MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA FR - 01

Cédigo: MP - GNFA-PO -08 - PR-05 -

Superintendencia de PROCESO: EJECUCION 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

] FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia Mes Afio
[ 28 T 10 [ 2025 |
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA | LAURA MILENA ARROYO LOZANO |¢
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.110.555.338 | DE | IBAGUE |«
CODIGO ACTIVIDAD RUT | 000-0006910 | cear | 3023767306 |
E-MAIL PERSONAL | lalita 2101@hotmail.com |C
E-MAIL INSTITUCIONAL | laura.arroyo@supernotariado.gov.co |¢
BaNcO [ SCOTIABANK COLPATRIA J& o DE CUENTA 2142078939 J& ca[ X J& cc[ e
o CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 28.523.280,00 |
2296 DE 2025 « HONORARIOS MENSUALES || 7.130.820 ||¢-

OBJETO DEL CONTRATO

EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA,
DENTRO DEL PLAZO ACORDADO, LOS SERVICIOS Y/O ACTIVIDADES ENUNCIADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO
CONTRAPRESTACION RECIBIRA POR PARTE DEL CONTRATANTE UNAS SUMAS DE DINERO, A TiTULO DE HONORARIOS.
Dependencia: DIRECCION DE CONTRATACION. Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO C

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | RAMIRO ALEJANDRO CARDONA AGUIRRE C
CARGO DEL SUPERVISOR | DIRECTOR DE CONTRATACION |&
CDP No. 92225 @ CRPNo. 447525 «
FECHACDP ||  1/08/2025 FECHA CRP 4/08/2025 FECHA APROBACION POLIZA  piz  Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 04 | 08 | 2025 |¢I
CIUDAD BOGOTA - ) Dia Mes  Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA . CONTRATO | 03] 12| 2025 |
Dia Mes Aiio . MESES DIAS
FECHA DE INICIO DEL CONTRATO TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
ENENES, R
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/O Dia Mes Aiio IR L AT L .
PRORROGA | | | |¢- CDP No. @ CRPNo. «
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Afio MESES  DIAS VALOR
I N N I I |«
_=— =] ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR $ 7.130.820,00 |« ﬁ' o No de factura

VALOR TOTAL # DE DIAS

$ 7.130.820,00 |

PERIODO DE PAGO

e===|| 8l |*| FE-64 |«
_I . MES A COBRAR

Dia Mes Aio
DEL[ 01 [10] 2025 |« PacoNo. NoDiAs [  OCTUBRE |

AL| 31 [ 10| 2025 |«| 03 e[ 30|f00%| OCTUBRE |

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




Superintendencia de
Notariado y Registro
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PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 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

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

1. COMPANIA DE SALUD (EPS)
2. FONDO DE PENSION

ASEGURADORA DE RIESGOS
* LABORALES (ARL)

TOTAL A PAGAR

Valor del Pago Razon Social Aporte
685.100 SALUD TOTAL EPS @« 12.5%
876.900 COLPENSIONES « 16%
28.700 POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS ® 0s22%
$ 1.590.700 PLANILLA DE PAGO No. 9493978212

«

2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR PAGO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 28.523.280,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR

PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 6.417.738,00 ||@|[ $ 6.417.738,00 $ 22.105.542,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 7.130.820,00 ||« | $ 13.548.558,00 $ 14.974.722,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 7.130.820,00 ||« | $ 20.679.378,00 $ 7.843.902,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 05 VALOR DEL PAGO «/$ - $ -
PAGO 06 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO | s - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO «|s - $ -

Dia Mes Ao
DEL| 01 [ 10| 2025 |  pagomo. | OCTUBRE |
PERIODO DE PAGO
a| 31 [10| 2025 | [03] |  OCTUBRE |
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

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

Superintendencia de

PROCESO: EJECUCION 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

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1. Presentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo en cuenta
los lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.

2. Apoyar legalmente en la revision y andlisis juridico de los procesos pre-contractuales, contractuales y
post-contractuales, que se lleven a término en la Superintendencia de Notariado y Registro.

3. Elaborar las minutas contractuales que requiera la Superintendencia de Notariado y Registro, verificar que
cumplan con los requisitos minimos de ley de acuerdo con la naturaleza del contrato y con el fin de
proteger los intereses de la entidad.

4. Realizar la proyeccion, revision y publicacion de los documentos y actos administrativos que se requieran
en el proceso de contratacion asignado, revisando que cumplan con los requisitos de ley y se efectien
dentro de los términos correspondientes.

5. Elaborar las actas de terminacion y suspension de los contratos que se requieran.
6. Participar en las audiencias y reuniones que requiera la Direccion de Contratacion.

7. Asistir a los Comités de contratacion de los procesos precontractuales que le sean asignados para su
tramite

8. Presentar y preparar los informes sobre las actividades desarrolladas con la oportunidad y periodicidad
requeridas

9. Las demads que el Supervisor le asigne para la debida ejecucion de su contrato.

OBLIGACION 1:

1. Presenté cuenta de cobro del periodo correspondiente a octubre.
OBLIGACION 2:

2. Apoyé en la revision legal y andlisis juridico de procesos
precontractuales, los mismos se pueden observar en el PDF adjunto
denominado "REPORTE TRAMITES OCTUBRE"

OBLIGACION 3:

3. Elaboré las minutas de los contratos y adiciones relacionadas en el
pdf adjunto "REPORTE TRAMITES OCTUBRE".

OBLIGACION 4:

4. Se realizd la proyeccion, revision y publicacion de la adicion del
contrato dNo. 2434-2023 (Vigilancia), asi mismo se procedio con la
revision y aprobacion de las garantias. OBLIGACION 5:

5. Se elabord la constania de no ejecucién de contrato No. 1886-2025
OBLIGACION 6:

6. Se asisitieron a las reuniones programadas por la Direccién de
Contratacion.

OBLIGACION 7:

7. Se asitié al comite extraordinario No. 54 del 22 de octubre de
2025, para la aprobacion de adicion de vigilancia.

OBLIGACION 8:

8. Presenté y preparé informe de actividades correspondiente al
presente periodo, asi mismo se entregaron los reportes de las
actividades cuando fueron solicitados por la Direccion.

OBLIGACION 9:

9. Realicé el seguimiento de los contratos, aprobacién de polizas,
requerimientos CRP de las adiciones y contratos que reposan en el
PDF, asi mismo se apoy6 con la respuesta a solicitud elevada por la
procuraduria respecto el proceso de concurso de notarios.

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

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

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

Bogota D.C., - Colombia
http://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co

Pagina

3




Codigo: MP - GNFA-PO - 08 - PR- 05 -

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

‘ FR - 01
A 3
Superintendencia de PROCESO: EJECUCI()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

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el

(la) contratista LAURA MILENA ARROYO LOZANO identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.110.555.338 de IBAGUE cumpli6  sastifactoriamente con el objeto 'y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 2296 de 2025 conforme las  normas, especificaciones,  procedimientos,
y demds normas técnicas  exigibles.
del CRP No. 447525 CDP No 92225
Se autoriza el pago por la suma de : $ 7.130.820,00

Valor en letras: SIETE MILLONES CIENTO TREINTA MIL OCHOCIENTOS VEINTE PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Aio

DEL| 01 [ 10] 2025 |  pagomo. | OCTUBRE |
PERIODO DE PAGO
a| 31 [10] 2025 | |o03] | OCTUBRE |
Para  constancia se firma en BOGOTA alos 28 dias del mes de OCTUBRE de 2025
SUPERVISOR

. Firma Sug@rvisor .
RAMIRO ALEJANDRO CARDONA AGUIR
DIRECTOR DE CONTRATACION

CONTRATISTA

U W

Firma Contratista
LAURA MILENA ARROYO LOZANO
Cedula de Ciudadania No
1.110.555.338 de IBAGUE

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina
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. : Codigo: MP - GNFA - PO -
(;) PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL 08 - PR - 05- FR - 03
Superinténdencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Versién: 01
Notariado y Registro
- FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que la sefiora LAURA MILENAARROYO LOZANQO, identificada con Cedula de Ciudadania No.
1.110.555.338 de Ibagué - Tolima, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRO, contrato No. 2296 de 2025 realiz6 el pago de la seguridad social
correspondiente al 01 AL 31 DE OCTUBRE DE 2025.

Dependencia DIRECCION DE CONTRATACION
Perfil Contratista PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO C
Dia |Mes| Aio Dia |Mes | Ano
Mes a cobrar Desde 01 10 | 2025 Hasta 31 | 10 | 2025
Valor Salud $685.100
Valor Pensién $876.900
Valor ARL $28.700
Planilla seguridad Pensionado / anexar resolucion N/A
Social Numero de planilla 9493978212
Periodo de la planilla Octubre de 2025
Fecha pago planilla 28 de octubre de
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 veintiocho (28) dias
del mes de octubre de 2025.

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

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$5,480,328 $876,900

$5,480,328

$685,100

$5,480,328

$28,700

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1110555338 ARROYO LOZANO LAURA MILENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 6 BIS # 61 - 16 IBAGUE-TOLIMA 2718209 No
PRADO ALTO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-10 1882510250 9493978212 | 2025/11/12 2025/10/28 | NU 0 $1,590,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre il Akl bl I Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias I1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte SEE)meerallggF Total Aportes

$1,590,700

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $5,480,328|  $876,900) $5,480,328|  $685,100) $0| $0| $5,480,328| $28,700) $0) $0) $1,590,700
Ciudad: IBAGUE Depto: TOLIMA (1 Afiliados) $5,480,328|  $876,900) $5,480,328|  $685,100) $0| $0| $5,480,328| $28,700) $0) $0) $1,590,700

1 |cc |1110555338 |ARROV0 LAURA | | | | | | | | | | | | | | | | | 514 | 30 | ¢5480,328]  $876,900[€pso02| 30 [ s5,480,328]  s685,100 0 50| so| 1423 30 [ 55,480,328 0.5229 528,700 0 50l s Mo $1,590,700
Total Afiliados( 1) $5,480,328| $876,900) 35,480,328 $685,100) 30| $0) $5,480,328] $28,700) $0) S0 $1,590,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1110555338 ARROYO LOZANO LAURA MILENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 6 BIS # 61 - 16 IBAGUE-TOLIMA 2718209 No
PRADO ALTO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-10 1882510250 9493978212 | 2025/11/12 2025/10/28 | NU 0 $1,590,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $876,900 S0 S0 $876,900
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $876,900 $0 $0 $876,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $28,700 $0 $0 $28,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $28,700 S0 $0 $28,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $685,100 $0 $0 $685,100
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $685,100 $0 $0 $685,100

1 $1,590,700 S0 S0 $1,590,700

Pagina 1 de 1 2025/10/27 07:34 PM



] MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA Godigo: WP - GNFA-PO- 08 - PR-05
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Versién: 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 vy justicia social, Decreto 2231 de
2023, Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto tributario, la retencién en la fuente
establecida en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en cuenta por concepto de rentas de
trabajo que no provengan de una relacion laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la

gravedad de juramento que:

DEPURACION CALCULO DE RENTA ]| NO

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2024 mis
ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o X
superiores a 1400. UVT.
2. Soy responsable del impuesto sobre la renta. X
3. Dependiente Economico: paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando
Certificado expedido por Contador Publico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, X
cuando es el caso de hijos menores de 18 afos, se debe adjuntar registro civil.
4. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias. X
5. AFC: Realizo ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion. Adjuntar X
pago mensual del ahorro realizado.
6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del X
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.
7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacion de X
esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda.
8. Dando aplicacién al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, es necesario indicar si va a tomar
costos y deducciones asociadas a las rentas de trabajo relacionadas a la presente cuenta de
cobro si:

a. Marca (Sl), se aplicara la tarifa de retencioén en la fuente del articulo 392 del E.T X

(entre el 10% y 11%).

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

de acuerdo con depuracién de renta y UVT aplicable.
9. Ha suscrito contratos durante el afio 2025: por un valor igual o superior a 4000 UVT X
($199.196.000)

Nota: Remitir los soportes a los que hay lugar unicamente para contratos cuyos honorarios superen los

$6.000.000 mensuales.

En constancia de lo anterior, se firma a los veintiocho (28) dias del mes de octubre de 2025.
Atentarmente,
ARG . Au C J
NOMBRE: LAURA MILENA ARROYO LOZANO
CC 1.110.555.338 DE IBAGUE - TOLIMA

Superintendencia de Notariado y Registro

Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

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

http://www.supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co
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‘ '| ; DIANA CAROLINA
) MUNOZ MOSOS

EL SUSCRITO CONTADOR PUBLICO

CERTIFICA

Que para efectos de la norma establecida en el numeral 5 del paragrafo 2
del articulo 387 del Estatuto Tributario, el sefior RICARDO ARROYO
NAVARRO identificado con cedula de ciudadania 14.235.368 de Ibagué —
Tolima, es padre de la sefiora LAURA MILENA ARROYO LOZANO
identificado con Cedula de Ciudadania 1.110.555.338 de Ibagué — Tolima.

Que en la actualidad el sefior RICARDO ARROYO NAVARRO carece de
ingresos propios, por lo cual es dependiente econdmico de la sefiora
LAURA MILENA ARROYO LOZANO, quien ostenta la calidad de su hija

Manifiesto que estoy facultado de conformidad con la Ley 43 de 1990 para
emitir dicha certificacién, y declaro no tener amenazas que afecten mi
independencia y objetividad.

El presente certificado se expide con el fin de tener en cuenta la deduccion
por dependiente econdmico en la retencion en la fuente. En constancia de
lo anterior, se expide la presente certificacion con destino a quien interese
en la ciudad de Ibagué, a los 3 dias de Septiembre de 2025

Atentamente

NA CAROLINA MUNOZ MOSOS

C.c. 1.110.567.656 de Ibagué
T.P. 236714-T

Contador Publico

@ 3182585912 @ DICAROLINAM@GMAIL.COM



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

il s RC RGO RGRE JRC RGN R R R Rl

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico DIANA CAROLINA MUNOZ MOSOS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1110567656 de IBAGUE (TOLIMA) Y Tarjeta Profesional No 236714-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 3 dias del mes de Septiembre de 2025 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:26045F84450B8725




27/10/25, 8:58 p.m.
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Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato

Informacion general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal

7 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

<

UTC -5 20:58:57
LAURA MILENAARRO...

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal

>

Porcentaje

Recepcioén de articulos

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

Si © No

codigos de autorizacion?

Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ACTA DE INICIO LAURA MILENA ACTA DE INICIO LAURA MILENA Comprador Descargar Detalle
ARROYO LOZANO (1).pdf ARROYO LOZANO (1).pdf
DESIGNACION DE SUPERVISION DESIGNACION DE SUPERVISION Comprador Descargar Detalle
LAURA ARROYO.pdf LAURA ARROYO.pdf
CRP 447525 LAURA ARROYO _2296 CRP 447525 LAURA ARROYO _2296 Comprador Descargar Detalle
vf.pdf vf.pdf
APROBACION POLIZA.pdf APROBACION POLIZA.pdf Comprador Descargar Detalle
ARL LAURA MILENA ARROYO ARL LAURA MILENA ARROYO Comprador Descargar  Detalle
LOZANO.pdf LOZANO.pdf
0O EVIDENCIAS 04 AL 31 DE EVIDENCIAS 04 AL 31 DE AGOSTO.zip Proveedor Descargar Detalle
AGOSTO.zip
O CC LAURAARROYO DEL 04 AL 31 CC LAURAARROYO DEL 04 AL 31 DE Proveedor Descargar Detalle
DE AGOSTO 2025.pdf AGOSTO 2025.pdf
0O EVIDENCIAS SEPTIEMBRE.zip EVIDENCIAS SEPTIEMBRE.zip Proveedor Descargar Detalle
0O CC LAURAARROYO DEL 01 AL 30 CC LAURAARROYO DEL 01 AL 30 DE Proveedor Descargar Detalle
DE SEPTIEMBRE 2025.pdf SEPTIEMBRE 2025.pdf
O EVIDENCIAS OCTUBRE.zip EVIDENCIAS OCTUBRE.zip Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda | Espafiol (Colombia v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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AN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA O ADN

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :
17b581e5ff4fce58037a16502ff5¢8391c3ac209fd26854a030ce986e7a7cfa8e245059fccda777826901bbab1af7aae

Numero de Factura: FE-64 Forma de pago: Contado

Fecha de Emision: 27/10/2025 Medio de Pago: Instrumento no definido
Fecha de Vencimiento: 30/11/2025 Orden de pedido:

Tipo de Operacion: 10 - Estandar Fecha de orden de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social: ARROYO LOZANO LAURA MILENA
Nombre Comercial: ARROYO LOZANO LAURA MILENA

Nit del Emisor: 1110555338 Pais: Colombia

Tipo de Contribuyente: Persona Natural Departamento: Tolima

Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad: Ibagué
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Direccion: CR 6 BIS 61 16 BRR PRADO ALTO
Actividad Economica: 6910 Teléfono / Movil: 2718209

Correo: lalita_2101@hotmail.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO

Tipo de Documento: NIT Pais: Colombia

Numero Documento: 899999007 Departamento: Bogota

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Municipio / Ciudad: Bogot3, D.c.
Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: Cl. 26 #13-49 201
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Teléfono / Movil: 0000000

Correo: sifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.col

Detalles de Productos

IMPUESTOS Precio unitario
Nro. | Cédigo Descripcion U/M Cantidad Precio unitario |Descuento detalle Recargo detalle IVA % INC % de venta
PAGO DE HONORARIOS P
1 01 RESTACION DE SERVICIO|  NIU 1,00 $ 7.130.820,00| $ 0,00| $ 0,00 $ 7.130.820,00

S

Notas Finales

#$12-04-00-000;contrato2296-2025;ramiro.cardona@supernotariado.gov.co#$

OBJETO:EL CONTRATISTA DEBERA PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA TECNICA Y ADMINISTRATIVA, DENTRO DEL PLA
Z O ACORDADO, LOS SERVICIOS Y/O ACTIVIDADES ENUNCIADAS A LO LARGO DEL PRESENTE CONTRATO. COMO CONTRAPRESTACION RECIBIRA P
O R PARTE DEL CONTRATANTE UNAS SUMAS DE DINERO, A TITULO DE HONORARIOS. Dependencia: DIRECCION DE CONTRATACION. Perfi: PROFES
IO NAL ESPECIALIZADO TIPO C

PAGO HONORARIOS: OCTUBRE DE 2025

Linea de negocio:
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Datos Totales

Documento generado el:
27/10/2025 21:04:09
Documento validado por la
DIAN:

27/10/2025 21:04:10

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764096529041 Rango desde: 57 Rango hasta: 500 Vigencia: 2026-02-03

MONEDA cop MONEDA cop
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
Subtotal 7130820 Subtotal 7.130.820,00
Descuento detalle 0,00 Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00 Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 7130820 Total Bruto Factura 7.130.820,00
VA 0,00 IVA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bolsas 0,00 Bolsas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 7130820 Total neto factura (=) 7.130.820,00
Descuento Global (-) 0,00 Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 7130820 Total factura (=) COP $ $7.130.820,00
Valores informativos Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00
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28/10/25, 10:34 a.m.

@ Outlook

Recepcion Gestionado_Aceptada: Laura M' Arroyo Lozano - Outlook

Recepcion Gestionado_Aceptada

Desde Facturacion Electronica <facturacionelectronica@minhacienda.gov.co>
Fecha Mar 28/10/2025 9:26 AM

Para lalita_2101 <lalita_2101@hotmail.com>

Hacienda sll Nal:mn

Bogota D. C,, 2025-10-28

Laura M' Arroyo Lozano, Reciba un cordial saludo:

El Sistema Integrado de Informacién Financiera — SIIF Nacion del Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico informa que el 12-04-00-000, ha Aprobado el DE FE64.

SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL

Nota: La informacion transmitida a través de este correo electronico es confidencial y esta dirigida
Unicamente a su destinatario. Su reproduccién, lectura o uso esta prohibido.

about:blank?windowld=SecondaryReadingPane2 1/2



28/10/25, 10:34 a.m. Recepcion Gestionado_Aceptada: Laura M' Arroyo Lozano - Outlook

Si tiene dudas sobre su documento, comuniquese con el area financiera

de la entidad contratante o con el supervisor del contrato

Este es un sistema automatico, por favor no responda este mensaje al correo remitente.

Recuerde agregar esta direccion de correo a sus contactos y lista de remitentes seguros para asegurarse de recibir nuestros
mensajes.

about:blank?windowld=SecondaryReadingPane2 2/2



& = G (@ httpsi//catalogo-vpfe.dian.gov.co/Document/Sent A ) 1 @ a

Persona Natural

.
< Consultar documentos enviados T e e
1 ®
Codigo tnico Prefijo y folio NIT receptor Rango de fechas
< 2025/10/01 - 2025/10/28 >
Tipo de documento Resultado Estado RADIAN Tipo de referencia
Todos... v Todos... v Todos... v Todos... v

o =2

@ Resultados de busqueda

10 registros ~

N° NIT NIT Estado Valor
“  Recepcion Fecha Prefijo Tipo . Emisor Receptor Resultado
P ! documento P Emisor Receptor P RADIAN Total
ARROYO
26-10- Factura LOZANO SUPERINTENDENCIA Aprobado Factura
s 27-10-2025 FE FE64 L. 1110555338 899999007 DE NOTARIADO Y con . . $7.130.820
2025 electronica LAURA e s Electrénica
REGISTRO notificacion

MILENA



