PROCESO: GESTION FINANCIERA Cédigo: GF-FR-071

/‘; PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES  |Versién: 1

Su perl ntendenC|_a de FORMATO: INFORME DE SUPERVISION DE
Notariado y Registro | cumpLIMENTO DE CONTRATO PRESTACION DE  [Fecha: 23/Sep./2025

— SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO
I |
i FECHA DE EXPEDICION
1. INFORMACION GENERAL w
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA | ERICA PAOLA PALACIOS CABALLERO |¢l
CEDULA DE CIUDADANIA No. | 35.250.274 I DE ‘ FUSAGASUGA ‘«
CODIGO ACTIVIDAD RUT | 000-0006910 | CELULAR ‘ 3125716039 ‘ «
E-MAIL PERSONAL | gallopalaciosabogados@gmail.com Iﬁ
E-MAIL INSTITUCIONAL | erica.palacios@supernotariado.gov.co Iﬁl
BANCO | BANCODAVIBANKSA |&  NoDECUENTA | 122031984  Je cA[ X e cc[ e

No COVTRATOACTUAL - VALOR TOTAL DEL CONTRATO | § 48.675.360,00 |«
|| 1584 || DE || 2026 ||4- HONORARIOS MENSUALES || § 6.084.420,00 |«

EI CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia técnica y administrativa, dentro del plazo acordado,
los servicios y/o actividades

OBJETO DEL CONTRATO enunciadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestacion recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a| @
titulo de honorarios.

Dependencia: DELEGADA DE TIERRAS

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA |
CARGO DEL SUPERVISOR | PROFESIONAL ESPECIALIZADA GRADO 19 |
CDP No. 44326 @ CRPNo. 174626 «
FECHACDP | 30/01/2026 FECHA CRP 2/02/2026 FECHA APROBACIONPOLIZA  pia  Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION l:l:l:l «
CIUDAD BOGOTA D.C. -« Dia  Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMRCA o CONTRATO 2026 |@
Dia Mes Ao ) MESES  DIAS
FECHA DE INICIO DEL CONTRATO TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
[[02 T o2 [ 2026 Jo [8]e[ ]
FECHA DE INICIO DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio AL RAOIARE el o, I:l .
[T T F o[ Jeewe[ — .
FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia Mes Afio MESES  DIAS VALOR
PRORROGA I I ) R ¢
_—— =] ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR || $ 6.084.420,00 ||¢' "‘r’_i"l o No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS == = | |¢ | 2 |¢
” $ 6.084.420,00 || —] Dia Mes Afio MES A COBRAR

DEL| 01 [ 03] 2026 |« PAGONo. NobiaS
PERIODO DE PAGO

AL 30 Jo3] 2026 Je[ 02 Ja[ 30 |100% MARZO |
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PROCESO: GESTION FINANCIERA Cédigo: GF-FR-071

: _/‘I PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES  |Version: 1

Superintendencia de FORMATO: INFORME DE SUPERVISION DE
. . CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION _
Notariado y Registro DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE | cCh®: 23/Sep/2025
PAGO

2. OBLIGACION DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA

Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 356600 EPS SANITAS SA « 125%
2. FONDO DE PENSION 456400 PROTECCION « 16%
ASEGURADORA DE RIESGOS «
3. L ABORALES (ARL) 69500 POSITIVA 0522%
TOTAL A PAGAR $ 882.500 PLANILLA DE PAGO No. 9502308933 «

2.1.1. RELACION DE PAGOS

VALOR PA

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 48.675.360,00 ACU?VIUL A(D;g SALDO POR PAGAR

PAGO 01 VALOR DEL PAGO $ 5.881.606,00 |« (| $ 5.881.606,00 $ 42.793.754,00
PAGO 02 VALOR DEL PAGO $ 6.084.420,00 ||« | $ 11.966.026,00 $ 36.709.334,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO «|s$ - $ B
PAGO 04 VALOR DEL PAGO «|s$ - $ B
PAGO 05 VALOR DEL PAGO «|s$ - $ B
PAGO 06 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 07 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 08 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 09 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 10 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 11 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 12 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 13 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 14 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 15 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 16 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 17 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 18 VALOR DEL PAGO “lls - $ B
PAGO 19 VALOR DEL PAGO “lls - $ .
PAGO 20 VALOR DEL PAGO «“«|s - $ .

Dia Mes Ao
pEL{ 01 [ 03| 2026 |  pacono. | MARZO |
PERIODO DE PAGO
au | 30 [03] 2026 | [o2| | MARZO |
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PROCESO: GESTION FINANC

IERA Cédigo: GF-FR-071

PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES  |Versién: 1

Superintendencia de FORMATO: INFORME DE SUPERV
Notariad Reaist CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PR
otariado y registro DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTOR

-_— PAGO

ISION DE
ESTACION

1ZACION DE Fecha: 23/Sep./2025

| 3. INFORME DE SUPERVISION DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES

EVIDENCIAS

1.Asistiralasdiferentesreuniones,mesasdetrabajo,talleres,capacitaciones,seminarios,forosydemasdondetengaparticipa
ciénolasquerequieralaSuperintendencia Delegada para la Proteccion, Restitucion y Formalizacion de Tierras.
2.Proyectar respuestas a derechos depeticion,tutelas,instrucciones administrativasydemasoficiosrelacionados
contemasdesaneamientoyformalizaciondelapropiedad y certificados de carencia de antecedente registral.
3.Realizar estudio de titulos de los predios solicitados en la certificacion de la carencia de antecedenteregistral,para

determinar si proviene de propiedad privada,falsatradicion o si es fiscal.
4 Realizarlabusquedayproyecciondecertificadosdecarenciadeantecedenteregistralenlasoficinasderegistrodeinstrument
ospublicosdelpais,cuando ser equiera. 5. Proyectar|
y revisar los certificados de carencia de antecedente registral para posterior envio a revision y firma de los
registradores de instrumentos publicos del pais.
6.Impulsaryhacerseguimientoatodaslassolicitudesdecertificadodecarenciadeantecedenteregistraldentrodelmarcodelos
conveniossuscritosconentesterritoriales ylo entidades publicas.
7. Verificar que se envie la proyeccion de los certificados de carencia de antecedente registral a las oficinas de
registro de instrumentos publicos del pais. 8. Utilizar|

todas las herramientas y programas que defina la SNR para el buen funcionamiento de las actividades contratadas.
9.Estarenpermanentecomunicacionconlosregistradoresdeinstrumentospublicosdelpais,conelfindeverificarsirequierena
poyofrentealaexpediciondelcertificado de carencia de antecedente registral.
10. Mantener la reserva y confidencialidad sobre la informacion que se maneje durante y después de la ejecucion del
contrato.

11.Entregar a tiempo los informes de gestion y seguimiento de las actividades realizadas en el marco de la ejecucion
del contrato,cuando se requiera por lasupervision del mismo. 12.Acompaniar al grupo de Gestion Registral
para el Saneamiento y la Formalizacion de la Propiedad en otras actividades designadas por la Coordinadora,cuando
se requiera por necesidad del servicio.
13.Presentar el informe de ejecucion contractual y cuenta de cobro de manera mensualteniendo en cuenta los
lineamientos  establecidos  por la  Direccion  Administrativa y  Financiera de la  entidad.
14.Las demas que se desprendan de lanaturaleza del objeto contratado o que se requieran para el adecuado
desarrollo de la prestacion del servicio a solicitud del supervisor.

2644, 2, 2026-230-6-2646,
2026-230-6-2794,  2026-230-6-2796,  2026-230-6-2798,

2875, 2026-230-6-2877, 2026-230-6-2879, 2026-230-6-2881

evidenciar en IRIS, para su respectivo calificacion.

2800,2026-230-6-2802, 2026-230-6-2804, 2026-230-6-2808,
2810, 2026-230-6-2812, 2026-230-6-2814, 2026-230-6-2816,
2820, 2026-230-6-2824, 2026-230-6-2828, 2026-230-6-2838,
2840, 2026-230-6-2853, 2026-230-6-2857, 2026-230-6-2859,
2861, 2026-230-6-2867, 2026-230-6-2871, 2026-230-6-2873,

2883, 2026-230-6-2885, 2026-230-6-2887, 2026-230-6-2891,
2893, 2026-230-6-2895 2026-230-6-2905, 2026-230-6-2907,
2909, 2026-230-6-3011, 2026-230-6-3012, 2026-230-6-3018.
Se realizd capacitacion de forma virtual con relacion a la calificacion a la
contratista de la ORIP Pasto con relacion al turno 2026-240-6-3381 actos
administrativo emitido por la ANT el 27 de marzo de 2026.
Se informé a la mesa de ayuda d elos turnos de SIR, que no se pueden

Para este periodo se califico en la ORIP de Villavicencio los siguientes
turnos:2026-230-6-2624, 2026-230-6-2625, 2026-230-6-2626,
2627, 2026-230-6-2628, 2026-230-6-2629, 2026-230-6-2633
2634, 2026-230-6-2635, 2026-230-6-2639, 2026-230-6-2640,

2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-
, 2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-

2026-230-6-
2026-230-6-
2026-230-6-

NOTA: Si se requiere ampliar mas las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros com

o texto o imagenes, favor colocarlas como anexos.
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PROCESO: GESTION FINANCIERA Cédigo: GF-FR-071
e/ PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALES  [Version: 1
Superintendencia de FORMATO: INFORME DE SUPERVISION DE
Notariado y Registro | o serviios, SoLicirup Y AUTORZACION D |7 2456912028
— PAGO

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 ERICA PAOLA PALACIOS CABALLERO identificado (@) con cedula de ciudadania
No 35.250.274 de FUSAGASUGA cumplio  sastifactoriamente  con el  objeto y  obligaciones
del contrato de  Prestacion de  Serviios No 1584 de 2026 conforme  las  normas,  especificaciones, procedimientos,
y demds normas  técnicas  exigibles.

del CRP No. 174626 CDP No 44326

Se autoriza el pago por la suma de $ 6.084.420,00

Valor en letras: SEIS MILLONES OCHENTA'Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS VEINTE PESOS CON 00 CTVOS

Dia Mes Ao
DEL| 01 [ 03| 2026 |  pacoNo. MARZO
PERIODO DE PAGO
au| 30 [03] 2026 | 02| [ MARZO |
Para  constancia se  firma  en BOGOTAD.C. alos 30 dias del mes de MARZO de 2026
SUPERVISOR
\ |
|

Firma Supervisor
MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADA GRADO 19

CONTRATISTA

z2ip. Yrov raowd C

Firma Contratista
ERICA PAOLA PALACIOS CABALLERO
Cedula de Ciudadania No
35.250.274 de FUSAGASUGA

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS
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PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Cddigo: MP - GNFA - PO -
08-PR-05-FR-03

Superintendencia de

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Version: 01

Notariado y Registro

FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) sefior(a) ERICA PAOLA PALACIOS CABALLERO , identificado(a) con Cedula de

Ciudadania No. 35.250.274 de Fusagasuga |,

en su calidad de Contratista de

la

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO contrato No. 1584 de 2026, realiz6 el
pago de la seguridad social correspondiente al mes de marzo de 2026.

Dependencia

DELEGADA_DE_TIERRAS - DT_SF

Perfil Contratista

PROFESIONAL ESPECIALIZADO TIPO B

Mes a cobrar Desde Dia | Mes | Afio Hasta Dia | Mes | Afio
01 | 03 | 2026 30 | 03 | 2026
Valor Salud $356.600
Valor Pensién $456.400
_ _ Valor ARL $ 69.500
Planilla seguridad . =
social Pensionado / anexar resolucién
Numero de planilla 9502308933
Periodo de la planilla Marzo de 2026
Fecha pago planilla Marzo 30 de 2026

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 treinta (30) dias del
mes de marzo de 2026.

(faldiody=

MARTHA LUCIA RESTREPO GUERRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADA GRADO 19

Superintendencia de Notariado y Registro

Direccion: Calle 26 N° 13 —49 Interior 201

http:/lwww.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogota D.C., Colombia
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6/4/26, 4:05 p.m. Numero de Planilla

https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/ClavePago.aspx 2/2


https://www.aportesenlinea.com/centro-de-ayuda
https://empresas.aportesenlinea.com/Home/PreguntasFrecuentes.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?Item=Consultar
https://empresas.aportesenlinea.com/Home/Contacto.aspx?Item=Consultar
https://www.aportesenlinea.com/noticias
https://www.aportesenlinea.com/instructivos
https://www.aportesenlinea.com/b/politica-de-cookies
https://www.aportesenlinea.com/b/politica-de-proteccion-de-datos
https://www.aportesenlinea.com/b/codigo-del-buen-gobierno
https://www.aportesenlinea.com/b/terminos-y-condiciones-aportes-en-linea
https://www.aportesenlinea.com/es-ES/web/home/b/politica-del-sistema-integrado-de-gestion
https://www.aportesenlinea.com/es-ES/web/home/b/politica-del-sistema-integrado-de-gestion
https://www.aportesenlinea.com/linea-etica
https://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
https://www.facebook.com/aportesenlinea.noticias
https://x.com/APORTESENLINEA
https://x.com/APORTESENLINEA
https://www.instagram.com/aportesenlinea_?igsh=MTlscXd0cWtqazhmdw==
https://www.instagram.com/aportesenlinea_?igsh=MTlscXd0cWtqazhmdw==
https://www.linkedin.com/company/aportes-en-linea/?viewAsMember=true
https://www.linkedin.com/company/aportes-en-linea/?viewAsMember=true
https://www.youtube.com/@aportesenlinea
https://www.youtube.com/@aportesenlinea
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/VerificarPlanilla.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/PagoElectronico.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/ContribucionSolidaria.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/DeclaracionRenta.aspx

6/4/26, 4:05 p.m. Numero de Planilla
- Empresas Independientes Administradoras Datos en linea Medios de pago ~ (0 Centro de ayuda

Presencial

Electrénico

Ingresa la siguiente informacion
Selecciona el tipo de pago de aportes que deseas realizar.

Tipo de documento

Cédula de ciudadania

Numero de documento

35250274

Tipo de empleador

Independiente

Periodo de cotizacion (salud)

2026 03

|:| No soy un robot

'Error!

Importante: La liquidacién para el periodo 2026-03 ya ha sido
mayor informacién, por favor comuniquese con nuestras lineas
servicio al cliente.

Aceptar
¢, Tienes otro tipo de solicitud

Selecciona la opcion que mas se ajuste a tu soncnua

Liquida y paga tu planilla

Certificado de aportes

Soporte de pago

https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/ClavePago.aspx 1/2


https://empresas.aportesenlinea.com/Home/home.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Home/home.aspx
https://www.aportesenlinea.com/empresas/inicio
https://www.aportesenlinea.com/independientes/inicio
https://empresas.aportesenlinea.com:8080/home/home.aspx
https://datosenlinea.aportesenlinea.com/login
https://www.aportesenlinea.com/centro-de-ayuda
https://www.aportesenlinea.com/empresas/inicio
https://cloud.google.com/recaptcha/docs/billing-information
https://cloud.google.com/recaptcha/docs/billing-information
javascript:WebForm_DoPostBackWithOptions(new WebForm_PostBackOptions("ctl00$contenido$btnCalcular", "", true, "", "", false, true))
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/ClavePago.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/CertificadoAportes.aspx
https://empresas.aportesenlinea.com/Autoservicio/SoportePago.aspx
https://www.aportesenlinea.com/presencial
https://www.aportesenlinea.com/pago-electronico
https://www.aportesenlinea.com/empresas/inicio

aportes

&

Planilla Resumen

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$2,852,328

$456,400

$2,852,328

$356,600

$2,852,328

$69,500

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF

CC 35250274 PALACIOS CABALLERO ERICA PAOLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL KRA17#173 82 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3125716039 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-03 2026-03 174753808 9502308933 | 2026/04/20 2026/03/30 | DAVIbank S.A. 0 $882,500

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacién Nombre ingJret p|corfvstfsinfige |tmal irl ViP|Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa | Aporte |Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes

SENA e ICBF

$882,500

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,852,328]  $456,400) 52,852,328 $356,600) 50 50 $2,852,328 $69,500 50 50 $882,500
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $2,852,328]  $456,400 $2,852,328  $356,600) 50 $0 $2,852,328 $69,500) 5 5 $882,500

1 ec |35250274 PALACIOS ERICA | | | | | | | | | | | | | | | paoz0 | 0 | sasz.az8l - sase.aoofepsoos] 0 [ szeszngl 536,600 0 50| so| 14-23( 30 | 2,852,328 2.4363 $69,500( 0 50 so] Mo $882,500
Total Afiliados( 1) $2,852,328] 456,400 s2,852,328] 356,600 50 50 52,852,328 $69,500) 50 50 $882,500

i, fao\d YA o8 C

Pagina 1 de 2




aportes
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Planilla Resumen

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS

VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PROTECCION
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
SANITAS
TOTAL

Pagina 2 de 2

230201

14-23

EPS005

800,229,739

860,011,153

800,251,440

6

6

$456,400
$456,400
$69,500
$69,500
$356,600
$356,600
$882,500

S0
$0
0
50
0
50

S0 $456,400
50 $456,400
$0 $69,500
$0 $69,500
S0 $356,600
S0 $356,600
$0 $882,500



PROCESO: GESTION FINANCIERA Cédigo: GF-FR-070
b g 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 laLey 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 o0 abonos en cuenta por concepto de rentas de trabajo que no
provengan de unarelacién 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 2025 mis ingresos

totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron iguales o superiores a X

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.

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 certificacion de esta X
incluyendo el valor pagado por lavigencia que corresponda.

8. Dando aplicacioén 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 retencién 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.

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

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 30 dias del mes de marzo de 2026

Atentamente,

Zoipy PaoVl YAao08
ERICA PAOLA PALACIOS CABALLERO
CC35.250.274

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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