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FECKAOE EXPEDIClON 
Dll He* Aflo 

I Z4 I I 2026 I
INF0RMACJ6N general1.
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

MARYORY MORA TRUJILLOCONTRATISTA

39.579.389 GIRARDOTCEOULA DE CIUDADANIA No. DE *
000-0006910 3118996890CODIGOACTIVIDAD RUT CELULAR

MAYE1617®HOTMAILCOME-HAIL PERSONAL ¥

MARYORY.MORA(S)SUPERNOTARIAOO.GOV.COE-MAIL INSTmjCIONAL ¥

c.c. |BANCOLOMBIA S.A. * 20445709352 • C.A.BANCO node cuenta

CONTRATO ACTUAL $ 42.436.560,00VALOR TOTAL DEL CONTRATO *No AAo

977 2026 $ 5.304.570,00 *OE HONORARIOS MENSUALES

El CONTRATISTA detal peslar pa cus propioc modnc y can Nena auloncmla Itovca y adminUtraliva, denUodol plazo acadado, lot tanicioc 
y/o aalvfaJades
enundadat a le largo dd presents cotitato. Como contraprestaodn redtxrl pa pata dd CONTRATANTE mas tunas do dinero, a llhio da 
honaarios.
Dopondonda: DIRECClON TECNICA DE REGISTRO

¥OBJETO DEL CONTRATO

[ GERARDO BUENO GOMEZNOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO ¥

REGISTRADOR SECCIONAL ENCARGADO (R.E.)CARGO DEL SUPERVISOR ¥

26726 116126CDPNo. * s CRP No. ¥

26/01/2026 26/01/2026 FECHA APROBACI0N POLIZAFECHACDP FECHA CRP Ola Mas AAo

0000 00LUGAR OE EJECUCION *
GIRARDOTCIUDAD ¥ Ola Mas AAo

FECHA/FINALIZAClON 
CONTRATO 08 10 2026 *CUNDINAMARCAOEPARTAUENTO ¥

MESES DIAS

nn,r°>Dia Mas AAo
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATOFECHA OE INICIO DEL CONTRATO

09 02 2026 P w-ADICION Y/O PRORROGA No.Dia Mas AAoFECHA OE INICIO OE LA ADICION Y/O 
PRORROGA ]*« CRP NO.COP No.

MESES DIAS VALORDia Met AAOFECHA FINAL DE LA ADICION Y/O 
PRORROGA

ES FACTURADOR ELECTRGNICO 
No de lectureQE 5.304.570,00 IdVALORACOBRAR on* *VALOR TOTAL IDE DIAS

$ 5.304.570,00 HESACOBWROla Met AAo

DEL 01 03 2026 P PAGONo. No DiAS

AL I 30 I 03 I 2026 Id I 02 L 30 11M%

MARZO
PERIODO DE PAGO

MARZO
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FORMATO: INFORME DE SUPERVISION DE 
CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACtON 
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PAGO

2. OBLIGACldN DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTAI
Valor del Pago Razon Social Aporte

1. compaRIaoesauio(Eps) 265300 EPS SANITAS • 12.5%

protecciOn1 FONDO OE PENSION 339600 • 16%

ASEGURADORA DE RIESGOS * 0.522%11100 POSITIVADE SEGUROS3' LABORALES (ARL)

i 616.000 1080198607TOTALAPAGAR PLANILLA DE PAGO No. *

2.1.1. RELACldN DE PAGOS
VALOR PAGO 
ACUMULADO$ 42.436.560,00VALOR TOTAL DEL CONTRATO SALDO POR PAGAR

)
PAGO 01 
PAGO 02 
PAGO 03 
PAGO 04 
PAGO 05 
PAGO 06 
PAGO 07 
PAGO 08 
PAGO 09 
PAG010 
PAG011 
PAG012 
PAG013 
PAG014 
PAG015 
PAG016 
PAG017 
PAG018 
PAG019

$ 3.890.018,00 3.690.018,00 38.546.542,00VALOR DEL PAGO
$ 5.304.570,00 9.194.588,00 33.241.972,00VALOR DEL PAGO:

VALOR DEL PAGO1

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 PAGOPAGO 20

Ola Ues AAo

03 2026 MARZO01DEL PAGO No.
PERIODO DE PAGO r«i03 2026 MARZOAL 30

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEUPRE COMO UBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Paglna 2
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3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
OBLIGACIONES EVIDENCIAS

1. Pretenlar ft in Some de ejecuddn ecnttaouel y cuenu de oefaro de merera monsual, leriendo an cuenla lea 
lineamientoe etleUeddce pet la Oiiecddn
AdminisUativa y Rnandata.
2. Rcdfca la tevicidn de lee dccunentoe objeto de eelifcaciin ccn d fin de veriSear el eumpliniianta de lot lequidtoc 
etlabebdoe par le narmetiva vtgente.
3. Eleduar la cafi&caddn do la* daofnenlo* y de lodoe lac acta* ctjeto do rogitUo de eaierdo eon la nonnaUva 
vigenle y en cunoTimiento de I at metaa ettabteeidaa
para la Ofirfna de Repitlro de tnstnxnento* Putyieo* • GRIP
4. Caliiear dart am onto un mlnimo do treinla (30) doeumento*. En cato deque no tea podbte laadsnaodn do deho 
numero. d contratlstadobord callSear la totalldad
de loe doeunenu* quo lo toan etignado* durante la jomada cenetperrfenle. En todo case, la getiidn del contradtla 
deberi roteiar una ostadlstica mentud minima
de qiiriento* (500) doeumento* cdiScadoc, contcrme a la aagnaerdn eteetuada par la entidad.
5. Veri5car la eonecta Ikyidaddn de lo* derodtoc e impueetoc de re^ctro, garanllzando d edrieto eumplirn'ento de las 
tarifas establecidas en la nermativa vtgente.
6. Rediur d autooontrd dd proeeto de cdiSicaadn y addentar toe procedimiento* necesario* para efectuar las 
oonoedene* intomas a qua haya higar, de tnuerdo
con lo* paramotro* deinido* en la nermatividad vigenlo.
7. Genera las notes devdutivas cerrespondientBS, teebazando la intcrfpddn dd doeumento y ordenando su devetuddn 
cuando sea procodente, do conformided con la
nermativa aptieaUe. La nota develutiva deberd encontrorse debidamente motivada e inchit la lotdktad do las causdot 
que dieron higar a la negaddn de la Inscripddn.
9. Brindar apoyofuridko a las Ohdnas de RogitUo de Instrumentoe PObhcoe a nrvd naeiend.endmareodd proeeso 
de mrgraota dd d sterna Fdlo Magndtico d 
Si stoma do tnlormaddn Re^strd (SIR).
9. Addantar d proeeso de depur ad £n en la etapa da cali&eadbn de la infomaddn ineensistente eonienida on la base 
da dato* de lo* tdlo* do mabtaia InmebiHaria y
do lo* luma* pendente*, suminstiada par Is ODdna de Tecndoglas da la tnlcrmaddn a la OirocerOn TAcnica de 
Registro.
10. Eiactuar la correcdAn de lot eneres identiSeado* en la infemaddn inoondstente de la bate de dato* de las GRIP, 
oonlorme a las tipdogias delalladasen lo*
Hsladoccuminstradot.cand 5ndo vdidar IsiniormadAn raquorida pared proceeodomigiaciAn.
11. Vdidar d done dd proeeso dedepuadAnelnformar ala Ofkinade Tecndoglas do la InformadAn d dene de la 
operadAn dd sistama FoGo MagnAtko, para dcr
idda d proeeso de migradAn d Sistama de InformadAn Roglstrd (SIR).
12. Gar anti; at la dltporibaBdad de ccnedrvidad, ail como d cuministio de las ben ami ant as de trabap y dam As 
rocurso* necesario* para d ad ecu ado cumptiniento da
las obGgadonot establadda*.
13. Las demAt quo d supervisor ddcontretocanstdero pertinentos, confcrmo Blanaturdeuddconado.

1. En este met, te datoA y te pretontb oportunamMe d inlerme de 
ejeeueiAn ecnUactud, tegitdo de la cuenta de ccbro corespondents, 
atendiendo todo* lo* BneanienU* establoddas par la OirecdAn 
Adnidstrotiva.
Toda la docunentadAn fee estmeturada oonferme a lot lormato* 
institueionale* dentro de lot plazo* estdieddo*.

2. RovisA jurldca y tAenieamente lot doeumento* quo me fueron as^iadae, 
eon d in de voriSear detdladamento d cumpUmiento do lot reqdtito* 
eslableddo* apheaUe* al proeoco regisud.
Se veriAcA lo dgisente:

■ Reqiisito* formate* dd doeumento.
■ Competonda de la autoridai que expide d aeto.
■ IdentificadOn conoda de ks siqolo* intervirr antes.
* Conespondenda con d fdiodo mauiaia InmobiUaria tecpectivo.
■ Cumdiniento de loe requlcto* legal as para su InseripdAn.

3. Se revitaron todo* lo* doeumento* tedbido* para su InseripdAn, 
asegwando que cumpGeron eon las loyes actual os y las motas do la entidad. 
Todo d proeeso so hizo de forma transparente, buscando siempro dar 
seguridad y or don a k» 'ogiitrot.

4. Durante este tiampo, so mantuvo d dia la toviskn y calihcadAn daria do 
loe docunento* entregadoe.

5. Se veriSeA que loe pagoe de deredws de regisbo o impuestos fueran 
ecnedoe segun las tarilas de ley. Cuando IdtA dgo o bubo enorot, to 
tideren las observadenes necesarias para que d usuario pudiera cumptir 
eon la norma.

6. ReritA de manera potterier la cdiCeadAn para detectar yoonegir encrot a 
liempo. Esto ayudA a que la infermadAn registrada tuera mudw mAs predta 
yconfabte.

7. Cuando loe doeumento* no cumpllan con lo* reqddto* de ley para car 
inscrito*, se ernlioron notas do dovdudAn. En eslas notas se exphcA 
daramonte d motto togd de la negativa y te orientA d usuaio tobro eAmo 
conoglr d probtema para poder oomptetar su trAmite.

9. AcompaAA jt*Idkamente a la Ofkma de Registro e Instiumento* Pudieo* 
de Girardot oon d (SIR).

9. Se trabajA en oonegir InformadAn errAnea on lot ictioe de matrkula y 
tumo* pendente*. Se identificaren y arreglaron prodemas ccmo dato* 
incomploto*, enorot on lot nombre* de lot duefot o laOoc en aeto* ya 
registrado*.

10. En la ofieina tuvfmo* (alio* en d dstona on varies ccaBonei per 
cuetLones do hiz o internet, y este ineonveniente net dilkdtA d avarice de 
laildnretarerCzar.

11. Air osl, to IsgrA d odetto y se vcrifkA que toda la InfermadAn ostuviera 
ccnocta y ssurismo poder paiar atafguionJetunoacdiAca,

12. Para cumplir con mis tareai, eontA oon buona ccnexiAn a internal a 
excepdAn do lot incanvenientet ncmbrada* en d punto anterior y tuve para 
trabajar. las hen amiant as necesarias en todo momenta.

13, Atendl a tiampo cudqiiar otra sdidtud o requarimlento que d eupervfsor

NOTA: SI te requlere empllar mAi las obllsacionas con sus respectivas evidenclas en los cuadros como teito o ImAgenes, favor colocarlas como anexos.
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PAGO
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4. CERTIFICACION DE CUMPUMIENTO Y AUTORIZACI6N PARA PAGO
Una vez verfrcado el desarroOo de las actividades asignadas para

MARYORY MORA TRUJILLO 
GIRARDOT

del eontrato de Prestacttn de Servidos No 977
tdcnicas exlglbles.

116126

el presents periods, se deja constanda que el 
identifeado (a) con cedula de dudadania 

eumpfid sastilactoriamente con el objeto y obBgadones 
conlorme las normas, espedlicadones, procedimlenlos.

contradsta
39.579.389

(la)
No de

2026de
y dem4s normas 
delCRPNo. 26726CDP No

$ 5.304.570,00Se autortza el pago per la suma de

CINCO MILLONES TRESCIENTOS CUATRO MIL QUINIENTOS SETEMTA PESOS CON 00 CTVOSValor en letras:

Ola Mes Mo

01 03 2026 MARZODEL PAGO No.
PERIODO DE PAGO r«ial 30 03 2026 MARZO

MARZO de 2026Para constanda se firma en GIRARDOT alos 24 dies del mes de

SUPERVISOR

Fima Supervisor 
GERARDO BUENO GOMEZ 

REGISTRAOOR SECCIONAl ENCARGADO (R.E.)

CONTRATISTA

/ Fima Controtieta N I

MARYORY MORA TRUJILLO V 
/ Cedula de Cludadanla No 
39.579.369 de GIRARDOT

ESTE DOC. OEBE GUARDARSE StEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS 4
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PROCESO: GESTION FINANCIERA Codigo: GF-FR-069

PROCEDIMIENTO: PAGOSINSTITUCIONALES Version: 1Superintendencia de 
Notariado y Registro

FORMATO: CERTIFICACI6N PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 23/Sep./2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que la senora MARYORY MORA TRUJILLO, identificado con Cedula de Ciudadania No. 
39.579.389 de Girardot, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE 
NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 977 de 2026 realize el pago de la seguridad social 
corespondiente al mes de MARZO.

Dependencia Gestion Documental
Perfil Contratista Auxiliar Administrativo

Dla Mes Aho Dia Mes Ano
Mes a cobrar Desde Hasta01 03 2026 30 03 2026

$ 265.300Valor Salud
$ 339.600Valor Pension
$Valor ARL 11.100

Planilla seguridad 
social Pensionado / anexar resolucion

1080198607Numero de planilla
2026-03Periodo de la planilla

2026-03-24Fecha 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 veinticuatro (24) 
dlas del mes de marzo de 2026.

/2£ERARDO BUENO GOMEZ 
REGISTROTOR ENCARGADO SECCIONAL GIRARDOT

Superintendencia de Notariado y Registro
Direcci6n: Calle 26 Nc 13 - 49 Interior 201 

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

Bogota D.C., Colombia
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PAGOSIMPLE | AUTOUQUIDACION
CONSOUDADA

F«cha crwcttn rwporto: 2026-03-24, 11:12:39 AM Tipo Planllla: I: PLANILLA1NDEPENDIENTES Numtfo Plantlta: 1C80198607

Porlodo Cotlzacl6n: matzo de 2026 Periodo Servicio: marzo de 2026 Referenda page (PIN): 8823967050

PAGADO 24/03/2026

I. OATOS DEL APORTANTE
Razdn Social MARYORY MORA TRUJILLO

Direcci6n CL 19#24 >71 CSSCC39579389Documento
Tel6fonoINDEPENDIENTE 3118996890Tipo de Empresa

UNICOForma PresentacidnTipo Persona NATURAL
CUNDINAMARCA6IRARDOT DepartamentoCiudad

(dentificacldnRepresentante Legal
POSITIVA DE SEGUROSARPTotal Afiflados 1

II. DETALLE DEL APORTANTE
Pension es Salitd Riesgos Cajas Parafi scales TotalNovedadesDates del Afiliado

rm it r«aaCmt C«#

K B 0 I2.I71J0D I aiaoa $J.lH» S ASJOO tit. tec to to »e to to toa oo 6 riWBj CPI tAMTAt fCMBONMCMAC^cctopno

Ill.TOTALES
tneapaettMM SUBTOTAL SN

etmcsesoe
MBA

TOTAL
•rmeses
OB BORA

A«ona
ESAP

AeSRa* 
MM EducacMnBCCatn Aperm AaralAn ApenMbM ApCRM KlMeM AeonaACafa* AeenmSaoA ABP TOTAL RXALMONnaUa BCSMud BCMaage*

a r mv) EPS

SO teiaooDso S 339.000 S2ESJ00 S 11.100 so so so so so SO S01&000 soS 2.121 SCO S L121.90Csa.ui.ooo

UnM» d« SatvIcIo FonoSIMPliL- OeeMS (01 444ES34 - Cali: 602 55*0577 • MedoOln: S04 Siatteo-Busaramanea: (07 0US000- Certapona: SOS S04S114 - Porelra: SOS S402SS1 • Barranquilla: SOS 381S8S0- Resto del Paio: 01S000 971 871 - ;Mic quo FicD, SHSPLB

Antes de impdrrdr, esegurese que sea reel men tt neceseria Preceger el medio amblente esti en nuestras manes.



9 PROCESO: GE$T|6n FINANCIERA Codigo: GF-FR-070
PROCEDIMIENTO: PAGOSINSTITUCIONALES Version: 2

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

FORMATO PARA BASE DE RETENCI6N 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, pardgrafo 2 del artfculo 383 del estatuto tributario, la retencidn en la fuente establecida 
en el presente artlculo serd aplicable a los pagos 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:

DEPURACI6N CALCULO DE RENTA SI NO

1. OBUGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el ano 2025 mis ingresos 
totales (Dor todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o superiores a 
1400. U7T.

X

2. Soy responsable del impuesto sobre la renta. X

3. Dependiente Econbmico: par£grafo 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 Construccidn. Adjuntar 
pago mansual del ahorro realizado. X

6. Crddito de Vivienda: Realizo pagos de erddito de vivienda, Adjuntar extracto bancario del 
cr&dito de vivienda de la vigencia correspondiente. X

7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjuntar certificacidn de esta 
incluyeido el valor pagado por la vigencia que corresponds. X

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

X

9. Ha suscrito contratos durante el afio 2026: por un valor igual o superior a 4000 UVT 
fS209.496.0001 X

Nota: Remitir los soportes a los que hay lugar unicamente para contratos cuyos honorarios superen los 
$6,000,000 mensuales.

En constancia de Ip/anterior, s«5 firma a los 24 dlas del mes de MARZO de 2026.

Atentamente,

/

MARYORY MORA TRUJIILO

39.579.389

Superintondoncla de Notariado y Registro 
Calie 26 No. 13-49 Int. 201 

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

httD://www.suoernotariado.Qov.co 
correspondencia@supemotariado.gov.co

http://www.suoernotariado.Qov.co
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Auwontar oi confrasle ^3\
MARYORY MORATRUJ...

!■Buscar...Menu lr aBusqueda Mis procesos

Escritorio ~ l.'enj -* Adminislraciin de conlralos “• V©r COntratO

1 Inforrraciin general Datos guardados
2 Condciones

Cancelar Evaluacion de la Entidad Estatal< >
3 Bienes y servidos

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato4 Docurrentos del Proveedof

O Porcentaje ORecepci6r de articulos5 Documentos del contrato

6 Informacidn presupuestal
Plan de Pagos

7 Ejecucion del Contrato
£Se requieren emlslones de 

cddigos de autorizacl6n?
QSf ©Noa Modifcaciones del Contrato

9 Incumplimientos Id de pago Numero de factura Fecha de emisidn Fecha de recepcldn Valor total de la factura Estado

No exister resultados que cumplan con los criterios de bdsqueda especificados

Crear

Documentos de ejecuci6n del contrato

Cargado porNombre del archiveDescripcidn

Comprador Descargar DetailsACTA DE INICIO MARYORY MORA 
TRUJILLO (1),pdf

ACTA DE INICIO MARYORY MORA 
TRUJILLO (t).pdf

Descargar DetalleDESIGNACION DE SUPERVISION 
MARYORY MORA TRUJILLO (1).pdf

CRP CONTRATO 977 <1).pdf

CompradorDESIGNACION DE SUPERVISION 
MARYORY MORA TRUJILLO (1).pdf

□
Descargar DetalleCompradorCRP CONTRATO 977 (1 ).pdf□
Descargar DetalleProveedorCERTIFICADO MEDICO.pdfCERTIFICADO MEDICO.pdf□
Descargar DetalleEVIDENCES PERIODO DEL SAL 28 

FEBRERO 2026.zip
ProveedorEVIDENCES PERIODO DEL 9 AL 28 

FEBRERO 2026.zip
□

Proveedor Descargar DetalleCUENTA DE COBRO PERIODO DEL 09 
AL 28 FEBRERO MARYORY MORA.pdf

CUENTA DE COBRO PERIODO DEL 
09 AL 28 FEBRERO MARYORY 
MORA.pdf

□
Descargar DetalleEVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE 

MARZO 2026.zip
ProveedorEVIDENCIAS PERIODO 01 AL 30 DE 

MARZO 2026.zip
□

Borrar Cargar nuevo

Evaluacion de la Entidad Estatal ><Cancelar

rp-..";:


