
Codigo: MR - GNFA - PO - 08 - PR - 05 
-FR-01

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTALSuperintendencia de 
Notariado y Registro

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

FECHA DE EXPEDIClON
Dia Mes Ano

I 02 I 03 l 2025INFORMACION GENERAL1.
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

INGRID JOHANA TETAY PADILLACONTRATISTA

CARTAGENACEDULA DE CIUDADANIA No. 45,764,789 ♦DE

CODIGO ACTIVIDAD RUT 301-795-2862 *000-0000081 CELULAR

*Ingrid.tetav(5>supernotariado.gov.coE-MAIL PERSONAL

*ingriditetav(5)gmail.comE-MAIL INSTITUCIONAL

]# C.A. | X |»BANCO DE BOGOTA * 221287022BANCO C.C.No DE CUENTA

CONTRATO ACTUAL $ 21.427.680,00 ♦VALOR TOTAL DEL CONTRATO
No Ano

2.678.460,00 *775 2026 $*DE HONORARIOS MENSUALES

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.

*OBJETO DEL CONTRATO

MAURICIO ALVAREZ GOMEZ ♦NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO
REGISTRADOR PRINCIPAL ♦CARGO DEL SUPERVISOR

29426 81426 *« CRP No.CDP No.

FECHA APROBACION POLIZA20/1/202619/1/2026FECHA CDP FECHA CRF Dla Mes Ano

♦LUGAR DE EJECUCION

SANTA MARTA *CIUDAD Dia Mes Ano

19 09 2026 *MAGDALENA ♦DEPARTAMENTO FECHA / FINALIZACION CONTRATO

MESES DIASMes AfioDlaFECHA DE INICIO DEL 
CONTRATO

TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
2026 *0120 □ADICION Y/O PRORROGA No

Dia Mes AfioFECHA DE INICIO DE LA ADICION 
Y/O PRORROGA « CRP No.|> *CDP No.

VALORDIASMESESMes AfioDiaFECHA FINAL DE LA ADICION Y/O 
PRORROGA *♦

ES FACTURADOR ELECTR^NICO
No de factura2.678.460,00|*$VALOR A COBRAR <y

¥¥VALOR TOTAL #DE DIAS

MESACOBRAR$ 2.678.460,00 Dia Mes Afto

» PAGO No. No DIAS FEBRERO02 202601DEL
PERIODO DE PAGO FEBRERO02 ¥ 30 100%20260228AL *

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 1

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13-49 Int. 201 
Bogota D.C.. - Colombia 
http://wvAv.supernotariado.gov.co 
correspondencia@supernotariado.gov.co

http://wvAv.supernotariado.gov.co
mailto:correspondencia@supernotariado.gov.co


Codigo: MR - GNFA - PO - 08 - PR - 05 
-FR-01 MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 2Superintendencia de 
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

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Valor del Pago Razon Social A porte

1. COMPANI'A DE SALUD (EPS) 218900 NUEVA EPS ¥ 12.5%

protecciOn2. FONDO DE PENSION 280200 ¥ 16%

ASEGURADORA DE RIESGOS 
3- LABORALES (ARL) ¥ 0.522%POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A9200

$ 6008660931TOTAL A PAGAR 508.300 PLANILLA DE PAGO No. ♦

2.1.1. RELACION DE PAGOS
VALOR PAGO 
ACUMULADO$ 21.427.680,00VALOR TOTAL DEL CONTRATO SALDO POR PAGAR

JPAGO 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

J 20.534.860,00VALOR 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 
VALOR DEL PAGO

892.820,00 $ 892.820,00
J J 17.856.400,002.678.460,00 J 3.571.280,00

J$
J J
J
J J
J J
J J

JJ
J$

J J
J J

JJ
JJ
$J
TJ
JJ
JJ
$$*
$¥ $PAGO 20 VALOR DEL PAGO

Dia Mes Ano

FEBRERO202601 02DEL PAGO No.
PERIOD© DE PAGO

\JL\ FEBRERO28 02 2026AL
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Codigo: MR - GNFA - PO - 08 - PR - 05
- FR ■ 01

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERAIf
PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 2Superintendencia de 

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 Presenlar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo 
en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccion Administrativa y Financiera.
2.Contactar al Grupo de Gestion Documental, una vez suscrito el contrato, a traves del correo 
electronico soporte.documental@supernotariado.gov.co, con el proposito de elaborar el plan de 
trabajo, que definira las metas especitlcas y el cronograma a cumplir durante la ejecucion del 
contrato, en concordancia con los lineamientos y prioridades de la entidad.
S.Organizar la documentacion asignada de acuerdo con los procesos de gestion archivistica 
establecidos por la entidad, incluyendo actividades como la clasificacidn, ordenacion, depuracibn y 
foliacion de los documentos. 
diligenciar el Formato Unico de Inventario Documental (FUID), correspondiente a cada carpeta y 
caja, asegurando el cumplimiento de los lineamientos tecnicos establecidos por la entidad. 
S.Realizar adecuadamente el proceso de rotulacion de las cajas y carpetas, garantizando que la 
identificacion sea clara y cumpla con las normas establecidas por la entidad para facilitar la 
localizacion y conservacion de los documentos, 
entrega diaria de una (1) caja de archive (ReferenciaX-300) completamente organizada, 
adelantandole todos los procesos tecnicos de gestion documental. Esta actividad, podra ser 
ajustada segun las necesidades y prioridades del servicio e incrementarla conforme a las

T.Garantizar la calidad y completitud 
en cada proceso tecnico de Gestion Documental, cumpliendo con los estandares exigidos por la 
entidad y asegurando el cumplimiento de los plazos establecidos.
8. Asistir a las sensibilizaciones y capacitaciones ofrecidas por la entidad sobre los temas 
relacionados con el objeto del contrato.
Atender todos los requerimientos o solicitudes formulados por el Grupo de Gestion Documental, 
garantizando su cumplimiento en los tiempos y condiciones establecidos por la entidad.
10. Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situacion que genere la 
interrupcion de la prestacion de los servicios contratados.
Cuidar, protegery guardar la reserva de los documentos que sean manipulados, seleccionados 
bajo los principios de la etica profesional.
en forma personal los servicios profesionales por lo que no podra subcontratar la labor

13. Las demas
funciones que el supervisor del contrato considere pertinentes, conforme a la naturaleza del 
mismo.

Se organize la documentacion asignada de acuerdo a los 
procesos de gestion archivistica, incluyendo actividades como la 
clasificacidn, ordenacion, depuracidn y foliacion de los 
documentos. Tambien se elabora la hoja de control y se diligencia 
el formato de Inventario Documental (FUID), correspondiente a 
cada carpeta y caja. Se realiza adecuadamente el proceso de 
rotulacion de las cajas y carpetas.

4.Elaborar la Hoja de Control y

6.Cumplir con la

directrices de la entidad.

9.

11.

12. Prestar

encomendada.

NOTA: Si se requiere ampliar mas las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o imagenes, favor colocarlas como 
anexos.
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Codigo: MR - GNFA - PO - 08 - PR - 05 
- FR - 01

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL Version: 2Superintendencia de 
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 perfodo, se deja constancia que el

identificado (a) con cedula de ciudadania 
cumplid sastifactoriamente con el objeto y obligaciones 
conforme las normas. especificaciones, procedimientos,

INGRID JOHANA TETAY PADILLA 
CARTAGENA 

775 de 2026

(la) contratista

45,764,789No de
del contrato de Prestacion de Servicios No 

y demas normas tecnicas exigibles. 
del CRP No. 81426 29426CDP No /

$Se autoriza el pago por la suma de : 2.678.460,00

DOS MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS SESENTA PESOS C£*N Ot
CTVOS /Valor en letras:

7
Dia Mes Ano

01 02 2026 FEBRERODEL PAGO No.
PERIODO DE PAGO

28 02 2026 FEBREROAL

Para constancia se firma en SANTA MARTA dias del mes de RZO de 2026a los 02

7SUPERVISOR

Fin lewispr
tGOMEZ 
[INCIPAL

MAURICI
REGIST

/
/

96imtratista /
7

L/ Firma Contratista
INGRID JOHANA TETAY PADILLA 

Cedula de Ciudadania No
45,764,789 de CARTAGENA
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Codigo: MP-GNFA-PO- 
08 - PR ■ 05 - FR ■ 03PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

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

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

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) senor(a) INGRID JOHANA TETAY PADILLA, identificado(a) con Cedula de 
Ciudadania No. 45.764.789 de CARTAGENA, en su calidad de Contratista de la 
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 775 de 2026 realizo el 
pago de la seguridad social correspondiente al mes de FEBRERO.

DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERADependencia
AUXILIAR ADMINISTRATIVOPerfil Contratista

Dia Mes AnoDia Mes Aho
HastaMes a cobrar Desde

02 202601 02 2026 28
$218,900Valor Salud
$ 280.200Valor Pension
$ 9.200Valor ARL

Planilla seguridad 
social FEBRERO Pensionado / anexar resolucion

6008660931Numero de planilla
FEBREROPeriodo de la planilla
25/FEBRERO/2026Fecha pago planilla

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 dos (02) dias del 
mes de marzo de 2026.

ISOFIRMA DE 
MAURICiqy 

(Registte
GOMEZ

incipaf.)

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccion: Calle 26 N° 13 - 49 Interior 201 

http://www.supernotariado.qov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co 

Bogota D.C., Colombia
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDA0l6N APORTES 
SOPORTE DE PAGO GENERAL Banco de Bogota

. a*Tt>6 Qg-L JtPQftTWiTE • ............ ____
CEDULA DE CIUDADANlA NOMERO DE IDEWTIFICAClCN.

Tmt.
TIPO IDENTIrICAClON 
N OMBRE 0 RAZdN SOCIAL 
CRJOAD/MUNICIPIO 
DIRECCICN 
T1PO APORTAWTE:
T1PO EMPRE SA­
POR MADE presentaciOn- 
AFORTAMTE EXONEPADO PAGO APORTES SALUD. SERA F ICBF (REFORMA TRI8IJTARIA)

45764789
INGRID JOHANA TETAY PADILLA 

MAGDALENA 
4000000 

MN06PENDIENTE 
ActtvidaOes reguladoras y fadlladoras ce la act

NUMERO PLANILLA:
PERIOOO COTtZAClON OTROS
DtAS DE MORA
FECHA PAGO (aaaa/nvTVddJ.

6008660931 TIRO DE PLANILLA
2026 PERIOOO COTIZAClONSALUO.

NNDEPENDIENTES
fetrwo ANCMES fel-ero ANOMES 2026SANTA MARTA D6PARTAMENT0:

MZ 111 CASA 1 CIUDAD L LA TElCFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE'

PRIVADA OCTTVIOAD ECONOMICA: 
ClNlCO

0
?026to2a5 NUM6ROAUTORIZACI0N 89456473

NO

ADMIMSTRADORA A^QRTES VOLLNTARIOS FSP MORA TOTALESCOTKACldNNo. COTIZANTESC>!)DI0C w NQMBXE CQT12AC|6n~ IEMPLEADQR COTPANTE SOLIDARIOAD SUBSIS~ENCIA APQRTES MORA VALOR PAGADQ
201- PROTECCION I S 280- S $( ‘ $?3020I i. S' S 260.2Q« S 5 280.20'

S 2fl<L20<►UBTOTALES: s $2a0L?0<

INCAPAa DAD POR
ENFEPMEDAD

LIQUIDACI6NADMINISTRADORA LICENCIA UATERNIDAD SAL DO A FAVOR MORA TOTALESNo.
COTIZANTES N0MERO

AUTORIZACION
N0MERO

alttorizaciQn
VALOR
AD RES

VALOR
ADRES

CODIGO NOM3RE COTIZAaCN COT1ZACI0NVALOR VALOR PLANILLA VALOR APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

‘ -PS037-NUEVAEPS I s s s S 2-3.90C ■:PS037 u S( s S 216.90' S^ S( 6 219.90'
iUB TOTALES: S21S^0( U !< S 218 JO

I iouioackWAryMtNlSTRArX/RA INCAPACIDAD IRP SAi.DC A FAVOR TOTALESNo. COTIZANTES
SOMBRE N UMERO AUTORIZACldlN Ic6digo VALOR GO A OTROS RIESGGS PLANILLA VALOR C0T1ZAC16N APORIES MORA DESCUEN ro VALOR PAGADO

14-23-PQSmVA COM FAN LA DE SFGURQS S.A S S(4-23 S( i <>.?&. S9.20< S( S( S 9.20(
iUBTOTALFS: i 9.20 U u S9.20

NOVE PAGESDAI OS DEL COT1ZANTE SEGUR1DAD SOCIAL PARAT | SCALES
PENSION.i SALUD ARP COP SENA ICS-I VIN-M

5 :c- £s s 3 8
FSPSALAPJC 

BASIC 0 FlWDfc
.-.'i 'Fi.:. i I 5 NOICADOF 

TARIfA 
FSPECIAL

IBENT1FICA T1PO SUBUPO 2 S £ CENTRO2aN- Nowenes I TOT. v ai or-
flC:-R=S

TOTAl
APORTE

SCAL
RTE

1 Ol 41 ^
'r o- i

TOTAL TOTAL TOTAl TOTAl TOTAL 
APORTl APORTE APORTl APORTE APORTE

CION X-nZANTi con COTWACK3A COTIZAClOSADMIN ISC ADMIN me ADMIN I8C DE ADMINAPCR
SUBSISTS NCIA8 SOOOARDAO TRABAIO

'' CCFENDC 1 1.750JO! 730201-
’ROIECCI

S 280.20' "S'. Norm i $ 280Jra( :PS037-
AJEVA

J 218.30< S S 218.901 14-23-
’osmvA
COMPANI

45754789 S 9.20f S S' S< s* S-
I57647M 1.760.9W 1.700.90? I.'OO.XK.c-<rR*rrj

>«£STAC»S*

.£bvk;k>5

DN EPS
ACE

ROS

$ 508.3001[TOTAL PAGADOj

.
;■ :: :

20264)2/26 11 06 AM USUARIO. SOI CC45764789 PAGINA 1 DE 1



001Z3I^M Formulario del Regislro Unico Tributario

?| Concepto 10 12 | Actualizaci6n

4. Numero de formulario 141229409738

8020) OOOC0770721 .41 8

'v. b5. Niimero de Identificacidn Tributaria (NIT) 6. DV 12. Direccidn seccional Iuz6n electrdnicoAImpuestos y Aduanas de Santa Marta 1/45764789 4
IDENTIFICACI6N

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. NOmero de Identificacidn

Persona natural o sucesion ilfquida 2 Cedula de Ciudadanfa 1 3 45764789
Lugar de expedicidn l/ftikshicipio28. Pais 429. Departamento
COLOMBIA 16 9 Bolivar 1, C\rtagfc 0 0 T

f / nombresS-31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre

TETAY PADILLA INGRID ANA

X35. Raz6n social
/v

s
36. Nombre comercial

..
|S'"ss ...... J 40. Ciudad/IVunicipio

/ //\ Ny ^ 7 Santa Marta

38. Pais 39. Departamento

16 9 MagdalenaCOLOMBIA 0 0 1

41. Direction principal ^<sv \s X 4.

27 LOTE 2 AGP PARQUES DE BOLIVAR- LASIERRaX^Xs ARYCL 46B N°.65 - 0 203
ingridjtetay@hotmail.com42. Correo eleclrbnico

44. Iel6fgTO,( \v)' y,y ‘•’-■3 0 1 7 9 5 2 S 6 2 45. Telbfono 2
yRQ^Xfei.ftsViCAClON

43. C6digo poslal 4 7 0 0 0 8 3004458307

Activ Ocupacibn

Otras actividadesActividad principal

47. Fecha inicio actividad
52. NOmero 

establecimientos51. Cddigo46. Cbdigo

|0 0 8 1 | \2 0 1 5,0 8,1 3

1 250. Cbdigo

Jt

V / 7: R^ponsabilidades, Calidades y Atributos■’-m-

X 22 23 24 25 2612 13 14 15 16 17 18 19 20 212 3 4 5 6 7 10 111

I I II.r~r7i i i -4 I53. C6digo I 5 
05- Imoto. renta y compl. regimen ordinar 
22- Obligado a cumplir deberes formales a 
49 - No responsable de IVA

2 2 4 9

Usuibidis aduaneros Exportadores

107 8 95 62 3 41
32Servicio 156. Tipo55. Forma

54. Cbdigo 57. Modo
19 2017 1814 15 1612 1311

58. CPC

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a qua haya lugar, la inscripcibn an el Registro Unico Tributario -RUT-, tondra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirA su ronovacibn
Para uso exclusive de la DIAN

D no 0 ijti060. No. de Folios:59. Anexos SI

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN roalice.
Firma autorizada:

La informacibn suministrada a travds del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspension
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar 
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedlmientos administrativos 
uancionatorios o de suspension, segun el caso. Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625 
.lei 2016. De igual mancra al formalizar el trOmite el usuario fue informado y acepta la polltica de 
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

TETAY PADILLA INGRID JOHANA 
CONTRIBUYENTE

984. Nombre

985. Cargo

Feclia generation documento PDF: 15-01-2026 10:08:37AN
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m k PROCESO: GESTION FINANCIERA Codigo: GF-FR-070
PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES Version: 2

Superintendencia de 
Notariado y Registro FORMATO: BASE DE RETENCION EN LA FUENTE Fecha: 17/Feb./2026

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2026

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 SI NO

1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el ano 2025 mis ingresos 
totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o superiores a 
1400. UVT.

X

X2. Soy responsable del impuesto sobre la renta.

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,
cuando es el caso de hijos menores de 18 anos, se debe adjuntar registro civil.

X

X4. Realize aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias.

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: Realize pagos de credito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del 
credit© de vivienda de la vigencia correspondiente.

X

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

X

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 
(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.

X

9. Ha suscrito contratos durante el ano 2026: por un valor igual o superior a 4000 UVT 
($209.496.000) _______

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 02 dias del mes de marzo de 2026.

Atentamehte
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45.764.789

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

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

httD://www.suDernotariado.aov.co 
correspondencia@supernotariado.gov.co

http://www.suDernotariado.aov.co
mailto:correspondencia@supernotariado.gov.co

