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

; , [ FECHA DE EXPEDICION
1. 'INFORMACIONGENERAL =~ |  Dla Mes af0
; , § - [12]12]2025]

CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | YENNY TATIANA GALLEGO TARACHE fe

CEDULADE CIUDADANIANo. | 1.018.512.497 | e [ BOGOTA e

CODIGO ACTIVIDAD RUT [ 000-0007490 | cCELULAR [ 3224161962 | 4

E-MAIL PERSONAL [ YENNYO7GALLEGO@GMAIL.COM le

E-MAIL INSTITUCIONAL | YENNY.GALLEGO@SUPERNOTARIADO.GOV.CO . "

Banco [ BANCOLOMBIA |« NoDECUENTA [ 3545077388 J« CA[ X J& cc.[ Ju

CONTRATO ACTUAL

N H. VALOR TOTAL DEL CONTRATO [ $ 10.301.760,00 |«

[ 2466 | oE[” 2025 e HONORARIOS MENSUALES [ $ 1.802.808,00 |«

*EI CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y administrativa,
OBJETO DEL CONTRATO dentro del plazo acordado, los servicios y/o actividades enunciadas a lo largo del presente contrato.

Como contraprestacién recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo de «
honorarios.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | FABIAN ANDRES BUITRAGO AGUAS |@
CARGO DEL SUPERVISOR 1 REGISTRADOR PRINCIPAL |@
o 98625 \§ i 1825 ¢ FECHA APROBAClé&
FECHACDA 15/08/2025 | FECHACRH 17/08/2025 POLIZA Dia_Mes _Afio
LUGAR DE EJECUCION [ 22 [ 08 | 2025 |«
CIUDAD | VILLAVICENCIO fe FECHA/FINALIZACION _Dia_Mes  Afio
DEPARTAMENTO [ META e CONTRATO [21 [ 12 | 2025 |«
FECHA DE INICIO DEL Dia  Mes  Afio MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
CONTmRATO [22 T 08 [2025 [2]e[Je
i T T " ADICION Y/O PRORROGA No. 7
FECHA DE INICIO DE LA ADICION
Y/O PRORROGA :
| | | o CcOPNo. @ CRP No.l! .
FECHA FINAL DE LA ADICION Dia __Mes _ Ao MESES DIAS ' VALOR ‘
VIO PRORROGA | o

VALOR A COBRAR $ 1.802.808,00 |«

No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS | lq. I p
_] Dia Mes Aiio

[s 1.802.808,00 |

I ES FACTURADOR ELECTRONICO

MES A COBRAR

DEL[ 01 [12] 2025 |u PAGONo. NoDias [ DICIEMBRE |

PERIODO DE PAGO

AL [ 21 [12] 2025 Ju [ 05 ]« [21]70% [ DICIEMBRE |
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< MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA[Cédigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
superintendencia de | PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 2
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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO
. 2.0BLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 212000 SANITAS « 12.5%
2. FONDO DE PENSION 271400 PORVENIR « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS
3. | ABORALES (ARL) . 8900 POSITIVA @ 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 492.300 PLANILLA DE PAGO No. | 7997215103 |@
SRS e P TR 21 REEACION ' DE PAGOS iigine vl i i ‘
VALOR PAGO SALDO POR
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 10.301.760,00 el SARAE
PAGO 01 VALOR DEL PAGO [ § 772.632,00 [« | § 772.632,00 $ 9.529.128,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO [ § 2.575.440,00 [« $  3.348.072,00 $ 6.953.688,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO | § 2.575.440,00 [« $  5.923.512,00 $ 4.378.248,00
PAGO 04 VALORDELPAGO [ § 2.575.440,00 [« [ $  8.498.952,00 $ 1.802.808,00
PAGO 05 VALORDEL PAGO [ § 1.802.808,00 [« $ 10.301.760,00 $ =
PAGO 06 VALOR DEL PAGO : afs 5 $ I
PAGO 07 VALOR DEL PAGO «l$ 4y $ =
PAGO 08 VALOR DEL PAGO «fs 2 $ :
PAGO 09 VALOR DEL PAGO afl $ = $ z
PAGO 10 VALOR DEL PAGO «l$ - $ "
PAGO 11 VALOR DEL PAGO all$ = $ 3
PAGO 12 VALOR DEL PAGO al$ 2 $ x
PAGO 13 VALOR DEL PAGO als L $ =
PAGO 14 VALOR DEL PAGO afs 5 $ =
PAGO 15 VALOR DEL PAGO all$ = $ =
PAGO 16 VALOR DEL PAGO «l$ 3 $ =
PAGO 17 VALOR DEL PAGO all $ = $ I
PAGO 18 VALOR DEL PAGO afls g $ R
PAGO 19 VALOR DEL PAGO «ls z 3 S
PAGO 20 VALOR DEL PAGO «ls 7 $ :
Dia Mes Aiio
pEL[ 01 | 12] 2025 | pagono. | DICIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
AL [ 21 T12] 2025 | [05] | DICIEMBRE |
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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
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

_ 3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

"OBLIGACIONES ™

7 EVIDENCIAS

1. Presentar el mforme de e;ecucuén contractual y cuenta de cobro de manera mensual
teniendo en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccién Administrativa y Financiera.
2. Contactar al Grupo de Gestién Documental, una vez suscrito el contrato, a través del correo
electrénico soporte.documental@supemotariado.gov.co, con el propésito de elaborar el plan
de trabajo, que definir4 las metas especificas y el cronograma a cumplir durante la ejecucién
del contrato, en concordancia con los lineamientos y prioridades de la entidad.

3. Organizar la documentacién asignada de acuerdo con los procesos de gestién archivistica
establecidos por la entidad, incluyendo los procesos de clasificacién, depuracién y foliacién
de

los documentos.

4. Elaborar la Hoja de Control y diligenciar el Formato Unico de Inventario Documental (FUID)
correspondiente a cada carpeta y caja, asegurando el cumplimiento de los lineamientos
técnicos establecidos por la entidad.

5. Realizar adecuadamente el proceso de rotulacién de las cajas y carpetas, garantizando
que la identificacion sea clara y cumpla con las normas establecidas por la entidad para
facilitar la

localizacién y conservacion de los documentos.

6. Cumplir con la entrega diaria de una (1) caja de archivo (Referencia X-300) com pletamente
organizada, adelantdndole todos los procesos técnicos de gestién documental. Esta
actividad,

podré ser ajustada seguln las necesidades y prioridades del servicio e incrementarla conforme
a las directrices de la entidad.

7. Garantizar la calidad y completitud en cada proceso técnico de Gestién 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.

9. Atender todos los requerimientos o solicitudes formulados por el Grupo de Gestién
Documental, garantizando su cumplimiento en los tiempos y condiciones establecidos por la
entidad.

10.Reportar oportunamente las dificultades, novedades o cualquier otra situacién que genere
la interrupcién de la prestacion de los servicios contratados.

11. Cuidar, proteger y guardar la reserva de los documentos que sean manipulados,
seleccionados, bajo los principios de la ética profesional.

12. Prestar en forma personal los servicios profesionales por lo que no podré subcontratar la
labor encomendada. §

13. Las demas funciones que el supervisor del contrato considere pertinentes, confonne ala
naturaleza del mismo.

1. Se presento el informe de ejecucion contractual y cuenta
de cobro teniendo en cuenta los lineamientos establecidos
por la direcién administrativa y financiera, la cual se carga
respectivamente en el secop .
2. Durante este periodo se contacto al grupo de
soporte.documental@supemotariado.gov.co, para elaborar
plan de trabajo no fue necesario ejecutar esta labor ya que el
plan de trabajo fue desigando para el mes comespondiente
2025. 3
Durante este periodo, se organizo y realizo los procesos de
organizacion y foliacion de acuerdp a el plan de trabajo
desigando para el mes comespondiente  2025.
4. EIl contratista elaboro el Formato Unico de Inventario
Documental (FUID) correspondiente a cada carpeta y caja,
asegurando el cumplimiento de los lineamientos

técnicos establecidos por la entidad. desigando para el mes
comespondiente 2025. teniendo en cuenta la secion del
contrato. Se recibio capacitaciones por parte soporte
documental.

5. Elaboro adecuadamente el proceso de rotulacién de las
cajas y carpetas, garantizando que la identificacién sea clara
y cumpla con las normas establecidas por la entidad para
facilitar la localizacién y conservacién de los documentos.
desigando para el mes comespondiente 2025.

6. Se cumplio con la entrega diaria de una (1) caja de
archivo (Referencia X-300) completamente organizada,
adelantandole todos los procesos técnicos de gestion
documental.

7. Durante este periodo, se garantiza cada proceso tecnico
cumpliendo con los estandares exigidos. 8. Se
asiste a las diferentes sensibilizaciones y capacitaciones
ofrecidas por la entidad sobre los temas relacionados con el
objeto del contrato.capacitaciones de Gestion documental y
los, temas relacionados con el objeto contractual.
9. -Se atiende 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. Se
reportan d tiempo las inquietudes generadas en el
transcurso de las actividades realizadas a soporte
documental.

11. Se cuida, protege y guarda de manera integra la reserva
de los documentos manipulados y seleccionados 12. se
realizo las respectivas labores encomendadas de manera
personal sin ningun intermediario. 13. .
Se acatan las demds funciones que el supervisor del
contrato considere pertinentes, conforme a la naturaleza del
mismo.

colocarlas como anexos.

NOTA: Si se requiere ampliar més las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o Iméagenes, favor
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‘ FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION |
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

- 4. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARAPAGO
Una vez verificado el desamollo de las actividades asignadas para el presente periodo, se deja constancia que el
(1a) contratista YENNY TATIANA GALLEGO TARACHE identificado (a) con cedula de ciudadania
No 1.018.512.497 de BOGOTA cumplié sastifactoriamente con el objeto y obligaciones

del contrato de Prestacion de Servicios No 2466 de 2025 conforme las nommas, especificaciones, procedimientos,
y demas nommas técnicas exigibles.

del CRP No. 474825 CDP No 98625
Se autoriza el pago por la suma de : $ 1.802.808,00
Valor en letras: UN MILLON OCHOCIENTOS DOS MIL OCHOCIENTOS OCHO

Dia Mes Aiio

pEL[ 01 [12] 2025 | pacono. | DICIEMBRE |

PERIODO DE PAGO

AL [ 21 [12] 2025 | [05] [ DICIEMBRE |

Para constancia se firma en VILLAVICENCIO alos 12 dias del mes de DICIEMBRE de 2025

SUPERVISOR & il i miiioss

A BYITRAGO AGUAS
REGISTRADOR PRINCIPAL

L. G iCONTRATISTA St

Zi FirﬁContratis
YENNYYATIANA GALLEGO TARACHE

Cedula de Ciudadania No
1.018.512.497 de BOGOTA

= F N Pagina 4
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Codigo: MP - GNFA - PO -

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL 08-PR-05-FR-03

Superinter;dencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Version: 01
Notariado y Registro

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

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que la sefiora YENNY TATIANA GALLEGO TARACHE, identificado con Cédula de Ciudadania
No. 1018512497 de Bogota D.C., en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 2466 de 2025 realiz6 el pago de la seguridad social
correspondiente al mes de diciembre.

Dependencia Direccién administrativa y financiera - gestion documental
Perfil Contratista Auxiliar Administrativo
Dia |Mes | Aiio Dia |Mes | Aio

Mes a cobrar Desde 01 | 12 2025 Hasta 21 1 12 | 2025
Valor Salud $212.000
Valor Pension $ 271.400

: : Valor ARL $ 8.900

: cl>acrilz:1llla seguridad Pensionado / anexar resolucion N/A
Numero de planilla 7997215103
Periodo de la planilla DICIEMBRE
Fecha pago planilla 05/12/2025

Se expide la presente certificacién una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratista a los 12 (doce) dias del
mes de diciembre de 2025.

Fi D PERVISOR

FABIAN ANDRES BUITRAGO
REGISTRADOR PRINCIPAL ORIP VILLAVICENCIO

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccidn: Calle 26 N° 13 — 49 Interior 201
http://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogotd D.C., Colombia
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#3500

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES = .
COMPROBANTE DE PAGO = Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1018512497
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YENNY TATIANA GALLEGO TARACHE
CIUDAD/MUNICIPIO: VILLAVICENCIO DEPARTAMENTO: META
DIRECCION: CARRERA 15A #29-33 TELEFONO: 3224161
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LAPLANILLA ~
NUMERO PLANILLA: 7997215103 TIPO DE PLANILLA: = I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: diciembre PERIODO COTIZACION MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/05 NUMERO AUTORIZACION: 1985354617
e j NOVEDADES o : ]
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSR\|| VSTO|-SLN [COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
o\‘\'''™ " M&Q}v
3\ » " “"(y
“° " LIQUIDACIONGENERAL = = : 2fis
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
LT PENSION e B i RS ik G
NIT cODIGO e
8002248088 | 230301 2 $ 271.400
SUBTOTAL: s 1 $ 271.400
# [ A
LA SALUD T
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8002514406 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 212.000
SUBTOTAL: 1 $212.000
L TN A
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 8.900
SUBTOTAL: 1 $ 8.900
VALOR SIN MORA: $ 492.300
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: . $492.300

i Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA e e
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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 relacién laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la

gravedad de juramento que:

DEPURACION CALCULO DE RENTA S| ‘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 Econémico: 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 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.
X7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacién 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 (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 Ia tarifa de retencion 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 12 dias del mes de diciembre de 2025.

Atentamente,

NOMBRE: YENNY TATIANA GALLEGO TARACHE
CC: 1018512497

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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| Busqueda IMis procesos IMenl’J l Ira

Escritorio = Menu =+ Administracién de contratos — Ver contrato

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

1

Informacién general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Aumentar el contraste

VIVt verou
Yenny Tatiana Gal... “

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal B

Plan de Pagos
Se requieren emisiones de .
() SI @ No
cédigos de autorizacién?
Id de pago Numero de factura

Fecha de emisién

Fecha de recepcién

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Documentos de ejecucion del contrato

Valor total de la factura

Estado

Crear

O

0O 0O 0O 0o o oo o

<]

Descripcién
designacion YENNY GALLEGO.pdf

Compromiso 474825-CONTRATO
No0.2466_2025 - AUXILIAR- ORIP
VILLAVICENCIO vf.pdf

ACTA DE INICIO CONTRATO 2466 DE
2025.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
AGOSTO.pdf

Péliza de cumplimiento. 14-46-
101145617 0.pdf (Archivado)

RUT (actualizado) .pdf

ARL YENNY TATIANA GALLEGO
TARACHE pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE.pdf (Archivado)

EVIDENCIAS DEL MES DE
OCTUBRE.pdf (Archivado)

7. EXAMEN MEDICO PRE-
OCUPACIONAL..pdf

CTADECOBRO-1-AGOSTO-
YENNYGALLEGO.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE.,.pdf

CTADECOBRO-SEPTIEMBRE-
YENNYGALLEGO_comp.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
OCTUBRE.,.pdf

CTADECOBRO-3-OCTUBRE-
YENNYGALLEGO_.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
NOVIEMBRE.pdf

CTADECOBRO-4-NIVIEMBRE-
YENNYGALLEGO.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
DICIEMBRE.pdf

Nombre del archivo
designacion YENNY GALLEGO.pdf

Compromiso 474825-CONTRATO
No0.2466_2025 - AUXILIAR- ORIP
VILLAVICENCIO vf.pdf

ACTA DE INICIO CONTRATO 2466 DE
2025.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
AGOSTO.pdf

Péliza de cumplimiento. 14-46-
101145617 0.pdf

RUT (actualizado) .pdf

ARL YENNY TATIANA GALLEGO
TARACHE pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
OCTUBRE.pdf

7. EXAMEN MEDICO PRE-
OCUPACIONAL..pdf

CTADECOBRO-1-AGOSTO-
YENNYGALLEGO.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE.,.pdf

CTADECOBRO-SEPTIEMBRE-
YENNYGALLEGO_comp.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE
OCTUBRE.,.pdf

CTADECOBRO-3-OCTUBRE-
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