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Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 2

Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR  |Fecha: 24 - 01 - 2025

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

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

i FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL Dia _Mes _Aiio
10 [ 12 [ 2025 |

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | MANUELA MUNOZ RESTREPO |¢'

CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.017.203.203 | DE | MEDELLIN |¢

CODIGO ACTIVIDAD RUT | 000-0006910 | CELULAR | 3113128956 | «

E-MAIL PERSONAL | MANUELAK2024@GMAIL.COM |¢-

E-MAIL INSTITUCIONAL | MANUELA.MUNOZ@SUPERNOTARIADO.GOV.CO |4-

BANCO | BANCOLOMBIA |4- No DE CUENTA 50828244768 |¢- C.A. III" c.c. |:|4I

No ONTRATOACTUAL - VALOR TOTAL DEL CONTRATO || $ 45.204.225,00 ||4-
| 2101 | oe| 202 G HONORARIOS MENSUALES || $ 8.218.950,00 ||¢-

EICONTRATISTAdeberaprestarporsuspropiosmediosyconplenaautonomiatécnicayadministrativa,dentrodelplazoacordado,
los servicios y/o actividades

OBJETO DEL CONTRATO , L , «
enunciadasa lo largodel presentecontrato.ComocontraprestacionrecibiraporpartedelCONTRATANTEunassumasdedinero, a
titulo de honorarios.
NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | SERGIO HERNANDO LEON GONZALEZ |«
CARGO DEL SUPERVISOR | PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 17 |«
CDP No. 79825 @  CRPNo. 398925 «
FECHA CDP 3/07/2025 FECHA CRP 9/07/2025 FECHAAPROBACION POLIZA  pia  Mes  Afio
LUGAR DE EJECUCION | 11 | 07 | 2025 |¢-
CIUDAD BOGOTA D.C « s Dia Mes Afio
= FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO BOGOTAD.C . CONTRATO | 28 | 12 | 2025 |¢'
; p MESES  DIAS
FECHA DE INICIO DEL CONTRATO | [1)': | MO;S | 2‘(\)"2"5 |‘ TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO - IEI «
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Aiio CLARL A i st N°
PRORROGA
) e Y e
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/0 Dia Mes Afio MESES ~ DIAS VALOR
PRORROGA L1 I-I o Je | |«
———_=| ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR $ 8.218.950,00 |« ; J | < No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS e | |" | |"
" $ 8.218.950,00 || —] Dia Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 01 [12] 2025 e PAGONo. NoDiAs [ DICIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
AL | 30 [ 12| 2025 le| 06 |« | 30 |100%| DICIEMBRE |
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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. COMPANIA DE SALUD (EPS) 411.000 SANITAS EPS « 12.5%
2. FONDO DE PENSION 526.100 PORVENIR @« 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS «
3. | ABORALES (ARL) 80.100 POSITIVA 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 1.017.200 PLANILLA DE PAGO No. 35644712 -
2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 45.204.225,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 4.657.405,00 |« | $ 4.657.405,00 $ 40.546.820,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 8.218.950,00 |« [[$  12.876.355,00 $ 32.327.870,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO $ 8.218.950,00 |« [[$  21.095.305,00 $ 24.108.920,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO $ 8.218.950,00 |« [[$  29.314.255,00 $ 15.889.970,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO $ 8.218.950,00 |« [[$  37.533.205,00 $ 7.671.020,00
PAGO 06 VALOR DEL PAGO $ 8.218.950,00 |« [[$  45.752.155,00] |-$ 547.930,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 15 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «|$ - $ -
PAGO 19 VALOR DEL PAGO a«|$ - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO afs - $ -
Dia Mes Aiio
DEL 01 12 2025 DICIEMBRE
PERIODO DE PAGO | | | | PAGO No. |
AL 30 [12] 2025 | loe| | DICIEMBRE
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA
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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

2.ProyectarunamatrizdeseguimientoalasOficinasdeRegistrodelnstrumentosPublicospriorizadaspara
la actividad de depuracion de secuenciales, en donde se

pueda evidenciar el trabajo realizado, y el porcentaje de ejecucion en tiempo real.

3. Efectuarel repartoa loscontratistas, de lasbasededatosde los foliosdematricula inmobiliariaque
contienen secuencial, de las Oficinas de Registro de Instrumentos

Publicos objeto de estudio.

4.Realizar larevision, comoprimer filtrode los informespresentadospor loscontratistas, conbasea la
informacién suministrada y la matriz establecida para tal fin.

5.Realizar larevision, comoprimer filtrode lasevidenciaspresentadaspor loscontratistas, comosoporte
de sus cuentas de cobro, validando que se encuentren

completas y ajustadas a lo requerido.

6.Hacerseguimientoa lasbasesdedatoseinformespresentadospor loscontratistas, retroalimentandoy
realizando las correcciones correspondientes, si se evidencian

errores.

7.Proyectar respuestasdederechosdepeticionoconsultas, ydeméasrequerimientoselevadosal grupo,
relacionado con la actividad de depuracion de secuenciales.

8. Realizar visitasdeseguimientoa lasOficinasdeRegistrode InstrumentosPublicospriorizadas en la
actividad de depuracion de secuenciales, revisando el avance y

realizando la retroalimentacion que corresponda en aras de obtener los resultados espetados.

9. Elaborar informes estadisticos y de resultados, en el marco de la gestion del grupo.

10. Presentar el informede ejecucion contractual y cuentade cobrodemaneramensual, teniendoen
cuenta los lineamientos establecidos por la Direccion Administrativa y

Financiera.

11. Lasdemasque sedesprendande la naturalezadel contratooquese requieranpara el adecuado
desarrollo de la prestacion del servicio a solicitud del superviso

1. Socializar con el personal que se vincule con la entidad, en la actividad de depuracién de secuenciales.

del 01 al 05 de diciembre estuve en las Oficinas de Registro de
Instrumentos Publicos de Cartago, Roldannillo y Tulua, con el
proposito de socializar y entregar a los Resgistradores de las tres (3)
oficinas el diagnostico y resultados del proceso de depuracion de
secuenciales que han desarrollado los contratistas en sus actividades
de revision en consultas en sistemas y antecedentes registrales para
la efectiva Depuracion de secuenciales en las folios de matricula de
cada oficina.

El 3 de diciembre realice reunion de SEGUIMIENTO
DILIGENCIAMIENTO ~ CEDULAS  EQUIPO  DEPURACION  DE
SECUENCIALES Fondo accion.

En atencion a las visitas a las oficinas de Registro de

Instrumentos Publicos de Cartago, Roldannillo y Tulua revice y remiti
los informes de avances de los equipos de secuenciales a los
registradores de estas 3 oficinas.

El dia 10 de diciembre realice reunion con el equipo de secuenciales
de las ORIP de Bucaramanga, Pereira, Ibague, Zipaquira y San gil, con
el proposito de capacitar en el estudio de titulos que deben realizar los
abogados, como deben presentar las cuentas de cobro para el mes de
diciembre y como deben realizar el diagnostico global de la actividad
de depuracion de secuenciales por cada oficina.

Con el personal para la depuracion de secuenciales de todas las
ofiicnas donde se avanza con este plan piloto, realicé revision, como
primer filtro de los informes mensuales de actividades de noviembre
presentados por los contratistas, con base a la informacién
suministrada y la matriz establecida para tal fin.

Del 11 al 30 de diciembre se apoyard y se realizard las actividades
asignadas por mi supervisor y el seguimiento a la actividad de
depuracion de secuenciales en las ORIP correspondientes.

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 Pagina 3

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




o MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA c;«:.go; MP - GNFA- PO - 08 - PR - 05 - FR
s .
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL  |Versién: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR  |Fecha: 24 - 01 - 2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
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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 MANUELA MUNOZ RESTREPO identificado  (a) con cedula de ciudadania
No 1.017.203.203 de MEDELLIN cumpli6  sastifactoriamente  con el  objeto y  obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 2101 de 2025 conforme las  normas, especificaciones,  procedimientos,
y demas normas  técnicas  exigibles.
del CRP No. 398925 CDP No 79825
Se autoriza el pago por la suma de $ 8.218.950,00

Valor en letras: OCHO MILLONES DOSCIENTOS DIECIOCHO MIL NOVECIENTOS CINCUENTA PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Ao

DEL 01 12 2025 DICIEMBRE
PERIODO DE PAGO | | | | PAGO No. | |
AL | 30 [12] 2025 | [ 06| | DICIEMBRE |
Para  constancia se firma en BOGOTAD.C alos 10 dias del mes de DICIEMBRE de 2025
SUPERVISOR

Firma Supervisor
SERGIO HERNANDO LEON GONZALEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 17

CONTRATISTA

Firma Contratista
MANUELA MUNOZ RESTREPO
Cedula de Ciudadania No
1.017.203.203 de MEDELLIN
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Superintendencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Versién: 01
Notariado y Registro

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

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

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que la sefiora MANUELA MUNOZ RESTREPO, identificada con Cedula de Ciudadania No.
1017203203 de Medellin, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 2101 de 2025 realizé el pago de la seguridad social
correspondiente al mes de diciembre de 2025.

Delegada para la proteccion, restituciéon

Dependencia e :
y formalizacién de tierras

Perfil Contratista Profesional especializado tipo d
Dia |Mes| Afo Dia |[Mes| Afo
Mes a cobrar Desde oL | 12 12025 Hasta 30 12 | 2025
Valor Salud $411000
Valor Pensién $ 526100
_ ) Valor ARL $ 80100
Spéaé?glla seguridad Pensionado / anexar resolucion N/A
Numero de planilla 35644712
Periodo de la planilla Diciembre 2025
Fecha pago planilla 2025-12-09

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 10 dias del mes de
diciembre de 2025.

.
]
L §

FIRMA SUPERVISOR

SERGIO HERNANDO LEON GONZALEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO GRADO 17

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



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

PLANILLA NRO. 35644712 Tipo | 2025 12 44 ASOPAGOS

DATOS GENERALES
TI PO NOVERO NOVBRE O RAZON SOOI AL TI PO PRESENTACI ON A ool @ PER CDO PENSI ON PERi DO SALUD NUVERO PLANI LLA REFERE'?%%DE PAGO| 11 po EVPRESA CLASE APCRTANTE 0Dl GO ARL 00D GO CPERADCR
oc 1017203203 MANUELA MUNCZ RESTREPO N O 0 0 2025- 12 2025- 12 35644712 PRI VADA 1 14-23 86
DI RECCI EN CIUDAD / MUNIGI PI O ool o DEPARTAVENTO ool o TELEFONO FAX CORREO ELECTRONI CO ACTI VI DAD ECONGM CA VALOR NOVI NA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LLMTE DE
KRA 53 103 B 70 BOGOTA 1 BOGOTA D.C 11 3533845 0 NMANUELA_M 2@OTMAI L. COM 8299 0 1 2025- 12- 09 2026-01-05
TOTAL APCRTES A SALUD PCR ADM NI STRADORA
oD | NOVBRE # AUT VALCR AUT VALCR Dl AS SUBTOTAL SUBTOTAL NUM RAD SALDO A SALDO A TOTAL NOM
EPS NIT EPS COT CBLIGATORIA [ LUPC ADI O ONAL I NC I NC Lic Lic NETO cor MRA UNIER == O0nizi=sss URS cor UPC ANTERI OR FAVOR FAVCR PC PAGAR AFI LI ADOS
EPS005 800251440 411000 0 o 0 0 411000 0 0 0 411000 0 0 0 0 411000 1
TOTAL APCRTES A PENSI CN PCR ADM NI STRADORA AL A B OR T SN A A S ] RORYADM NI STRADCRAY TOTAL APCRTES A | CBF Y SENA
5 " v oD | NOVBRE DI AS TOTAL NOM
00D / NOVBRE car DI AS | NTERESES TOTAL NUM NT CCF VALOR APORTE | NTERESES | CBF
s NT AFP B Sora | corval aF | corva e | Fovoo sa e | NTERESES LNTERESES it s oCF MORA PAGAR AFI LI ADOS _
NOM
230301 800224808 526100 0 0 0 0 0 0 526100 1 Sl(Xeer ® 9 © ® 9 i VALOR DIAS [ INTERESE [ TOTAL | oy Ao
MORA s PAGAR s
TOTAL APCRTES A R ESGOS LABCRALES 0 0 0 0 0
oD / cor ; ; SENA
# AUT VALCR OTROS Dl AS SUBTOTAL | NOMRAD |  SALDO FONDO TOTAL
NOMBRE | NIT ARL | OBLI GATCR INC INC RIESGOs | NETO ©OT MRra | ! NTERESES | “poRtes | ANTERIOR | FAVOR sal PAGAR ;
AR 1A Di AS I NTERESE |  TOTAL M
VALCR e 2 o | AFILIADD
14-23 | 860011153 [ 80100 0 0 0 80100 0 0 80100 0 0 0 80100 s
0 0 0 0 0
TOTAL APCRTES A ESAP
o AS NUVERO ADM NI STRADORAS
VALOR MORA | NTERESES TOTAL A PAGAR
PENSI ONES 1
0 © ® © SALUD 1
R ESGOS LABCRALES 1
CAJAS COVPENSACI EN 0
TOTAL A PAGAR POR ADM NI STRADCRA
PENSI ONES 526100
TOTAL APCRTES A M NI STER O SACLD) &L1000)
BS R ESGOS LABCRALES 80100
VALCR S | NTERESES TOTAL A PAGAR =
CAJAS COVPENSACI EN 0
0 o 0 o =y 0
1 CBF 0
ESAP 0
M NI STER O 0
GRAN TOTAL 1017200

Péagina 1 2025-12-10
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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 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 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 Econdmico: 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 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 Construccién. Adjuntar

pago mensual del ahorro realizado. X
6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del x
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.
7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacién de X
esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda.
8. Dando aplicacion al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, es necesario indicar si va a tomar
costos y deducciones asociadas a las rentas de trabajo relacionadas a la presente cuenta de
cobro si:
a. Marca (SI), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 392 del E.T X
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 383 del E.T.
de acuerdo con depuracion 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 10 dias del mes de diciembre de 2025.
Atentamente,

v A AA
\ V=
A~ V==

Manuela Mufioz Restrepo

CC 1.017.203.203

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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LA SUSCRITA CONTADORA PUBLICA

CERTIFICA

Que el sefior Leonel Mufioz Salinas identificado con la cédula de ciudadania No 12.138.569,
padre de la Contratista Manuela Mufioz Restrepo identificada con cedula No 1.017.203.203,
en la actualidad no obtiene ingresos propios por lo cual cumple los criterios para figurar
como dependiente econdmico de la norma establecida en el numeral 4 del paragrafo 2 del
articulo 387 del Estatuto Tributario.

Se expide el presente a los 20 dias del mes de junio del 2.024

|t

JENNIFER ADRIANA GAUTA BURGOS
TP. N° 174066 — T

CONTADORA PUBLICA

CEL. 3138478082
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