD
.Z]ILl.Iﬂi rda Ehc_m':lbn Eflegat da ejecurdén dol contrato serd en: ORP YALLEGURARVAL L EDUPAR, NIVEL: REGICHAL CARIEE {Gan el kigar qua per ne vesidad del senvsio s requiera)
X B ¥rmno de éjem tion def presenke contraio serd de: 8 mesas sin superare1 M de didembre de 2025,
3 Paza; |En Imfo G130, U ejecudén 58 esablecerd a partr de b suseripeitn del acta de nicdo enye & Conlalista y ef Supendsor, previo cumplimlents de los requlshns da
peth fani y bag YR
: ORLIGACIONES DEL CONTRATISTA:
i ' . - 1.Hresentar el Kilorma 08 &jscuaGn conkacial y cuenta 4 £obro e manera mensual, kenda en cuenta Ineamienios astableadns por (3 Liracaon Adminisramya ¥
1|Financiera. ) ) .
2.R wnarles d s radicados en la ORP que ing p tanifla, dands qemplimienk: alas normas sstablocid registo da los sisiemas FOLIO o SIR
i - con unapemduddaddamdahum diliganciang ;‘ do sl bmwlark da koldal da lnea de produccd

. Drganizar la d taddn de do a los principios da pr d 'y rango esiablecido en of Ley 1578 del 2012; como e, ratirar el material abrasivo do los
locymgnips por kimeg, ordenar el lurno, dizponer Ins daeumenm del trme en carpets Independients para el inlcia de [a ptapa da digitiizacién da acaerdo con gl
N (Afstamienta los d )
4. Tomar G!da una do |as carpetas por ime ¢e radica b de menar a mayor ¢ identkaar ks lurnns de nueva enkada par teferensiar el uime anterior snael SGD-RIS,

Segunda fase: huscar gl rmg en ol sislema {SGD-RIS} dlgllallzar el fsmulario de calificacitn o formulario de in o nota devaluva o mayarvalor (seghn zea el
. |easal; por élima, 58 débe buscar por elsisoma SGO-R1S al kimo asignada &n radicadn y adimt realizar veriicacién completa {Digikabizacidn los d ks, primera
fasa)
, . . 5. Varificar ¢l tuma deldomumento fisico, conira el irne e fmé genes qua apareten en la pantalls SGD-RIS, eliminzar holes en blanco, vilidar paginaditn parag la

calidad del dowmenlu _
5. Asodiar un fpo documental a cada imagen; grabar et dacymenin al 100% {Reatizar la indexacién)

? Valudarqus eIreu‘bode caja fisico coincida con el krno del documentd digitaizado y g daios bisicos, verificar fivo, paginade yla Gpikcacidn de la cantidad de
zadas o jento {Tipficatibn del d Py :
4) Obtiaackonod Espociicas:’ 8 Organlzar el documanto come fus reciblde envanianilka, da amards al umy respactvo en gl archivg tomporal, 8n orden da o, clasificands los documentos an furnos
4) Gligackones Espocicas: ‘Jdevuetios ylog da mayor valor, Misntras dura el ramits inema, dligendar alkomatn da p yoonsultas {Armade de'd 1]
9. Ubicar el documenks generado par la ORP una voz real la da digi iGN, como respuesk 2 Ia cohdiud: !ormu!ariu de calificacidn, nota devolulive,
Krmulario de someceidn ylo mayar valor, es'e dogmenis 52 anexa al iurno lasificando o de d fficades come: devuelos y mayor valor ublcAndolos
en ¢l drea dispuesta que permita su identficadén, Para los d talificados o qidas; 80 procads a ubicary refirar del archive emporal 2 documentacion y
4 .| separar |a copis con destng a registo y la del usuanio, s anexa el lormulaiio de calilcacitin @ krmulzrio de correcditn a cada pagquets, s& entrega 8 ventanifa et
identicado para el usuaro; el paquets con dessing a registro s ubica en el 2rchiva en el 4raa Fsica defnida, para armada e inveniara, (Dispesiddn y armada dat trimite
registral}
.| 10. Difigenciar Jos Informes: Anexe nimerg No, 2, i P tadas en fos & RIS y estado de la it fecnolégi tregada por la SNR para
- .| desampedar sus imdanes, kormats dinico de inventario documents| FUID, formaly Excal dando cumplimisnio a ls Ley de Ganeral do Arnhlm [Entrega del archive an Exuel
yPOF), .
11.Respom_1_erpor Iz edministracién y manejo de los bianes sniegads para la sjecuddn del contralp.
12 M plena rasarva y confidencialidad de [a Ink Jin qua reciba para el mmpnmlenlndel contrato.
3 13, Reciblr,idenbdcar, radicar, dashicar, distibulr, controlary enragar los oy Jos para reglstro & Hn en caja o-en la venlanilla comraspondiente,
14.Realzar s sismatizacin o digiwlizacinds los documenis que se requiaran acordn mnms | instwcienales da las achvidades d ladas en caja o
anta vantanik enmasanndianie .
Patagrafo: En do easo, &l duhg p tar eli de ejacucid |y CUENTA DE COBRO DEMANERA MENSUAL al super\cisor,neni’endo €0 cuenly
las fineamientos o stibilecidos por 13 Dieccdfn Adminisratva y Financiera.
S}Vaiuu Bvakr tptal del conlrats es hast parfa suma de VEINTE MILLOMES SESCIENTCS TRES MIL QUINIENTOS VEINTE PESOS MICTE 1§ 20E03520.0)
(B prasents contrato se Enandiard con carge al Prssupunsb deia SNR vigenca 2025, diskbyidosash
COPNo. Valor ' Rubro Fresupuestal B
€/ COR:. B
48225 $319.354.560 A)2-402-02-008-00'5 (SERVICIDS DE SOPORTE)
B valor del conva se pagars en Edades a tuk de © i0s igualkes fvas y idas cada una hasta por 1a suma de {$ 25754400 D05 MLLONES
- a QUINIENTOS SETENTA  CINCO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA PES0S I.'IJ'CTED propordianal por fraceitn dé Gempo e]ecutadc. previa aprobacién por parle del
b supenviser del contral da los respectivos informes da avance qua den cutnia 6 a sjecucion gel contrato, -
¥) Forma de pego::
' ) Entodoslos casos s debe aportar los 4 queridos, para ef paga, conforme losh lent tablacidos en Jas creulares de paga de la SNR. .
) Parigrafo; H coniralisha sz obliga a aporzrelsoporie de pago de losap aupondi T sistema de idad sodat salud, pensidn y ARL

Superintandencia de Notarlado y Ragls?m Callo 28 No. 13 - 49 Int. 201 FEXS7 + (1) 3202121
Bogoti D.C., - Colombia. htp:h fado.gov.en. ia@ups {ada.qov.co .
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Superintendencia t_ib
Notariado y Registro

Cadigo: MP- GNCT - PO-01 - PR-01

MACROPROCES(: GESTION CONTRAGTUAL R ot
FROCESD: GESTHON PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL, EFECUCION ¥ LIGUDACIGN DE PROCESDS Vverston: 05
CONTRACTUALES ereian:

FORMATO: CONDICIONES ADICIONALES PARA CONTRATAS DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DEAPOYO ALA
GESTION - Fecha:12-12.2023

|8 Grlanio a Tas obk

DOCU.&EHTO BWPLEHENTARBDEL CCNTRATO DEPRESTACKN DE SERVICIOS No 1357-2028 SUSCRITO ENTRELA SUPERNTENDENCIJ\ DENOTARIADO‘I’ REGISTRO ¥ KAREN LORENA NEVES NERO

'wnnmales ‘constituye el mayor riesgo para 8 pormal desarrolio del objeto contractual por J que EL CONTRATISTA deberd
fitulr a favor da 12 St i

flendencia de Nolariad y¥Registra garantls Gnica, que daberd cobijar los sig resges: 1). De Cumplimi 2| Dinz por

8) Garantfa: |cionte (10%) dalvalor dall:ontrato, convigendia por aipiazo da ejacucion del contratn, y sels () mases mas, contides a partr de |z fcha da ausmpuén del mismo:-
BeneficiariofAsequrado: [ Superinkendencia de Noariade y Registro
) Supervisidn |Laviglancia en [a ejecusion y cumpEmienic estricto dal contrato estard s carge deIREG.ISI'RADm DE NSTRUMBNTOS PUBLICOSOE VALLEDUPAR O QUEN HAGA SUS

‘| VECES, o & quinn dasigne ¢l ordenador del gasio,

10) Cidusula Ponat Pecuniaria -

.|a.Encaso do d

dé caducidad ¢ daincumpmianio de cualquiera de las sbEgadonies darvadas del p conkalo pus pars dal contrabists, sts dabers pagar
a LA SUPERNTENDENCIA 2 tfulo de pena, una suma equivalenta at 20% det valor btsl do esia confrato, fa cual serd cancelada o descontada, segln sea el casq, al

maments de efecuarse £lpago delcontrats,

b freniz al ncump to da laz atligac del dste deberd pagara tule de tasacidn anteipada de p uidos una suma al veinte

por clento (20%) del valor ol del contato, fa r.ual serd cancefada o descontada, segln sea el ¢asa, al moment de efocuarsa el pago det contrato, No abstanis, Ja
Entidad se reserva el d les que excedan el mants de o aqulpackde, siempra que bos mismos sa amreditan.

ho de cobrar

1) Mitas

‘b Lai icidn de & Itas s hard medi Bt

Jela Imposicién de multas nodmpadiri la a pRcadiin de oras sanciunes 3 que haylugar por el mcumplimients.

a.Con alBn de conmingy of CONTRATISTA af cumplimiznts de fas obligac que 5o €n moTa o ferase, se causardn multas hasta por un valr equivalnte al

0541000 delvakor del contraty por cada dis da incumplimianio o rerasa hasta cuanda estas efacivamentn se cumplan,

fvad previo agotamients del debido pracesa yde contormidad £on bo establecido en la Ley 1474 de 2011

d. EL, CONTRATISTA aulnsiza a qua la SUPERINTENDENCLA descuenie del sakio a su Biver, elvalor pondients a k

que & legaren a causar

12) Docurnenlm -anaxes & lea

Jrodoeios o

formato de Condic

| SRCOP 1L

que 58 i gadosen la platak 2 osls procaso, hasan pane delp

(:ond:eioma udnckmahl Adicionales para elcontrato de prestasin de servicios,

Elabori BO CRISTIAN GONZALEZ

Revisdy proyectd MARLA CAMILA GARZON

Ravisdy aprobd DANYLUZ OROZCO FRANCC

Aprobd fransacclenaimante: RALRO AL EJANDRO CARDONAA, -
Aprobé transazcionaimants: . WILLIPM PEREZ CASTAREDA ORDENADOR DEL GASTD

Superintandencia de Notariade y Registre, Cala 24 No._‘13:49 L 201, PRXST + {1) 3282121
Eogots D.LC., - Colombia. hitphwerw sup smolaiade. gov.co. pondenciaisup iad.guv.co .




Codigo: MP - GNFA - PO -

PROCESOQ: EJECUCION PRESUPUESTAL 08-PR-05- FR- 03

v

Superintendencia de
MNotariado y Registro

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Versién: 01

- tp—

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

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que la sefiora KAREN LORENA NIEVES NERIO, identificada con Cedula de Ciudadania No.
1065586662 de VALLEDUPAR, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRQO contrato No. 1357 de 2025 realizd el pago de la seguridad social
correspondiente al mes de AGOSTO

Dependencia DIRECCION TECNICA DE REGISTRO — ORIP VALLEDUPAR
Perfil Contratista AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dia |Mes | Aiio Dia |Mes| Ano
.Mes a cobrar Desde 01 | 08 |2025 Hasta 30 |08 | 2025
Valor Salud $ 178.000
Valor Pension $ 227.800
] . Valor ARL $ 7.500
E(I)E::?:lla seguridad Pensionado / anexar reseolucion
Numero de planilla 4609279369
Periodo de 1a planilla AGOSTO
Fecha pago planilla 13-07-2025

Se expide la presente certificacién una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratista a los tres (22) dias del
mes de AGOSTO de 2025.

i

FERNANDO BANLESTER OMEZ
REGISTRADOR

Superintendencia de Notarlado y Registro
Direccién: Calle 26 N* 13 — 49 Interior 201
http:fiwww.supernotariado.gov.co
comespondencia@supemotaniade.gov.co
Bogotd D.C., Colombia



6&. . Codigo: MP « GNFA- PO 08 - PR 1]
\f MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA JFR.02

Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Versién; 03
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: GUENTAS POR PAGAR Fecha: 21 - 01- 2025

— —

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2025

De acuerdo con la Ley 2277 da 2022, Reforma fributaria para [a igualdad y justicia secial, Decreto 2237 de 2023,
Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto dbutario, 1a retencicn en la fuente establecida
en e presente arfficulo serd aplicable a los pagos o abones en cuenta por concepto de rentas de trabajo que no
provengan de una relacidn labora! o lega! y reglamentaria, me penmito certificar bajo Ia gravedad de juramento

que:
o DEPURAC!ION CALCULO DE RENTA . ) 81 NHO
1. OBLIGADDA DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2024 mis ingresos
fotales {por tedos los conceptos tanto laborales como ne laborales) fueron iguales o supereres a . X
1400, UVT.
2. Soy responsable del impuesto sobre [a renta. ) ' X

3. Dependicnte Econdmicor paré'lgrafo 2 del art 387 del Estatuto Trbutario, adjuntando -
Certificado expedido por Contador Riiblico, con seportes Decrelo 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, X
cuando es el caso de hifos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil.

4. Realizo apories voluntaros al Fondo de Pensfones y Cesantias. X

5. AFC: Realizo ahorro en Cuenlas de Ahorro para el Fomento de la Construceidn: Adjuntar X
pago menseal del ahorro realizado,

L3

€. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar exteacto bancario del X
crédito de vivienda do l1a vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagadas: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacién de esta X
inciuyendo el valor pagado por la vigencia que carresponda.

8. Danda aplicacidn al ast. 9 del Dacreto 2231 de 2023, es necesaria indicar si va a tomar costos
y deducciones asociadas a las rentas de trabajo rélacionadas a Ia presente cuenta de cabre si:
a. Marca {SI), se aplicara la tarifa de retencién en Ia fuente del articulo 392 del E.T X
{enlire el 10% y 11%).
b. Marca (NOJ, se apllcaré la tarifa de retencidn en la fuente del articuly 383 del ET.
de acuerdo con depuracion de renta y LVT aplicable.

8. Ha suscila conlratos durante el afio 2025 por un valor igual o superior a 4000 UVT X
{$199.195.000)

Nota: Remilir Jos soportes a los que hay lugar Onfeamente para contratos cuyos honorarios superen [os -
£6,000.000 mensuales,

En constancia de lo anlerior, se firma a los 2 2- dfas del mes deﬂﬂ%ﬁ de 2025
Alenlamente,

NOMERE ]ﬁa\w “@.&\

e \0bs se2s 6672,

Supenntendencla de Netarlado y Reqistro
Caﬂc Z6 Mo, 12 -40 InL. 201

"PEX ST +{501) 5140213

Bogath D.C., - Colambla

’ j Qov.co
comespondenca@supenotarado.gav.co



FLANILLA INIELKALA AU IO"LIUUII.IAUIUN AHURIED yi .
COMPROBANTE DE PAGO Banmomeva
- LT .DATOS GENERALES DELAPORTANTE _.. . . i
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CILUDADANIA NOMERC DE IDENTIFICACION: 1065586662
NOMBRE & RAZON SOCIAL: v KAREM LORENA NIEVES NERIO
CIUDACYMUNICIPIO: - 7 VALLEDUFAR DEPARTAMENTO: CESAR |,
DIRECGIGN: CLL7AN 48 TELEFONQO: _ $999999
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: IHNDEFENDIENTE
TIPG EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comarcio al par mayor de
FORMA, DE PRESENTACION: UNicO
APORTANTE EXONERADO PAGQ APORTES SALUD, SENA E ICBF {REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA -~ - —
NUMERC PLANILLA: 4614173684 TiPO DE PLANILLA; HNDEPENDIENTES
PERIODC COTIZAGION MES: 590sto PERIODO COTIZACION MES: .agosta |.
OTROS SUBSISTEMAS: ARG 2025 SALUD: ARO: 2025
DIAS DE MORA: o
FECHA PAGO {aaaa/mmidd): 2025/0813 NOMERQ AUTORIZACION: 9993659514
. "' NOVEDADES . e
ING |RET | TRE | TAE | TDP [ TAP | COR{ VSR VSTO-SLN [ COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
B 1= n\a\yr.lu T gaN ~ =
‘ = Sen HEY ‘-
. - 7. LQUDACION GENERAL .. . L
Fi s S Y TOTALES
J / kN Y | comzaNTES [TOTAL PAGADO
- PENSION T L e
{ £ %, FADMINISTRADORA a4 i
NT CODIGO : § 0 * M L NOMBRE. . . * 4
8p02248088] 230301 ;T ,;‘zsuauwotzvmﬁf ' TEE . 1 . $227.800
T . SUBTOTAL: . 1. | . 227800
: v L G ; e e Wy 1
LT L "~ TSALUD T T T
s % . ADMINISTRADORA Cd £
NIT CODIGO B L NOMBRE T i
9001562642 EPSO41 A . NUEVA EPSCM g i 1 § 178.000
) . SUBTOTAL: ] 1 §173.000
R AR s ' '
... . RIESGOS PROFESIONALES . _
.. ADMINISTRADORA " ~
NIT | CODIGO NOMERE .
8600144536(  14-23 " 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGURGS S.A. 1 $ 7.500
i " SUBTOTAL: _ ] 1 _$ T.500
VALOR SIN MORA: $413.300
VALOR MORA: $0
. TOTAL'PAGADO: _ $413.300
2025/08/43 4:58 PM USUARIC: 301 - __PAGINA 1DE1




N\ \=/ ~\\\=/

Bogota D.C.

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS S.A.

CERTIFICA QUE:

Verificada [a base de datos de afiliaciones, se identificd que el{la) sefior{a) KAREN LORENA NIEVES
NERIQ identificado(a) con GG . 1065586662 registra la siguiente informacisn:

s - ..
g NIT- SUPERINTENDENCIA DE
y ‘899599007 | NOTARIADC Y REGISTRO INDEPENDIENTE ACTIVO
NIT- - 081 -
b Noooggaty | ALCALDIADE VALLEDUPAR pePENDIENTE |1 | 0042020 INACTIVO
o
[=]
] NIT- SERVICIO NACIONAL BE . oz
3 899959034 | APRENDIZAJE SENA DEPENDIENTE' | ppqg | 310572020 INACTIVO
-]
s NIT- SERVICIO NAGIONAL DE 0211
899999034 | APRENDIZAJE SENA' DEPENDIENTE | 2p1 | 310872020 INAGTIVO
NIT- SERVICIO NACIONAL DE 0211
835095034 | APRENDIZAJE SENA OEPENDIENTE. | 17019 31/0512020 INACTIVO

Esta certificacion se expide a los veintidos (22) dia{s) del mes de agosto de 2025,

Cordialmente,

oot

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES

et e T e m e r—— -

Positiva Compaila de Segures SA » Nit: 850.011,153-6 » Linea gratuita: 01-8000-111-170,
Bogots: 330-7000 / Mdwil: 4533 / Porlal Wobs: www.pasiliva.gov.co

D Pesitiva Tompoiia deSequres () @Fosithealol

©) PositiveLotambls

El emprendimiento

es'detodds




3/3/25,12:52 am,

W  AREADE VALIDACION

Edicién de garantfa del proveeder

hk

vl

¥  MOSTRAR DETALLES

- Flujo de aprobacién Tareas.del flujo

Documentos (0)
Tareas del flujo (2i2).
Comentarios (0)

w  FLUJOS DE APROBACION

=2

it

Detalle del flujo de aprobaci@n.-Debe asegurar que todas fas tareas estén asignadas a un usuaric,

Aprobar garantia

Flu'!os de agrobacién 1 ) . .

i Asunto Estado Asignado a ‘Realizado par Fecha del estado
3 dias de tismpo
Aprobacitn Director Revision :: Aprobacion . transcurrido (27/02/2025
1 Contractual Aprobado polizas Zulay Ariza 22:43:41(UTC-05:00) Bogotd,
Lima, Quito) '
_ o ~ 3dias de tiempo
2 Director de Contratacion Acrobado Director de Contratacién :: Ramiro Alejandro Cardona transcurrido (27/02:2025
’ (E} Wl Birector de Aprobacidn Agulrre 22:46:47(UTC-05:00) Bogols,
Lima, Quito)

Id de la garantia CO1.WRT.16581381
Referencia de la garantia POLIZADE CUMPLIMIENTO - KAREN NIEVES

Estado Aprobado

htips:ffwww.secop. goveo/CQO1 ContractshanagementTendering/ProcurementContractEdit/Update *ProfileName=CCE-1 6—Scn’icios_pmfcsionales_gcsfion&PP]:CO 1.PP1.37633733&DocUniqueName=ContratoDeCompra, ..

172



3f3/25,12:52 am. Edici6n de garantia de! proveedor -

Justificacién  £3 cumplimlento - Cumplimiento del contrats ' ™
Tipo de garantia D Contrato de sequro e
(_ Patrimonio auténomo C
) Garantia bancaria ’
Entldad aseguradora SEGUROS MUNDIALES .
Niimero de pdliza CBC100064788
Tomador KAREN LORENA NIEVES
Bensficiario SUPERINTENBENCIA DE NOTARIO Y REGISTRO
Objetivo : Valor-de la-.cobertura Valido hasta
Cumgplimiento - Cumplimiento del contrato 2,060,352,00 pesos 30/04/2026 12:00:00 PM ((UTC-05:00) Bogoté, Lime, Quito)
Descripecién Nombre del archivo
0 POL_87_10_100064788_0 NIEVES NEIRQ, KAREN LORENA (1).pdf POL_87_10_100064788_0 NIEVES NEIRO, KAREN LORENA (1).pdf descargar  Detalle
Creado por: Karen Lorena Nieves Nerio 27/02/2025 16:47 (UTC -5 horas)
Cancelar

hitps:{fwww.secop.gov.co/CO1 ContractsManagement/Tendering/Procureme mContractEdit/Update7Profile Name=CCE- 16-Servicios_profesionales_gestion&PPI=CO1.PPI:37633733& DocUniqueName=ContratoDeCompra...  2/2



VIGILADRO ©

ADmundial’

= bty compafia siempre

Seguros

Digitally signad by COMPANIA

‘MUNDIAL DE SEGURQS SA

Date: 2025,02.24 12:19:46 -05:00
POCTIA DE SEGURO DE CUWPLIMIENTO

T

_ 'COMPARIIA MUNDIAL DE SEGURDS 5.4,
DIRECCION GENERAL CALLE 33N, 6B« 24 PISOS 1,2 ¥ 3 - BOGOTA
TELEFONG: 2855600 FAX 2851220+ WWW.SEGUROSMUNDIAL COMLO

NIT860037.013-5 I Cafigo de Seguridad  VIATLq0QnuwoobONNGTIvowa= ENTIIMDES ESTATALES DECRETD 1882
SCMOS GRANDES CONTRIBUYENTES D e - § DECRE
WA REGIMEN COMUN - AUTORETENEOORES VERSION CLAUSLRADO B&-@4-2021.1317-P+85-PPIUSIRE64009259-DOST )
—
Na POLIZA CBC-100664708 Ia ANEXD] 0 | o cerniricavo | z7eiesats  |mareseo A
nro usnocuu:m_l ) lr:cm\nz EXPEDICION: | 24/02/2025 iSm:. EXPEDIDORA! CEN BOGOTA CHAPINERD
VIGENCIA DESDE T VIGENCIA HASTA “blas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE 1~ . WIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA .
taa:as Horas Del | 24/82/2025 | 24:@8 Horas Del | 38/84/2825 N/A NZA NfA NJA
. - "
(" 'TOMADOR. | NIEVES MEIRD, KAREN.LORENA | Mo.DOC. IDENTIDAD .| 1.065.586. 662 1
. DIRECCON | CALLE 7A NO-42-78 TeLbronO | |304ss91a38
ASEGURADO | SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADD Y REGISTRO _No.DOC.IDENTIDAD §599.999.087-@
DIRECCION CL-26°M 13-89 . T TeLkrong 32811
BENEFICIARIO | SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO ¥ REGISTRO " No. DOC. IDENTIDAD ] §99.999.807-@
| DIRECCION. | CL-26 N 13-4 " YELEFONO 282121 B
pe ———

. . . OBJETO DE CONTRATO . _ . . . )
GAWANTIZAR EL ‘PAGD DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE. PRESTACION DE
SERVICIOS No.1357-2025 , CUYD OBIETO ES
EL CONTRATISTA* DEBERA PRESTAR ‘POR SUS PROPIOS MEDIOS ¥ CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA, DENTRO DEL PLAZO ACORDADO, LOS
SERVICIOS Y/0 -ACTIVIDADES ENUNCIADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNAS
SUMAS DE DINERD, A TiTULO DE HONORARIOS, DEPENDENCIA: DIRECCION_TECNICA DE_REGISTRO PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
"Con la eaisidn de la péllza se ‘entiende que sé .autorira a Seguros Hundial para gue realice gestién de cobranza en-<¢aso de que
[~ NOMBRE DEL AMPARD : VIGENCTA DESDE  VIGENCIA HASTA . SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUPLIMIENTO ‘9000 Horas Del 24/P272025| 24:28 Horas Del 38/e4/1816 2.860.352,00 44,000,689
X . . TOTAL ASEGURADO ~$ 7 2.060.352,00 N J
(T INTERMEDIARIOS : o awo [ spARmapaCSN. ) r=|'=éimahqin ' 3 40-006.96‘
ANA CLARICIA MONROY REY AGENTES 184,00 - — -

- " DESCUENTOS $
. . J - _
- : : — EXTRA PRIMA. b
[ . . . DISTRIBUCION COASEGURO e i il s . -
. “compaflia. T Mo coRSEGURD | POLIZALIDER | CERTIE.LIDER [N PARTICIPACION] |: PRIMA META _ $ -49.000,80
GASTOS EXP, s $.090,60
J S
SO - 8.5%9,02 |
[ooﬂiralm:nz'mn: DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 24/02/2825 J ToTALAPAGAR | 53.350,00 |
i - . CONDICIONES GENERALESDELAPOLIZA L L B ]

P Y T R Y S T e e T T e L T R o RN
CONSITTTA L AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRFSANDO A PROTCIOS MUNDIA SECURDS TDMCO, DASITA £ NUREERO DEL
RESPALDO DE

ES DE QBUGATORIO CUMFLIMIENTO DHLIGENCIAR EL FORMULARIO DE CON.OC'!MJENTO OEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATCS POR LO MENOS ANUALMENTE (C'RCULAR EXTERNA 026 DE 2098 SUPERFINANCERA),.

CERTIRCADG QUE ENCUENTRASEN

MUNDIAL, FAMBIEN PLEDES LLASAR A LA LDVER NACRONAL 016000 411 535 O LINEA BN
EL YOMADQR ¥/0 ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE 105 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DELINICIO DE VIGENGIA DE LA POLIZA.
DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL. 0GDIGO DE COMERCIO, MODIFICADD POR EL ARTICULO B2 DELA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PAIMA DE LA FRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADO® O ANEXDS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGLR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LAPGLIZA, .
EN Ml CALIGAD COMD TOMADOR OF LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI CISPOSICHIN LAS CONDICIONES GENERALES DELA POLIZA
MANIFESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGODACIGN, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS Agut
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, AS} COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTQ, LAS ACEPTO ¥ DECIDO TOMARLA
PGLIZA DE SECUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO, :

o~ S
i — <
a Lineas de Atencidn al Cliente:
e sequrossa. s Nacional: 01 8000 111 935
-wcmgﬁnmrsnzmooucro * Bogotd; 327 4712 -327 4713
£.C.52646.070 TOMADOR v

Cumplimaos los suefias de nuestro plancta reciclande repansablemente,

Pratege el medio amblente evitsndo la impresidn de este documento,
HOUA Ko,

AFULADOL & LA CAMARA COLOMBIARA DE LAINFRAESTAVCTUR ¥ PASN - SPF




seguros - — - N
d l COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS $.A.
mun la DIRECGON GENERAL CALLE 33 N, 68-24 PISO51, 2 Y3 - BOGOTA
‘< TELEFONO: 2855600 FAX 28 51220 « WWW.SEGUROSMUNDHAL .COM.CO
t“ ComPania slempre POLIZA DE SEGURO DE. CUMPLIMIENTO
NIT 860. 03? 13- ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
S50MO5 GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGEMEN COMYIN - AUTORETENEDORES L VERSION CLAUSULADOD @6-84-2821-1317-P-05-PPSUS2ZR060008055-DEST D
No.PbLIZAl CBC-100064758 ]Nn.mexol.a I No. CERTIFICADO |27a159419 |Nu. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO | ) | FECHA DE EXPEDICION | 24/02/202% lsuc.mmmm CEN BOGOTA. CHAPINERD
i _VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA . pias - ARGENCIA DEL CERTIAICADO DESDE _VIGENCIA DEL CERTIFICADOHASTA
| 06:00 Horas Del I 24/83/2825 | 24:00 Horas Del | 3070472025 Nfa Nra N/a N/A
f CONDICIONES PARTICULARES B )
aplique, a través de 1los sigulentes canales: correo: electrdnico, llamada, SMS y WhatsApp:. No obstante, en cualquier momento podrd
solicitar la exclusidn de alguno estos canales por madio de:
Pigina web: www.segurosmundial.cam,.co
Correo electrdnico: mundial@segurosrundial.com.co )
Lineas de atencidn: Bogotd (+691) 3274712 - (+681) 3274713 Naclonal 818608111935
g.,
[#] ”
4
|g
o fdakhy Qumplimaoslos suefios denuestro planehs reddando responsablemente.
b Protece el Madin Amblsnte evitando La Inomesidn de ecte dostimentn, HOJANo.

WILADOS A LACAMARA COLOMEIAMA DE LAINFRAESTRUCTURA Y PASA - ARF



Cédigo: MP - GNCT - PO - 01 -
PR-01-FR-02

@% MACROPROCESO:; Gestion Contractual

. ' . PROCESO; Gestidn precontractual, contractual, | Versidn; 01
Superintendencia de ejecucidn y liquidacion de procesos contractuales

Notariado y Registro [ Formato Acta de inicio Contrato de prestacién de | Fecha: 05 — 05 - 2029
e e ~ Servicios

ACTA DE INICIO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO No. 1357 de 2025
NONBRE DEL CONTRATISTA: KAREN LORENA NIEVES NERIO
CEDULA DE CIUDADANIA: 1.065.586.662

FECHA DE INICIO: 05 de Marzo del 2025
FECHA DE TERMINACION: 04 de Noviembre de 2025
PLAZO DE EJECUCION: 8 Meses.

El dia 05 de Marzo de 2025 en la ciudad de Valledupar se reunieron Alicia Maria
Cantillo Caamano en su calidad de supervisor del contrato y Karen Lorena Nieves
Nerio en su calidad de contratista, con el fin de dar comienzo a las actividades
pactadas en el objeto del contrato anteriormente referenciado en [a presente
acta.

Se firma en Valledupar para los fines pertinentes el dia 05 de Marzo de 2025.

t G
/gﬁcia Maria Cantillo Caamano Karen Lorena Nieves Nerio
egistradora (E) C.C. 1.065.586.662

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13-45 Int. 201 - PBX {1)328-21- 21
Bogota D,C. - Colombia
hitp:/fweww. supemotariade.gov.co




&) POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 24/02/2025

5 DATOS DE LA EMPRESA
3 Tipodocumento: NI TNumero de documento:  ]899999007 ~ [Cédula Usuario:  [CC 1019020494 -
§§ Nombre: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO |
o o 5 .
8 Direccion: CL 26 1349 ‘
EE Departamento: BOGOTA D.C. ' |Municipio: [BOGOTA D.C. :
ﬁ ,Correo electrénico: edna.pulido@supemotarado.gov.co ;
is Teléfono: 3282121 ' " [Tarifa: [0522 !
g ,Actividad Econdmica: 11841201 ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA, INCLUYE EL DESEMPENO DE :
< LAS FUNCIONES GUBERNAMENTALES CE CARACTER EJECUTIVO, DESARROLLADAS POR LOS !
- |ORGANOS Y ORGANISMOS CENTRALES, REGIONALES Y LOCALES |
© - - - T - -
> |
DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
" Cédula Usuarlo T T ST Nomb-::es ¥ Apellf&o% -ciéi'ijs::_a—rlc‘l - ) T T
' CC 1019020494 L HEIDY MARCELA CAMACHO SAAVEDRA
DATOS AFILEADOS RADICADOS
' Radicado - Cobertura | Documento . Nombre Trabajador . Riesgo Tarifa | Tipo
112837 ]25102!2025 CC 1065586662 lNIEVES NERIO KAREN L1 [0.522 _[ Independiente .
OBSERVACIONES
Sitiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econdmica de sus afiliados por favor dirfjase a la oficina de POSITIVA méas
cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencién a nivel naclonal 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.
]
2
]
u Cordial saludo,
2

Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compahia de Seguros S.A.

4AD2740F4BB3AT60544763317C43D4CB Certificado impresa el dia 2/24/2025 3:40;26 PM por el portal de empresas Edesk

#Hmmge Positiva Compafifa de Seguros S.A. « Nil: 860.011.153-6 « Linea gratulta: 01-8000-111-170, ¢ R
'{g\fg Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co W El'femprendimiento.

XL €9 Positiva Compafifa de Seguros €D @PasitivaCal @ PositivaColambia

esde todos -

=

Sy



o POSITIVA

COMPARIA DE SEGUROS

EN CASQ DE ACCIDENTE DE TRABAJO

Dirfjase a la Institucién Prestadora de Salud (IPS) asignada en fa KAREN LORENA
linea Positiva 01 BOGD 941 541, en Bogoté (607) 6000 811,

TTRTIE T A T

NIEVES NERIO

1065586662
LA ASEGURADORA SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO
DE TODQOS LOS 559993007

= www.positiva.gov.co COLOMBIANDS

Exrgama dew” et | v dne
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Formulario del Registro Crico Tributario

2 concepta 12|  Actualizacin

14986300950

4, Nimero de formulario

AR

§ NHimero de Kenulcatidn Tabutana (NT} 6 OV
10655866628

12 Qwreccidn seccianal
jImpuzaten y Aduanas g Ve dupnl

/;2\\3: fn.mdn electrdnico

IDENTIFICACION AN
24 Tipa da conlnbuyents ) 25 Tipo da docummito 26. Hémoeo da fdentiicacidn / ({‘\ EX 27. Focha expadicidn
Persona nalural o sucesion iliquida 2 |Céduta de Ciudadania 13 1065 5 B6E62 |} 200508 18/[
Lugar de expedicidn 78 Pals 29, Deparaments RN % TP Licipin
COLOMBIA 18 9 |Cesar o5 \ ) {l(atedupar 001
51. Pamer apelico 32, Segundo apelida 93. Primos nombes " ~.}-.fo o 1 “Ulres nombres
NIEVES NERIO KAREN <™ ;ORENA
35 Razdn sonal . -
15 Mombre comeral B / }

[

2~ UBICATION
38 Paiz 30 Oepartemento 7 .'\\\ £ / P— 40, GudadMuricipio
COLOMBIA 16 9 |Cesar s N A b 2 0| valleduper 001

41, Direcoién prncipal
CL7TA 42 70BRR DIVINO NIRIO

pord
- .

N
- >3 ‘:; gale
DR T .
> L ,‘-/,::‘\"\\

E

42, Comen electrdnica karenlorenaS29@hotmail.com

r

s

N B B o
i b ,‘\&\\-\_lf’.

[ 44 Tertrenan

7 /¢ 304660183 0 Tetitnoz 3015981460

43, Codyo postal
e A CLASIFICACION
Actividad pooromica ~ ) Ocupaclén
actividad principal ( A \:jfiad secun datlas; i Otrap actividedas 52 Numer
48 Cddigo 47, Fecha inicio actnndad LN cba;'n s, M, .."wa L:Iuo ;‘dl\! ad 5D, ChEgo 1 2 51, Cadga eslablecimeentca
|8291”2015,05‘25J|82‘11i|20200,10J [ | 1 | | ! |

+:Respencabilidades, Calidades y Alributas

1 2 3 4
scegeld ol ||

11 12 13 14 15 6 17 1 19 mw A @2 un U

N

49 - No responsable de IVA

P
/7 Usuirios aduaneros Exportadores
1 2 a\ Ay H B 4 ] L] 10
[ I | I‘/ J I | | | [ | 55 Foma 6. Tipo Senido 1 ] 3
B4 Codgo 57, Modo \
" 12 13 14 16 16 17 13 19 20
I L1 ] [ | — l
INPORTANTE: Sin perjuicla da Jas actuallzésianes a que hayafugar, Ja nserpetdn en ¢f Reglstro Unlco Tributario -RUT- tendrd vig Iday en 1a no 5o exigith sy renovacldn
Para uso exclusivo de [a DIAN :

s 7] %[

59, Anevas

)

B0, Mo, de Folios:

7o oNical da Inscripelo

61, kaﬂﬁu - 02 - 26)/ 09 : 59; 04
M “V

La Wnfi 4 1a a lravha dal f;

¥ tancelacita del Reglslro Uniee Tribularic (RUTY, deberd sof rxacia y veraz; en caso do conalatar
hmclmen alguna da los datos suministradoa 48 adelantardn los procedimianios adminisiralivoy
sogun el caso, Pardgrafo dnl aticudo 1,8.1.2,6 det Decrsto 1625
dal 2016. O iqual menera al formalzar of Irdmits el usuorio Ara Informado y acepta la poltica du

lardas o o

tralamients ds datos ley 1584 da 2012,
Firma gol sollcitante:

Honers K5 1068586662
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Compromiso Presupuestal de Gasto — Usuatio Solichtante:" MHjcotalor JUAN CARLOS OTALORA CHAFARRO
Comprobante, Unidad & Subunidad 12-04-00-000 SNR NIVEL GENTRAL GESTION
Ejecutora Sollcitante: GENERAL
Fecha ¥ Hora Sistema: 24/02/2025 12:00:00 p. m,
o 7T 277 REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO. o o
Con hasa en el COP No: 48225 de fecha 2025-02-07. So hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle
Nimers: ‘| 194425 Fecha Raglstro: [2025-02-24 |Unidad!$uhunldad Ejocutora: 12-04-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL
Vigencla Presupuestal Actual Estadoy G d . ) Tipo da Monada: COP-Pesos Tasa ds Camblo: 0,00
Valorinlelal; 20.603.520,00 | Valor Tota) Opataclones:” | ) R 0,00 Valor Actual 20.603.520,00] Saldo x Obllgar: #0.603.520,00
RS e T T R —
Identificacién: Cédula do | 1065586552[Ra26n Soclal; |KAREN LORENA NIEVES NERID |MndTo de Pago: |an° en clenta
L L LE s CUENTABANCARIA® "~ . T T . . .
Nimoro: i 52464503421[Banm: IBANCOLDMBIA SA ' [Tipa: [ahomo  |Eatado:  |Activa
Y R ‘ORDENADOR DEL GASTO | S S _ .
tdentificaclén: [ 1saaa4ua|mmhre. wn.um PEREZ CASTAREDA Cargo: [ sECRETARIO GENERAL ~
T ‘CAJAMEMOR 7o S MmAmeos , C 7T T T T . DOCUMENTOSOPORTE =
) cgNTRATO
D ) .
Idantificacisn: kel Genera Visticos: No gmjg::f“"“ do Namero; |1357°2028 Tipa; PRESTACION [Fesha: |2026-02:24
' SERVICIOS
. DEPENDENGIA |, POSICION CATALOGO DEGASTO | 'FUENTE | REcwrso | smuac. [~ 7~ 7] L ' . i
12-04-00-000 - SNR NIVEL S - Y| - e
CENTRAL GESTION o2 D2 02-008-005 SERVICIOS DE Propios 20 CSE FECHA OFERACION | vatormiotal [ MALOR. N vALORACTUAL  |5ALOG X OBLIGAR
20.603.520,00 0,00 B
Totat: 20.503.520,00 0,00 20.603.520,00 20,603.520,00
[objeto: |DTR-LP460 - CONTRATC PRESTACION DE SERVICIOS No. 13572025 - AUXILIAR ADMINISTRATIVA - ORIP VALLEDUPAR.
i — = - ' 'PLANDEPAGGS — —— — . —
T DEPENDENCIA DE J\FECTA(:ION DE PAc (. Pos:ctou DEL cATALoGo DE PAC FEcﬂA VALOR_A_ AGAR _ -SALDOPOROBLIGAR ' |~ 'LINEA DE PAGC
12-04-00-000 [SNR NIVEL GENTRAL GESTION GENERAL 72 | CASTOS GENERALES PROFIOS CSF  |202502.24 ~20.603,520, 20 20.603.520,00| NINGUNG
Cartra Qppicans B.
L}
FIRMA{S) RESPONSABLE(S)
1 ER ] 1
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