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Superintendencia de . 2 e
Motatiade y Hegittro PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Versign: 2 )
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR  |Fecha: 24- 01- 2025

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

L J MACROPROCESO: GESTIGN FINANCIERA

FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL rngb—ﬂ"%’—l—z?'ffs—l
CONTRATANTE SUPERINTENDENGIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | FRANKLIN SANCHEZ MERCADO o
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.063.487.222 | oe [ cHIMICHAGUA |
€ODIGO ACTIVIDAD RUT [ 000-0008211 ] CELULAR I 3137068083 | %
E-MAIL PERSONAL | franklinjuridica]380@gmai com Iia
E-MAIL INSTITUCIONAL | |¢a
BANCO [ BANCOAGRARIO  |#  NoDECUENTA 42416005867-0 J¢ A [ X Je  cC[ e
CONTRATOACTUAL VALOR TOTAL DEL CONTRATO
No Aiio
|| 1951 " pE| 2025 |« HONORARIGS MENSUALES

El CONTRATISTA deberd prestsr por sus propios madios y con phena aulonomifa técrica y adminisirativa, dendro del plaze acordado, los

ORJETO DEL CONTRATO sum inero, a Wiulo de honorarios.
Dupendencia: DIRECCION_TECNICA_DE_REGISTRO
Perfii: ALUXILIAR ADRMINISTRATIVO

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO ] CESAR BACCA ZAMBRANQ }c;ﬂ
CARGO DEL SUPERVISOR ] REGISTRADOR ORIP CHIMICHAGUA |e
CIP No. 57625 &  CRP No. 351425 &
FECHACOP | 6/03/2025 FECHA CRP 29/05/2025 FECHA APROBACION POLIZA  pia  Mes  Afio
LUGAR DE EJECUCION [ 29 ] 05 | 2025 |«
CIUDAD CHIMICHAGUA e Dia Mes  Aio
DEPARTAMENTO CESAR s O ot [28 ] 00 | 2025 |
; MESES  DIAS
FECHA DE INICID DEL CONTRATO o TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO _
| 20 | 05 [ 2025 e : [4]«[o]
FECHA DE INICIG DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Aiio Am_mm O FRORROGA "°-l|;| *
R [ 29 [ o J2025 ) corwo| 57625 ]« ciewo | 351425 o
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Afio MESES ~ DIAS VALOR
PRORROGA | 28 | 11 J2025 |6 | 2 |e|6Ofe |$ 5.150.880,00 |+
ES FACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR || $ 2.575.440,00 "ﬁ O No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS e | I€ l - |¢‘
[
[s 25754000 | —  pia  Mes  Ado 7 MES A COBRAR
DEL| 01 10 2025 |« PAGONo. NoDIAS OCTUBRE
PERIODO DE PAGO
AL| 30 [ 10| 2025 Je| 05 |« |30 |wow| OCTUBRE
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Ly MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

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

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte

1. COMPARIA DE SALUD (EPS) 178000 ESSC ASMET SALUD & 12.5%
2. FONDO DE PENSION 227800 PORVENIR € 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS . [ ] —

] (0 ’ .522%
3. LABORALES (ARL) 7500 POSITIVA 0.522

TOTAL A PAGAR $ 413.300 PLANILLA DE PAGO No. 34810420 @

2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 15.452,640,00 ACHNIULABO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 171.696,00 ||« || & 171.698,00 $ 15.200.944,00
PAGD 02 VALOR DEL PAGO $ 2.575.440,00 ||« [ & 2.747.136,00 $ 12.705.504,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 2.575.440,00 |« [ $ 5.322.576,00 $ 10.130.084,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 2.575.440,00 ||« [ 3 7.898.018,00 $ 7.554.624,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 2.575.440,00 ||« [[ ¢ 10.473.456,00 $ 4.979.184,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGD $ 2.575.440,00 |« |5 130 £ s 2.403.744,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGD a5 - 3 s
PAGO 09 VALOR DEL PAGO el $ - $ n
PAGO 10 VALOR DEL PAGO als 5 -
PAGO 11 VALOR DEL PAGD als = $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO a«ls . $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO als $ :
PAGOD 14 VALOR DEL PAGO a«lls 2 $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO all s - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO alls W d $ 2
PAGO 18 VALOR DEL PAGD als - $ 2
PAGO 19 VALOR DEL PAGD el s @ $ 5
PAGOD 20 VALOR DEL PAGO afl s $ .
Dia Mes Afio
PERIODO DE PAGO B Ot FAGY Mo,
A 30 [10] 2025 [05]
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3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1.Presentar el informe de ejsoucitin contractual y cuents de cobwo de maners miensiial, tenienda en ciienta los
lingamisntos zalablecidas por la Diveccion Administeative y Financiera,

2. Recepcionar oz documentos radicados an la GRIP que ingresen por ventanilla, dando cumplimisalo 2 las
normnas estabiecidas en registro de los sistomas FOLIO yfo SIR.

3 Drganizar la documentacion de acuerdo 2 los principics de prioridad y range establecide en el Ley 1570 del
2012; corne 25, refivar ¢l material abrasiva de los documentos por turno, ordenar el lurng, disponer jos
documentos del turno en carpets independiente para el inicio de la etaps de digitalizacion de acuerda con &l
instructiv (Alistamiento los documentos)

4.Digitatizar log sopories, formularios de calificacion, formulario de correcciin, nota devolutive o mayor valor
(smgiin 522 st case) (Digitalzacion de documentos).

5 Verificar el turne da! documenta fisico, contra el turng & imagenes que aparscen en la pantaiia, efiminar
fiojes en blanon, validar paginacian. (Taiidad del dociimenta).

& Validar que !a dociimentacian digilalizada coingida con el renambre de los documentos digitatizados,
teniendo an cisenta o mitodo Implementado en la ORIP a le que fue esignado, con el tumo o matricula,

7 Ubicar of documento generado por le ORIP unz vez realizada 13 digitalizacion como respuesta 2 Iz soficitud:
formilaria de calificacion, nola devolutiva, formulario da correcciin ylo mayor valor; esle docimeanto se aneea
al turno o carpeta, clasificindolo coma: devustios y mayor valor, ubicdndulos on el drea dispuesta que permita
| st idertificacion, Para los decumentos calificados o correginlos; 3¢ proceds a ublcar y retirar de! archivo
lesmporal 12 docunmentacion y separar 12 copia con desting 3 regislrs y la del usuario, se anoe el formulario de
calificaciin o formulario de correccitin 2 carls paquete, s entrega 2 ventanilla el ideniificado para el usuario; 8l
panuete con desting 2 registro 52 ubica on o archivo 20 of &rea fisica definida pars armado e inventario.
(Disposician y armaro del ldmite regiuiral),

B Diligenciar los informes: Anexo niimero No. 2, estado de la infrasstructurs tecnotdgica emregads por la SNR
para desempediar sus funciones, formato doice de inventario documental FUID, formato Exced dando
curnpliniienta 3 o Ley de General de Archivo. (Enirega del archive sn Excel y PDF).

© Recibir, identificar, radicar, clasificar, distribuir, controlar y entregar los documentos ingresados para
rogistis o corraccian en cajs 0 en la venlanilla correspondiente.

10.Realizar Iz sistemativaciin o digitalizacian de los docunentos que e requisran acards con los linearmisndos
institucionatss do lag actividades desarralladas en osja o en la ventanila correspandients.

11.Actualizar de manera permanente fos diferentes aplicativos que se utilicen en el drea do desernpefio 2 fin
de condar con informaciin canfiable.
1Z.Responder por {2 adminfatracion y manejo de los bisnes entregade para la sjecucion del contrato.

13 Mantener plena reserva y confidenciaiidad de la informacitn que reciba para of cumpliniento del conirato.

14.Aplicar el scusrda 042 de 2012 del Archivo General de la Naviin, las niormas que lo modifiquen y demis
nutrmatividad vigende que rige 12 maleria.

15 &payar en la sfec
propuestas,

it y &l contral de los procesos de lz Dependencis, pars dar cumplimiento g las melss

16.Digitalizar las actusciones adminisirativas una vez se encusnire sjsculariads la decision,

17 Acreditar su afilizciin a una Entidad Promotora de Salud (E.PS), 2 una Administradora de Fondos de
Penisiones (AF.P.) y a una Admiristradora de Rissgos Laborates (AR.L) y, encontrarse al diz en ef pago de
los respectives aportes.

18.Apoyar las funciones de archivo misional, adminisirativo y demés, coando la oficin de registro de
instrumentos pibiice ng cuente can apoyo de gestiin documental,

18.Prosentar el informe de sfecuciin contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo en cuenta
los fingamiendos estabiecidos por la Direccion

1.Presento ol informe d2 |2 cuenta de cobro de! mes do Oetubre 2028

2 Realice la Recopeion de todes los documentes radicades on l2 ORIP
que ingresan por ventanilla, dando cumplimiznto 2 las nermas
eslabipcidaz on regisiro de log sistemas FOLIO y/o SiR.

3 Organice toda 1 docurmentacion y retirar el material abrasivo de jos
documentos por turno, ordsnando los turno, disponer los documsntos
del turno en carpeta independients para el inicio de la staps de
digitaiizaciin,

4 Realice la Verificaciin del turno de los documentos fisicos, contra 2l
turne & imagenes que aparecen &n le pantalla,

6. Realicesl ramite de Recibir, identificar, radicar, clasificar, distribuir,
controiar y entregar los documentos ingresados para registio o
correccidn en caja o gn lg ventanilia correspondienis.

7. Uhigus los docunentos generado por la ORIP una vez realizeda 2
digitalizacisn coma respuesta a l2 solicitud: formidario de cafificacion,
ks devalutiva, farmulario de correccian yfo mayor valor; este
documento ¢ anexa al tumo o carpeta, dasificindole como: devuelios
y mayor valor, ubivdndolos en 8! dres dispussts que permita su
identificacion, Para los documendos calificadis o cormegidos; realioe 2l
process de ubicar y relicar del archivo temporal la docurmertacion y
senarar l2 copiz con desling a registro v la de! usuario, s8 anexa
formulario de ealifivaciin o formulario de correccian a cada panuate,
eniregue a venlanilla ¢ identificads para e usuario; el paguste con
desting a registro se ubiea en 8! archivo en 8! drea fisica definids para
armado @ inventario.

11. Reaficz diferenies aplicatives que ulifice en @l drea de desenmpedio 2
fin de contar con 2 informaciin confisble

13 nyartangn fa plena reserva y confidencialidad de la informacion que
rocibi para el cumplinnieado de mi contrato.

15, Reglice el apoyo on la ejecucion y el control de los proceses de a
Dependencia, 2signada por mi stipervisor para dar cumpliniento 2 las
malas propuestas,

17. Anexo la planille de ssguridad socia! del mes de Octubre def 2025
para la respecliva cilenta de cobra.

18. Reslice el Apoyo 2n las funciones de archive misions,
admminisirativo y demis gue me asigno ef supervisor.

NGTA: Si se requiere amplia

iar mis las obligaci

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

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una wvez verficado el desarrollo  de  las  aclividades asignadas para el presente  periodo, se  deja  conslancia  que el

(ia) conlratista FRANKLIN SANCHEZ MERCADO identificado () con  cedula  de  ciudadania
No 1.063.487.222 de CHIMICHAGUA cumplio  sastifactoriaments  con el ohjele  y  obligaciones
del  contrato  de  Prestacion  de  Servicios No 1951  de 2025 conforme  las  normas,  especificaciones,  procadimientos,
y demé  normas  Meonicas  exigibles.
del CRP No. 351425 CDP No 57625
Se autoriza el pago por la suma de $ 2.575.440,00

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

Dia Mes Aiio

DEL | 01 10 2025 OCTUBRE
PERIODO DE PAGO | T - l s i | = — —|
a.| 30 [10] 20256 | [05] | OCTUBRE |
Para  constancia  se  fima  en CHIMICHAGUA alos 30 dias del mes de OCTUBRE de 2025
SUPERVISOR

Firma S isor
CESAR BM
REGISTRADOR ORIP CHIMICRAZUA
CONTRATISTA \ |
o <

=2

“ Firma Contratista
FRANKLIN SANCHEZ MERCADOD
Cedula de Ciudadania No
1.083.487.222 de CHIMICHAGUA
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA S N GREATDA RS
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 03
NGRS p P 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 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:

DEPURACION CALCULO DE RENTA sl NO

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afo 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 Ia renta. X
3. Dependiente Econdmico: paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando
Ceriificado expedido por Contador Plblico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, X
cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil.
4, Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias. X
5. AFC: Realizo ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccson 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 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 (SlI), se aplicara la tarifa de retencidn en la fuente del articulo 392 del E.T X

(entre el 10% y 11%).

b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencién en la fuente del articulog 383 del E.T.

de acuerdo con depuracion de rentay UVT aplicable.
9. Ha suscrito coniratos 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 Gnicamente para contratos cuyos honorarios superen los
$6.000.000 mensuales. En constancia de lo anterior, se firma a los Treinta (30) dias del mes de Octubre de

2025,

Atentamente,

7
FRA{SANCHEZ MERCADO

C.C. No. 1.063.487.222

Superintendencia de Notariado y Registro

Calle 28 No. 13 - 49 Int. 201

PBX 57 + (601) 5140313
Bogota D.C., - Colombia

hitp /iwww.supermotariado gov.co
correspondencia@supernolanado.gov.co
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|
|
FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL : Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) sefior(a) FRANKLIN SANCHEZ MERCADO, identificado(a) con Cedula de
Ciudadania No. 1.063.487.222 de Chimichagua Cesar, en su calidad de Contratista de la
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 1951 de 2025 realiz¢ el
pago de la seguridad social correspondiente al mes de Octubre del 2025.

Dependencia DIRECCION_TECNICA_DE_REGISTRO - DTR_LP
Perfil Contratista AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dia |Mes| Afio Dia |Mes | Afio
Mes a cobrar Desde 01 10 12025 Hasta 30 | 10 | 2025
Valor Salud $ 178.000
Valor Pension 1% 227.800
Valor ARL $ 7.500
Plar]illa seguridad Pensionado / anexar resolucién
social
NuUmero de planilla 34810420
Periodo de la planilla 10-2025
Fecha pago planilla 2025/10/30

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 Treinta (30) dias
del mes de Octubre de 2025.

CESAR BACCA ZAMBRANO

Registrador-SquQo{y.

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccidn: Calle 26 N° 13 — 49 interior 201
het: fvewss stipernot=riade 5o

- r oo
LSUPSMGIanaco. gov.co

Bogotd D.C., Colombia



/[ RAZON SOCIAL : FRANKLIN SANCHEZ MERCADO

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1063487222

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2025-10-30
FECHA LIMITE DE PAGO: 2025-11-10
FECHA DE PAGO: 2025-10-30
ENTIDAD DE PAGO: NEQUI
PERIODO PENSION: 2025-10
PERIODO SALUD: 2025-10
NUMERO PLANILLA: 34810420
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 34810420
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
ESSC62 900935126 ESSC ASMET SALUD 1 $ 1.423.500 $0 $0 $0 $ 178.000 $ 178.000
230301 800224808 PORVENIR 1 $1.423.500 $0 $0 $0 $ 227.800 $ 227.800
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 1.423.500 $0 $0 $0 $ 7.500 $ 7.500
Total a pagar $0 $0 $0 $413.300 $413.300

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 05/12/2025




