
\

Cddigo: MR - GNFA - PO - 08 - PR-
OS-FR-01MACROPROCESO: GESTI6N FINANCIERA

PROCESO: ejecuci6n presupuestalSuperintendencia de 
Notariado y Registro

Versi6n: 2

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

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACI6N DE PAGO

FECHA DE EXPEOICION
Ola Mgs Alio 

I 24 I 12 I ZU'Zb \
INFORMACI6N general1.

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDOCONTRATISTA

SINCELEJO1.102.836.969 DECEDULA DE CIUOADANIA No.

CdDIGO ACTIVIDAD RUT 3128093921000-0006910 *CELULAR

kmercado969@email.comE-MAIL PERSONAL

ka rollna.mercado@suDernotariado.gov.coE-MAIL INSTITUCIONAL

PH*8221014988 ¥ c.A.BANCOLOMBIA ¥ NoDECUENTA c.c.BANCO

CONTRATO ACTUAL $ 41.912.370,00 ¥VALOR TOTAL DEL CONTRATO
NO Afto

2025 |l*1420 | de $ 4.656.930,00 ¥HONORARIOS MENSUALES

El CONTRATISTA deberi prestar por sus proplos medios y con plena autonomla t6cnica y adminlstrallva, dentro del plazo 
acordado. los servlcios y/o actlvldades enundadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestaci6n redbird por 
parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de honorarios. Dependenda: DELEGADA_OE_TIERRAS Perfil: 
PROFESIONAL UNIVERSITARIO TIPO B. 

¥OBJETO DEL CONTRATO

RODOLFO MACHADO OTALORANOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO ¥

REGISTRADOR ♦CARGO DEL SUPERVISOR

21962549825 ¥ CRP No.COP No. ¥
FECHA APR08ACI6N 

POLIZA6/03/202511/02/2025FECHA CDF FECHA CRF Dla Mes Aflo

05 03 2025 ¥LUGAR DE EJECUCION

SINCELEJOCIUDAD Dla Mes AAo
FECHA/FINAUZAClON 

CONTRATO 11 12 2025 *SUCREDEPARTAMENTO ¥

MESES DIASDla Mes AAoFECHA DE INICIO DEL 
CONTRATO

TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
12 03 2025 ¥

ADICION Y/O PRORROGA No.|| 1 | *

13 | 12 | 2025 |* cop No.|| 49825 || * crp no.||
MESES DIAS

26 I 12 | 2025 |» \*\ 15 |»

Dla Mes AAoFECHA DE INICIO DE LA ADICION 
Y/O PRORROGA 3

VALORDla Mes AAoFECHA FINAL DE LA ADICION 
Y/O PRORROGA $ 2.328.465,00 ¥

ES FACTURADOR EIECTRONICO 
No de factura4.656.930,00 ]» ft -- -j'?|VALOR ACOBRAR O

«FE-63VALOR TOTAL # OE DIAS « 
H $ 4.036.006,00 ||----- 1 MES A COBRAROla Mes AAo

2025 ¥ PAGO No. NoDiAS

2025 L I 10 L 26 1 87%
DICIEMBRE1201DEL

PERIODO DE PAGO
DICIEMBRE1226AL
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C6digo: MR • GNFA • PO • 08 - PR • 
05 - FR - 01

MACROPROCESO: GESTI6N FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Version: 2Superintendencia de 
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Fecha:24 - 01 -2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTAClbN 
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACI6n DE PAGO

2. OBLIGACI6N de pagos seguridad social del contratista
Razon Social AporteValor del Pago

1. COMPANIa DE SALUD (EPS) SALUDTOTAL • 12.5%232900

2. FONDO DE PENSI6N « 16%COLPENSIONES298100

ASEGURADORA DE RiESGOS 
3- LABORALES (ARL)

* 0.522%POSTIVA COMPAfilA DE SEGUROS9800

7997107742$ 540.800 PLANILLA DE PAGO No. ¥TOTAL A PAGAR

2.1.1. RELACI6N de pagos
VALOR PAGO 
ACUMULADO$ 44.240.835,00 SALDO POR PAGARVALOR TOTAL DEL CONTRATO

$$ $ 2.949.389,00 41.291.446,00VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO 
VALOR DEL PAGO

2.949.389,00PAGO 01 
PAGO 02 
PAGO 03 
PAGO 04 
PAGO 05 ' 
PAGO 06 
PAGO 07 
PAGO 08 
PAGO 09 
PAGO 10 
PAGO 11 
PAGO 12 
PAGO 13 
PAGO 14 
PAGO 15 
PAGO 16 
PAGO 17 
PAGO 18 
PAGO 19

¥
% 7.606.319,00 $ 36.634.516,00

31.977.586,00
% 4.656.930,00 ¥

$$ 12.263.249,004.656.930,00 ¥
$ 16.920.179,00
$ 21.577.109,00
$ 26.234.039,00

$ 27.320.656,00
22.663.726,00

4.656.930,00 ¥

%4.656.930,00

$ 18.006.796,00
13.349.866,00

4.656.930,00 ¥

$4.656.930,00 $ 30.890.969,00¥

% $ 35.547.899,00 $ 8.692.936,004.656.930,00 ¥
% 40.204.829,00 $ 4.036.006,00$ 4.656.930,00

4.036.066,00
¥

% $ 44.240.895,00 60,00¥

LI $*

LL¥

¥

$ $¥

$ $¥

$
$¥

E E*
VALOR DEL PAGO ¥

£* $PAGO 20 VALOR DEL PAGO

Dia Mes Afto

01 12 2025 DICIEMBREDEL PAGO No.
PERIODO DE PAGO

Hoi26 12 2025 DICIEMBREAL
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Cddigo: MP • GNFA • PO • 08 • PR­
OS-FR-01MACROPROCESO: GESTI6N FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Versidn: 2Superintendencia de 
Notariado y Registro Fecha: 24.01 -2025PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

FORMATO INFORME DE SUPERVISlbN DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACI6N 
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACI6N DE PAGO

3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
EVIDENCIASOBLIGACIONES

1.REPARTO CALIFICACIONES DIARtAS -OFICIO
RESPUESTA ENTIDAOES JUDICIALES.

1. Responder tas petidones o solicitudes asignadas en espedal aquellas que versen sobre temas 
de protecddn. reslituddn y formalize d6n de tierras.
2. Reatizar la busqueda y envlo de la documentacidn que reposan en la ofldna de registro de 
Instrumentos publicos en la que presta sus servidos, cuando sean
requeridos por la Supertntendenda Delegada para la Protecddn, Restituddn y Formalizaddn de 
Tierras, en el marco de sus actividades mislonales.
3. Reatizar seguimiento a los ofidos que se presenten desde la Supertntendenda Delegada para la 
Protecddn, Restituddn y Formalizaddn de Tierras, con destino a
los Reglstradores de Instrumentos Publicos, cuando se evidende en los estudios traditidos 
Inconsistendas en el registro de las anotadones de los folios de matricula 
Inmoblllaria y comunlcar el cumpiimiento.
4. Aslstir a las diferentes reunlones, mesas de trabajo, laileres, seminaries, foros, despachos 
judidales y demds. a solidtud de la Supertntendenda de Notariado y
Registro o la Supertntendenda Delegada de Tierras, que se generen en desarrollo de los procesos 
de Protecddn, Restituddn y Formalizaddn de Tierras.
5. Partidpar en la realizaddn de los diagndsticos reglstmles en case de ser requertdo para tales 
tines.
6. ReaBzarel proceso de calrticaddn de acuerdocon to estableddo en el artlculo 16 de la ley 1579 
de 2012 de 20 documentos radlcados en la Ofidna de Registro de
Instrumentos Publicos. dlarlamente, en espedal aquellos reladonados con proteeddn. restituddn y 
formalizaddn de tierras. De darse ei caso. de no ser poslbte la
asignaddn de ese numero de documentos al contratista, este deberd califlcar diariamente la 
tolalidad de los documentos que la sean asignados.
7. Verlflcar la liquldaddn de los derechos e impuestos de registro, para dar estrlcto cumpiimiento a 
las tarifas estableddas por ta normativldad.
8. Generar notas devolutivas, rechazando la inscripddn del documento y emitiendo la devoluddn, 
de acuerdo con la normatividad establedda cuando sea necesarlo.
La nola devolutiva deberd estar debidamente justificada e induir la tolalidad de las causales por la 
cuales se produjo la negaddn de la Inscripddn, cumpliendo con to 
estiputado en la ley 1579 de 2012.
9. Proyeclar los actos admlnistrativos, improcedencias, actas de notificaddn o ejecutorlas y demds 
documentos cuando sea requerido.
10. Tramitar la expediddn de carendas registrales o certificadones para procesos de 
pertenendas.
11. Realizar la orlentaddn jurldlca requerlda en a ofidna de registros en la que presta sus 
servidos. de acuerdo a las Instrucdones impartidas para ello,
espedalmente en aquellos temas que versen sobre procesos de proteeddn, restituddn y 
formalizaddn de tierras.
12. Adelantar las respectivas actuadones administrativas cuando le sea requerido.
13. Las demds actividades que se requleran a solidtud del supervisor, o las requeridas para 
normal fundonamlento de la ofidna de registro de instrumentos publicos

!

!

NOTA: SI se requlere ampllar mds las obligaclones con sus respectivas evldencias en los cuadros como texto o ImSgenes, favor colocarlas 
como anexos.
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C6digo: MR - GNFA • PO • 08 - PR- 
OS-FR-01

MACROPROCESO: GESTI6N FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTAL Versi6n: 2Superintendencia de 
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Fecha: 24-01 -202S

FORMATO INFORME DE SUPERVISibN DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACI6N 
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACI6N DE PAGO

4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACI6N PARA PAGO.
Una vez verificado el desarrollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constanda que el

Identiflcado (a) con cedula de dudadania 
cumplib sastilactoriamente con el objeto y obligadones 

conforme las normas, espedflcadones, procedimientos,

KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDO 
SINCELEJO

contratlsta
1.102.836.969

del contrato de PrestadPn de Servidos No 1420 de 2025 
y cemds normas tPcnicas exlglbles.

219625

(la)
No de

49825del 2RP No. CDP No

$ 4.656.930,00Se autoriza el pago por la suma de

CUATRO MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS TREINTA PESOS CON
00 CTVOS

Valor en letras:

Ola Mes Aflo

01 12 2025 DICIEMBREDEL PAGO No.PERIODO DE PAGO n°i26 12 2025 DICIEMBREAL

Para constanda se firma en SINCELEJO a los 24 dias del mes de DICIEMBRE de 2025

SUPERVISOR

7 Firma Supervisor 
RODOLFO MACHADO OTALORA 

REGISTRADOR

CONTRATISTA

‘ZtsKOZDO
Firma Contratlsta

KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDO 
Cedula de Ctudadanla No 

1.102.836.969 de SINCELEJO

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO UBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Paging 4
Superintendencia de Notariado y Registro 
Cello 23 No. 13 • 49 Int 201 
Bogota O.C.. - Colombia 
http^yv. ww.4upomotarlaao.gov.co
corrosEonderidngsupemotarlado.gov.co



Codigo: MP-GNFA-PO- 
08- PR - 05* FR- 03PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Version: 01PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGARSuperintendencia de 
Notariado y Registro

FORMATO: CERTIFICACI6N PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17-01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el (la) senor(a) NOMBRE CONTRATISTA, identificado(a) con Cedula de Ciudadanla N.o. 
KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDO de SINCELEJO, en su calidad de Contratista de 
la SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 1420 de 2025 realize el 
pago de la seguridad social correspondiente al mes de DICIEMBRE.

DELEGADA DE TIERRASDependencia
ABOGADAPerfil Contratista

Dia Mes Aho Dia Mes Ano
Desde HastaMes a cobrar

26 12 20251 12 2025
$232,900Valor Salud
$298,100Valor Pension
$9800Valor ARL

Planilla seguridad 
social Pensionado / anexar resolucion

7997107742Numero de planilla
DICIEMBRE 2025Periodo de la planilla

2025Fecha pago planilla

Se expide la presente certificacion una vez verificado el pago de ia planilla anteriormeTie 
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobra del contratista a los 24 dias del 
mes diciembre de 2025.

FIRMA DEL SUPERVISOR
REGISTRADOR DE INSTRUMENTS PUBLICOS DE SINCELEJO

b

Superintendencia de Notariado y Ftegis^ro
Direccidn: Calle 26 N° 13-49 Intencr 201 

http:/farww.supernotariado.co».co 
correspondencia@supernotariado.go.'.co 

Bogoti D.C., Colcrrbia



Codigo: MR - GNFA - PO - 08 ■ PR - 05 
• FR-02MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

PROCESO: EJECUCI6N PRESUPUESTALSuperintendencia de 
Notariado y Registro

Version: 03

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 retencibn en la fuente 
establecida en el presente articulo ser£ aplicable a los pages o abonos en cuenta por concepto de rentas de 
trabajo que no provengan de una relacibn laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la 
gravedad de juramento que:

DEPURAClbN CALCULO DE RENTA SI 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 
superiores a 1400. UVT.

X

2. Soy responsable del impuesto sobre la renta. X

3. Dependiente Econbmico: pardgrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando 
Certificado expedido por Contador Publico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3,
cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil.

X

4. Realize aportes voluntaries al Fondo de Pensiones y Cesantlas. X

5. AFC: Realize ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion. Adjuntar 
pago mensual del ahorro realizado. X

6. Credito de Vivienda: Realizo pagos de erbdito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del 
credito de vivienda de la vigencia correspondiente. X

7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacion de 
esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda. X

8. Dando aplicacibn 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 retencibn en la fuente del articulo 392 del E.T 
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicarb la tarifa de retencibn en la fuente del articulo 383 del E.T. 
de acuerdo con depuracibn de renta y UVT aplicable.

X

9. Ha suscrito contratos durante el ano 2025: por un valor igual o superior a 4000 UVT 
($199,196,000)

X

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 (24)_ dlas del mes de DICIEMBRE de 2025.

Atentamente, Q,{C^0O ■
KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDO.

NOMBRE

CC 1.102.836.969

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

P8X 57 + (601) 5140313 
Bogota D.C., - Colombia 

http://www.suDernotariado.aov.co 
correspondencia@supemotariado.gov.co

http://www.suDernotariado.aov.co
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DIAN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Dates del Documento

C6dlgo Unico de Factura • CUFE :
ff2fab91ela306b37clblc965025f6331608b3d5eaa8facf7e676eaa2a251a8ceb854482f24el424281228999efl)27af

Forma de pago: Contado 
Medio de Pago: Instrumento no defrkjo 
Orden de pedldo:
Fecha de orden de pedido:

Numero de Factura: FE-63 
Fecha de Emlsl6n: 17/12/2025 
Fecha de Venclmlento: 17/12/2025 
Tlpo de Operacidn: 10 - Estindar

Dates del Emlsor / Vendedor

Raz6n Social: MERCADO SALCEDO KAROLINA ANDREA 
Nombre Comerclal: MERCADO SALCEDO KAROLINA ANDREA 
Nit del Emlsor: 1102836969 
Tlpo de Contribuyente: Persona Natural 
R6glmen Flscal:R-99-PN 
Responsabilidad tributaria: Z2 - No apfca 
Actividad Econdmica: 6910

Pals: Cobmbia
Departamento: Sucre
Municipio / Ciudad: Sincetejo
Direcci6n: CL 13 A 15 40 BRR SAN FRANCISCO
Tel6fono / M6vil: 6052768753
Correo: kmercado969@gmail.com

Dates del Adquiriente / Comprador

Nombre o Raz6n Social: SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGBTRO 
Tlpo de Documento: NIT 
Numero Documento: 899999007 
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica 
Regimen fiscal: R*99*PN 
Responsabilidad tributaria: ZZ • No apGca

Pais: Cobmbia 
Departamento: Sucre 
Municipio / Ciudad: Srtcelg'o 
Direcclon: CALLE 24 # 16 34 
Tel6fono/M6vll: 2750359
Correo: sifhacbn.facturaelectronica@mbhacienda.gov.co

Detalles de Productos
IMPUESTOS Preclo unKarlo 

de ventaCddigo Preclo unitarbOescrlpdbn Descuento detalto Recargo detatb IVA Vo INC %U/M Cantidadf^o. i

HONORARIOS ASESORIA 
JURIDICA

i 4.036.006,00$ 4.036.006,00 0,00 $ 0,00NIU 1,00 $1 1

Notes Finales

#$12-04-00-000; 1420-2025; rodofo.machado@supemotariado.gov.co#$ Del 01 al26deDiciembrede 2025 
Lnea de negocb:

V

4 n

mailto:kmercado969@gmail.com
mailto:sifhacbn.facturaelectronica@mbhacienda.gov.co


Dates Totales

MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP MONEDA
TASA DE CAMBIO

COP
0

Subtotal 4036006 Subtotal 4,036.006,00
Descuento detale 
Recargo detale

0,00 Descuento detale 
Recargo detale

0,00
0,000,00

4036006 Total Bruto Factura 4.036.006,00Total Bruto fectura
0,00IVA 0,00 IVA
0,00INC 0,00 INCDocumento generado el: 

17/12/2025 14:58:32 
Documento vaBdado por la 
D1AN:
17/12/2025 14:58:33
XML Generado por: Solud6n
GratuKa D1AN
800197268
PDF Generado por
Soluddn Gratuita OIAN
Nit:800197268

0,00 Bo Isas
Otros impuestos

0,00Bolsas
Otros impuestos 0,000

Total Impuesto (=) 0,00Total Impuesto (=) 0
Total neto factura (=) 4.036.006,00Total neto factura (=) 4036006
Descuento Gbbal (-) 
Recargo Gbbal(+)

0,00Descuento Gbbal (*) 
Recargo Gbbal (+)

0,00
0,000,00

COP $ i $ 4.036.006,00COP $ $ 4036006 Total factura (=)Total factura (=)

Valores informativosValores Informativos

ANTTCIPOSANTICIPOS
0,00AntlclposAntlcfros 0

RETENCIONESRETENCIONES
Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00Rete fuente 
Rete IVA 
Rete ICA

0,00
0,000,00
0,000,00

Numero de Autorizatidn: 18764101942074 Rangodesde: 60 Rangohasta: 100 Vigenda: 2026-05*24

o i-J~ o



12/25, 11:24 Correo: Karolina Andrea Mercado Salcedo - Outlook

Reasignar facturas etectninic* de venta a unidades y subunidades e^ecutoras

35 Hg's—: |2025-12-24

N.i L)r;c5c/juoUr'3S3: Io39&aac<i7-o ISJFSRINTEKPENCIA DE NOTARLADCY REGISTRQ

Un353/jj: Vrsicsc: 112-C4-DO-3M | SNR NIVEL CENTRAL GESTiON GEK2RAL

Ar; rises;: Buscar2025 v

1Consutta de beturas
Q i TipoOxun^nte ; Murrero-e^fegms | Fed-.i de rsaja J Feci-^ fs rsdeaccr [ Cece.TTar.o Isrcsrs

; ■ * ' ' ic]' "' t\ " ' *! ..............x
Nombre o rsedn kciiI VtoOesc-jes IVA 'Alot a O'lgar Pci

karolira < . s X

□ =E FE01 2025--.1-24 00:00^0' 2025-i 1 -24 00:OCI>:-:- 110253K89 KAFCU.MAAKDREAk'ERCADO 3AICEDC S1.707.54i.00 51.707.541.00, il-C4-00-005 SNR NWEL CENTRAL GESTION GENERAL

D PE FE82 •2025-1M7 00:00:00 2025-i2-t7 00:00:00, 
[2025-12-17 50:00:002025-52-17 00:00:00

1102525369 KAROL SNA ATvDREA f.'ERCADO SALCEDO S4.85o.955.00 S4.SK.935.00 52-04-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL

b”r "FE r-f:FES5 1102522289 KAROUNAAf5DREA N5ERCAOO SALCEDO S4.0S6.005.00 54.0S3.0Ce.CO J2-34-00-000 SNR NIVEL CENTRAL GESTION GENERAL
—-j.

4 <4 Pamirs 1 dsi «* f tOv .VtesPandc 1 - 0 de 3

Datos Adra/nfetratwos, Limpiar Cancelar
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 
COMPROBANTE OE PAGO

i^caa
SlQSXO
Suw■SOI- $ Bancolombia

OATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACI6N:
NOMBRE 6 RAZdN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECClCN:
TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTAClON:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEzDULA DE CIUDADANlA NUMERO DE IDENTIFICAClON: 1102836969 
KAROLINA ANDREA MERCADO SALCEDO

SUCRE 
2727373 

MNDEPENDIENTE 
Actividades reguladoras y

SINCELEJO DEPARTAMENTO:
CRA 12 N 25 C 48 TELGFONO: 

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

Onico
NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NGMERO PLANILLA: 
PERIODO COTIZACiGN 
OTROS SUBSISTEMAS: 
DlAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

7997107742 TIPO DE PLANILLA: 
diciembre PERIODO COTIZACI6N 

2025 SALUD:

l-INDEPENDIENTES 
MES: diciembre
ANO:

MES:
ANO: 2025

0
2025/12/24 NUMERO AUTORIZAClON: 2034280469

NOVEDADES
ING RET IDE TAE TOP TAP COR VSPlIi VSTJ-SLN' COM IGE LMA VAC AVP VCT IRP

o\5^T
<V%

liquidaciOn general

/ / \ \ TOTALES
COTIZANTES TOTAL PAGADO

PENSION
/ / • 'ADMINISTRAPQRA

* * © 'NOMBRE'^ ^ ■
14COLPENSIONES If

C0DIGO \ 1I INIT
r ~ 25- 1 J $298,1001I9003360047 25-14

1 $ 298.100SUBTOTAL:
fI / ri • • A A

SALUD
f /\ \ ADMINISTRADORA

C6DIGO / /V \ NOMBRENIT
EPS002-SALUD TOTAL/" / $ 232.9001\8001309074 EPS002

1 $ 232.900SUBTOTAL:
✓\ cv

RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA ^

C0DIGO NOMBRENIT
14-23-POSITIVA COMPANlA DE SEGUROS S.A. $ 9.80018600111536 14-23

1 $ 9.800SUBTOTAL:

$ 540.800VALOR SIN MORA:

$0VALOR MORA:

$ 540.800TOTAL PAGADO:

i
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