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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
[ 05 [ 11 [ 2025 ]
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO
CONTRATISTA ANDRES LEONARDO VILLAMIL POTES «
CEDULA DE CIUDADANIA No. 1.022.388.460 DE BOGOTA -
CODIGO ACTIVIDAD RUT 000-0008299 CELULAR 3177065974 «
E-MAIL PERSONAL andres potes93@hotmail.com «
E-MAIL INSTITUCIONAL andres.villamil@supernotariado.gov.co «
BANCO CAJA SOCIAL « No DE CUENTA 24132216094 |@ CA | X |a C.C. -
" CONTRATO ACTUAL Ao VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 74.873.610,00 |«
920 IDE| 2025 | HONORARIOS MENSUALES | $ 7.130.820.00 | @

El CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y administrativa, dentro del
plazo acordado, los servicios y/o actividades enunciadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestacion
recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de honorarios. Dependencia:
DELEGADA_DE_TIERRAS Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO C

OBJETO DEL CONTRATO

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA |
CARGO DEL SUPERVISOR | PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 19 |
COPNo. | 40825 |« CRPNo. | 140425 |« '
recha cor| 24/01/2025 || FEcHACRY  11/02/2025 A o CN  hia Mes  Afo
LUGAR DE EJECUCION 11| 02 | 2025 |«
CIUDAD BOGOTAD.C .

Dia Mes Afio

FECHA / FINALIZACION

DEPARTAMENTO BOGOTAD.C U CONTRATO 26 | 12 | 2025 |«
Di M AR i MESES DIAS
FECHA DE INICIO DEL a - no TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
CONTRATO 12 02 2025 |@ 10 (@[ 15 |«
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia Mes Afo ADIEIEIN O FROIROEA e .
Y/O PRORROGA
@ CDP No. @« CRP No. @
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia _ Mes __ Afo MESES  DIAS VALOR
Y/O PRORROGA « « « «
_=— =] ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR || $ 7.130.820,00 ||« T 7| T No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS e « -
$ 7.130.820,00 —] Dia  Mes Afio MES A COBRAR
DEL| O1 10 2025 |@ PAGO No. No DIAS OCTUBRE
PERIODO DE PAGO
AL | 30 | 10 2025 |a 09 |« | 30 |100% OCTUBRE
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Notariado y Registro

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA
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PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 2
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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

. COMPANIA DE SALUD (EPS)
. FONDO DE PENSION

ASEGURADORA DE RIESGOS

" LABORALES (ARL)

TOTAL A PAGAR

Valor del Pago Razon Social Aporte
$356,600 EPS SURA « 125%
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS
$456,400 DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA .« 1%
$14,900 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS ® 0520%
$ 827.900 PLANILLA DE PAGO No. 9494106177 «

2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 74.873.610,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO || $ 4.516.186,00 |la |l $ 4.516.186,00 $ 70.357.424,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 |l4@|[ $ 11.647.006,00 $ 63.226.604,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 ||| $ 18.777.826,00 $ 56.095.784,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 [« $ 25.908.646,00 $ 48.964.964,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 |4 | $ 33.039.466,00 $ 41.834.144,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO | $ 7.130.820,00 |« | $ 40.170.286,00 $ 34.703.324,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 ||l@|[ $ 47.301.106,00 $ 27.572.504,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGO $ 7.130.820,00 |[@ || $ 54.431.926,00 $ 20.441.684,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO || $ 7.130.820,00 ||« | $ 61.562.746,00 $ 13.310.864,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «l3 - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «|3 - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «|3 - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO a3 - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO a3 - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO a3 - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «| 3 - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO «|3 - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «| s - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO a3 - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
Dia Mes Afio
DEL| 01 10 2025 PAGO No. OCTUBRE
PERIODO DE PAGO
AL 30 10 2025 09 OCTUBRE
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3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1. Realizar el acompafiamiento a la Superintendencia Delegada para la Proteccion, Restitucién y
Formalizacion de Tierras -SDPRFT, en las actividades de formalizacion de tierras de
comunidades de especial proteccion, en relacion al impulso y seguimiento a convenios suscritos
con entes territoriales, en cuanto a numero de procesos en desarrollo, identificacién de etapa de
los procesos, identificacion de beneficiarios, titulos entregados por entidad territorial
debidamente registrados, y cumplimiento de requisitos para la formalizacién y el saneamiento de
la propiedad.

2. Realizar las respectivas busquedas en los aplicativos establecidos por la entidad para tal fin,
frente a las bases de datos que son enviadas por los entes territoriales, el marco de los
convenios suscritos con la Superintendencia de Notariado y Registro, SNR, en el proceso de
saneamiento y formalizacion de la propiedad inmobiliaria urbana.

3. Realizar consulta por indice de propietarios en la base de datos registral, con el fin de
establecer si el predio tiene asociado un folio de matricula inmobiliaria que lo identifique
catastralmente.

4. Participar en la divulgacion y socializacion del programa de saneamiento y formalizacion de la
propiedad con la poblacién en cuyos municipios se encuentre suscrito convenio con la SNR.

5. Asistir y participar en las diferentes reuniones, mesas de trabajo, talleres, capacitaciones,
seminarios, foros y demas donde tenga participacion o las que requiera la Superintendencia
Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.

6. Realizar la planeacién y ejecucion de las visitas de campo que se requieran para la
identificacion de los ocupantes de los predios a formalizar.

7. Utilizar todas las herramientas y programas que defina la SNR para el buen funcionamiento
de las actividades contratadas.

8. Entregar a tiempo los informes de gestion y seguimiento de las actividades realizadas en el
marco de la ejecucion del contrato, cuando se requiera por la supervision del mismo.

9. Mantener la reserva y confidencialidad sobre la informacion que se maneje durante y después
de la ejecucién del contrato.

10. Apoyar al grupo de Gestion Registral para el Saneamiento y la Formalizacién de la
Propiedad en otras actividades designadas por la Coordinadora, cuando se requiera por
necesidad del servicio.

11. Asistir a las diferentes reuniones, talleres, seminarios, foros y deméas a solicitud de la
Superintendencia de Notariado y Registro sobre temas concernientes al Grupo

de Apoyo a la Gestion de la Politica de Tierras.

12. Orientar y hacer seguimiento de las actividades que desarrolla el grupo de trabajo en las
regiones sefialadas por el supervisor del contrato, respecto a las tareas

dispuestas para la implementacién y desarrollo de los procesos de saneamiento y formalizacion
de la propiedad inmobiliaria.

13. Proyectar y tramitar los documentos que sean requeridos a fin de dar respuesta a las
solicitudes que se presenten en temas relacionados con acceso a tierras de

comunidades de especial proteccion constitucional, adelantados por la Superintendencia
Delegada para la Proteccidn, Restitucién y Formalizacion de Tierras.

14. Participar y realizar seguimiento a los trdmites, actividades y requerimientos que se
presenten en virtud de las iniciativas o temas de comunidades de especial

proteccion constitucional que tiene a cargo la Superintendencia Delegada para la Proteccion,
Restitucion y Formalizacion de Tierras.

15. Presentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual,
teniendo en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccion

Administrativa y Financiera de la entidad. El informe mensual correspondiente para el pago de
honorarios debera contener todas las actividades realizadas en el

respectivo mes.

16. Las demas que se desprendan de la naturaleza del objeto contratado o que se requieran
para el adecuado desarrollo de la prestacion del servicio a solicitud del

supervisor.

1. Se realizan tablas de mujeres atendidas con el grupo de
asesorias juridicas 2022 a 2025 durante el mes de octubre 2.
Se apoya realizando seguimiento a la carpeta de evidencias
de Unidad Movil en One Drive durante el mes de octubre en
calidad de apoyo a la supervision. 4. Se comparten los
resultados de las asesorias juridicas con la Unidad Movil a los
lideres regionales de la delegada durate el mes de octubre 5.
Se asiste a las reuniones convocadas por el comité de Mujer
Rural y se apoya en el seguimiento de las acciones realizadas
por la Superintendencia en este comité durante el mes de
octubre 7. Se proyectan comisiones de personal para jornadas
de asesorias juridicas y para personal de la Unidad Mdévil
durante el mes de octubre. 10. Se realizan dos infografias de
Actualizacion Normativa durante el mes de octubre para
apoyar las actividades del personal de asesoria juridica 11. Se
realiza seguimiento a la articulacion con el grupo de Atencién
al ciudadano de la SNR para realizar capacitaciones que
fortalezcan al grupo de asesores en sus capacidades de
atencion a grupos de valor durante el mes de octubre. 14. Se
realiza acompafiamiento a la MESA TEMATICA - Capitulo V —
Vida Libre de Violencias y Acceso a la Justicia del comite de
Mujer Rural, se reprograma reunién en dos ocasiones por
motivos de fuerza mayor durante el mes de octubre.

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

CcOmo anexos.
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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 ANDRES LEONARDO VILLAMIL POTES identificado (a) con cedula de ciudadania

No 1.022.388.460 de BOGOTA cumpli6 sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 920 de 2025 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,

y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 140425 CDP No 40825
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 Afio

DEL| 01 | 10| 2025 PAGO No. OCTUBRE
PERIODO DE PAGO
AL 30 10 2025 09 OCTUBRE
Para constancia se firma en BOGOTA D.C alos 05 dias del mes de NOVIEMBRE de 2025
SUPERVISOR

Gl

Firma Supervisor
MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 19Superintendencia Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacién de Tierras

CONTRATISTA

Firgha Contratista
ANDRES LEQNARDO VILLAMIL POTES
Cedula de Ciudadania No
1.022.388.460 de BOGOTA

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 4

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




PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Caodigo: MP - GNFA - PO -
08-PR-05-FR-03

Superintendencia de
Notariado y Registro

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Version: 01

FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) senor(a) ANDRES LEONARDO VILLAMIL POTES, identificado(a) con Cedula de
Ciudadania No. 1.022.388.460 de BOGOTA D.C, en su calidad de Contratista de la
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 920 de 2025 realiz6 el
pago de la seguridad social correspondiente al mes de octubre.

. Superintendencia Delegada para la Proteccién, Restitucion y Formalizacién
Dependencia .
de Tierras.
Perfil Contratista PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO C.
Dia |Mes| Aino Dia |Mes| Ano
Mes a cobrar Desde 1 10 12025 Hasta 30 | 10 | 2025
Valor Salud $356,600
Valor Pension $456,400
Valor ARL $14,900
Planilla seguridad ; —
social Pensionado / anexar resolucion
Numero de planilla 9494106177
Periodo de la planilla OCTUBRE
Fecha pago planilla 29/10/2025

Se expide la presente certificacidon una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratista a los 5 dias del mes de
NOVIEMBRE de 2025.

Lo anterior, de conformidad con la verificacion realizada en el portal del operador APORTES
EN LINEA, de la cual se adjunta evidencia.

il =

FIRMA DEL SUPERVISOR

MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA

PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 19

Superintendencia delegada para la Proteccion, Restitucidn y Formalizacion de Tierras.

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccidn: Calle 26 N° 13 — 49 Interior 201

http://www.supernotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co

Bogota D.C., Colombia


http://www.supernotariado.gov.co/

‘apo,rtes
enlinea

Numero de planilla

Consulte o genere su planilla y realice el pago de manera
presencial o electrénica.

Por favor indique la siguiente informacion:

Tipo de documento Numero de documento
Cédula de ciudadania v 1022388460

Tipo de empleador

Independiente v o
Periodo de cotizacion (salud)
2025 v 10 i )
Error
No soy un robot
; i CAPTCHA o )
[eCAPTCHA camblard sus Gondiciones del orvacidad e Importante: La liquidacion para el periodo
2025-10 ya ha sido pagada Para mayor
informacion, por favor comuniquese con de
nuestras lineas de atencién
Obtener numero de planilla servicio al cliente.

Aceptar

T

Copyright © 2025 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.


https://www.google.com/intl/es-419/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/es-419/policies/terms/
https://google.com/recaptcha/admin/migrate
javascript:WebForm_DoPostBackWithOptions(new WebForm_PostBackOptions("ctl00$contenido$btnCalcular", "", true, "", "", false, true))
https://www.aportesenlinea.com/Home/home.aspx
https://www.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?MItem=Lnt

‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1022388460 VILLAMIL POTES ANDRES LEONARDO INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 6b 80g 95 torre 2apto | BOGOTA-BOGOTA D.E. 4774735 No
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 1886726501 9494106177 | 2025/11/18 2025/10/29 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $827,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,852,328 $456,400 $2,852,328 $356,600 $2,852,328 $14,900
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,852,328 $456,400 $2,852,328 $356,600 $o $0 $2,852,328 $14,900 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,852,328 $456,400 $2,852,328 $356,600 $o $0 $2,852,328 $14,900 $0 $0
1 |cc |1022388460 |VILLAMIL ANDRES |230301 | 30 $2,852,328 $456,400  EPSO10| 30 $2,852,328 $356,600 0 0 S0 14-23] 30 $2,852,328 $14,900| 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $2,852,328 $456,400 $2,852,328 $356,600 $0 $0 $2,852,328 $14,900 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/10/29 02:56 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1022388460 VILLAMIL POTES ANDRES LEONARDO INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 6b 80g 95 torre 2apto | BOGOTA-BOGOTA D.E. 4774735 No
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 1886726501 9494106177 | 2025/11/18 2025/10/29 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $827,900

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $456,400 $0 $0 $456,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $456,400 $0 $0 $456,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $14,900 $0 $0 $14,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $14,900 S0 S0 $14,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $356,600 $0 $0 $356,600
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $356,600 $0 $0 $356,600

1 $827,900 S0 S0 $827,900
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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 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 "
($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 5 dias del mes de noviembre de 2025.

Atentamente,

ANDRES LEONARDO VILLAMIL POTES
CC 1.022.388.460 DE BOGOTA D.C

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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Informacién Confidencial

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA ia Soci
VIGILADO FENDENCL N | Banco Caja Social

Estado de Cuenta

Credito de Vivienda ¢

.‘.. Ba n co UNA EMPRESA DE
o e Dar . FUNDACION
-ssss* Caja Social ‘@GRUPUSUBIAL
Su banco amig(z:
VILLAMIL POTES ANDRES LEONAR

CL 6B 80G 95

CIUDAD TECHO
BOGOTA BOGOTAD.C.
OF: CALLE 53 0104

;Sabias

Numero de Crédito
0199201539225

La cesion de hipoteca, prevista en la Ley
de Vivienda 546 de 1999, permite trasladar
el crédito a otra entidad financiera manteniendo

que se puede
trasladar

el crédito

hipotecario
y mejorar sus
condiciones?

AN

& =

el beneficio FRECH.

22 | beneficio de Gobi
por el tiempo que rgencia.

La entidad que compra la cartera debe reconocer

aste beneficio, siempre que no queden saldaos

pendientes.

se traslada a la nueva entidad

Para mantenerlo, se debe cumplir las condiclones:

estar al dia en las cuotas, no anticipar el pago total ni

restructurar el crédito.

FELICIDADES SU CREDITO CONTINUA AL DIA. RECUERDE QUE REALIZAR SUS PAGOS OPORTUNAMENTE LO CALIFICAN COMO UN EXCELENTE CLIENTE. ‘

J

Detalle de Pago

{ Fecha Limite de Pago

Valor a Pagar: PESOS }

2025/10/28 1,312,190.00

Detalle Cuota a Pagar
( Concepto Valor en UVR Valor en Pesos
Abono a Capital 0.0000 206,663.55
Intereses Corrientes 0.0000 995,185.45
Intereses de Mora .00
Seguro de Vida 34,101.00
Seguro de Incendio 40,146.00
Seguro de Terremoto 36,094.00
Comision FNG

Descuento Intereses DTCO

Seguro de Desempleo e ITT 0.00

Fecha de Facturacién
2025/10/05
Valores Asegurados
Vida (7) Incendio Terremoto
117,184,354.56 251,239,378.00
Marque la clase de pago

Normal (D)
Abono Extra con reduccion de Cuota (D)
Abono Extra con reduccién de Plazo (D)
Pago Cuotas por Anticipado (D)
Cancelacion Total D)

Saldo Capital Antes de Este Pago

{ UVR

Pesos
115,948,345.62

Informacion General del Crédito

Sistema de Amotizacién

10 CUOTA FIJA EN PESOS

Plazo Total 240 Meses
Cuotas Pendientes 205
Cuotas Facturadas 001
Cuotas en Mora 000
Tasa de Interés Pactada 10.80 %EA
Tasa de Interés Cobrada 10.80 %EA
Tasa de Interés con Beneficio 0.00 %EA
Tasa de Mora Vigente 16.20 %EA

Para Sistema de Amortizacion en UVR aplica UVR + Tasa

Detalle Cuota Periodo Anterior

Fecha de Pago Cotizacién UVR

2025/09/29

Concepto Valor en UVR Valor en Pesos
Abono a Capital 0.0000 204,904.49
Intereses Corrientes 0.0000 996,943.45
Intereses de Mora .00
Seguro de Vida 34,161.00
Seguro de Incendio 40,146.00
Seguro de Terremoto 35,430.00
Comision FNG
Descuento Intereses DTCO
Seguro de Desempleo e ITT 0.00
Total 1,311,584.94

Informacién Importante

1.Banco Caja Social NIT.860.007.335-4 informa que la Defensoria del Consumidor Financiero es ejercida por los Doctores José Guillermo Pefia Gonzalez (Defensor Principal) y Camilo Andrés Gaviria
Velasquez (Defensor Suplente). Direccion: Av. 19. 114-09 oficina 502, Bogota D.C. Teléfonos (601) 2131322 - (601) 2131370. E-mail: defensorbancocajasocial@pgabogados.com. Horario de atencién

En Bogota: de lunes a viernes de 8:30 a.m. a 1:00 p.m. y de 2:00 p.m. a 5:30 p.m.
(601) 542 6446 2.Podra informar su inconformidad sobre el contenido del extracto a nuestros revisores fiscales KPMG S.A.S., al correo revisoriafiscalbancocajasocial@fundaciongruposocial.co.
. 3.En caso de que desee efectuar la cancelacion total de su obligacién, lo invitamos a consultar en la oficina el saldo total de su crédito hipotecario actualizado, antes de efectuar el pago.
Ds;d;l;'ggz“l“l;‘:;dﬁz 4.Para los créditos con beneficio FRECH, en caso de presentar mora en el pago de las tres (3) cuotas o canones consecutivos, se pierde la cobertura de tasa.
; 5.Para los créditos con beneficio FRECH NO VIS, la cobertura equivaldra a un monto maximo mensual en pesos, como resultado de dividir cuarenta y dos (42) SMMLV al momento del desembolso
Linea Amiga Desde celular: del crédito, o del inicio del contrato. Esta serd un monto fijo y la cobertura asignada, no tendra actualizacién con el incremento anual del SMMLV.
6. El saldo insoluto de la deuda que sera pagado por la aseguradora es el resultado de sumar el saldo de capital, intereses, comisiones y otros cargos al momento del fallecimiento o de la
estructuracion de la incapacidad total y permanente.
N\ 7.Para mas informacion sobre los procedimientos del Banco respecto a la gestion y gastos de cobro prejudicial, lo invitamos a consultar nuestra pagina www.bancocajasocial.com.
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Accion necesaria

DESIGNACION DE SUPERVISION ANDRES LEONARDOC VILLAMIL pdf DESIGNACION DE SUPERVISION ANDRES LEONARDO VILLAMIL.pdf Comprador Descargar Detalle
ACTADE INICIO CTO. 920 - 2025 pdf ACTADE INICIO CTO. 920 - 2025.pdf Comprador Descargar Detalle

O t. Examen medico ocupacional no mayor a 3 afios ANDRES VILLAMIL.pdf t. Examen medico ocupacional no mayor a 3 afios ANDRES VILLAMIL.pdf Proveedor Descargar Detalle
Descargar Detalle

O EVIDENCIAS PERIODO 12 AL 28 DE FEBRERO zip EVIDENCIAS PERIODO 12 AL 28 DE FEBRERO zip Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO 12 AL 28 DE FEBRERO DE 2025 pdf CUENTA DE COBRO 12 AL 28 DE FEBRERO DE 2025 _pdf Proveedor Descargar Detalle
0 EVIDENCIAS PERIODC 1 AL 30 DE MARZO.zip EVIDENCIAS PERIODO 1AL 30 DE MARZO zip Proveedor Descargar Detalle
] CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE MARZO DE 2025.pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE MARZO DE 2025 pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODC 1 AL 30 DE ABRIL zip EVIDENCIAS PERIODO 1AL 30 DE ABRIL zip Proveedor Descargar Detalle
] CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE ABRIL DE 2025 pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE ABRIL DE 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE MAYO.zip EVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE MAYO zip Proveedor Descargar Detalle
0O CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE MAYO DE 2025 pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 DE MAYO DE 2025 pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE JUNIO zip EVIDENCIAS PERIODO 1AL 30 DE JUNIO zip Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO 01 AL 30 JUNIO ANDRES VILLAMIL. pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 JUNIO ANDRES VILLAMIL. pdf Proveedor Descargar Detalle
0 EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE JULIO DE 2025 zip EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE JULIO DE 2025 zip Proveedor Descargar Detalle
] CUENTA DE COBRO 01 AL 30 JULIO ANDRES VILLAMIL..pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 JULIO ANDRES VILLAMIL..pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE AGOSTO DE 2025.zip EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE AGOSTO DE 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
] CUENTA DE COBRO 1AL 30 DEAGOSTO DE 2025 ANDRES pdf CUENTA DE COBRO 1AL 30 DE AGOSTO DE 2025 ANDRES pdf Proveedor Descargar Detalle
0O EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025.zip EVIDENCIAS PERIODO 1AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025.zip Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA DE COBRO 01 AL 30 SEP ANDRES VILLAMIL.pdf CUENTA DE COBRO 01 AL 30 SEP ANDRES VILLAMIL.pdf Proveedor Descargar Detalle
O EVIDENCIAS PERIODO 1 AL 30 DE OCTUBRE.zip EVIDENCIAS PERIODO 1AL 30 DE OCTUBRE.zip Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal =
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