
PROCESO: GESTION FINANCIERA Codigo: GF-FR-071

Version: 2PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALESSuperintendencia de 
Notariado y Registro FORMATO: CUENTA DE COBRO CONTRATOS PRESTACI6N DE SERVICIOS Fecha: 20/Abr./2026

DATOS DE IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA

C6DIGO ACTIVIDAD RUTDARLIN JANETH MONTANO ANCHICO 000-0008299CONTRATISTA

3006942246DE BUENAVENTURA CELULAR38.468.274CEDULANo.

E-MAIL INSTITUCIONAL darlin montano(5)supernotariado.gov.coE-MAIL PERSONAL DARYAIV10N25(S>GMAIL.C0M □C.A. X C.C.No DE CUENTA 843-000135-53BANCOLOMBIAENTIDAD BANCARIA

DATOS DEL CONTRATO

N° 664 ANO 21.427.680,00 HONORARIOS MENSUALES $ 2.678.460,00VALOR TOTAL DEL CONTRATO $2026

INGRESE NUMERO DE CONTRATO PARA CARGAR LOS 
DATOS

FECHA CRP 22/01/2026CDP N° FECHA CDP 10/01/2026 CRP N° 9442622626

LUGAR DE EJECUCION VALLE DEL CAUCACIUDAD BUENAVENTURA DEPARTAMENTO

21/09/2026 TIEMPO EJECUCION CONTRATO 8 MESESFECHA FIN DEL CONTRATOFECHA DE INICIO DEL CONTRATO 22/01/2026

VALOR A COBRAR

SELECCIONE EL PERIODO DE PAGO

Dia Mes Ano

TOTAL DIAS $ 2.678.460,00 PAGO No. 430 VALOR A COBRARDEL 4 2026

iES FACTURADOR ELECTRONICO? N°DE FACTURAAL 30 4 2026

ADICION Y/O PR6RROGA
Dia Mes Ano

FECHA DE INICIO ADICION Y/O PRORROGA FECHA FIN ADICION Y/O PRORROGA

ADICION Y/O PRORROGA No.CDP N° CRP N° VALOR

OBJETO DEL CONTRATO

EL CONTRATISTA debera prestar por sus propios medios y con plena autonomia tecnica y administrativa, dentro del plazo acordado, los servcios y/o 
actividades enunciadas a lo largo del presente contrato. Como contraprestacion recibira por parte del CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo 

_______________ honorarios. Dependencia: DIRECCION ADMINISTRATIVA .Y..FINANCIERA Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO________________

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO 
CARGO DEL SUPERVISOR

ANYELA PRADO LOPEZ
REGISTRADOR DE INSTUMENTOS PUBLICOS DE B/TURA

RELACION DE PAGOS

VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 21.427.680,00
PAGO 01 
PAGO 02 [T
PAGO 03 T
PAGO 04 S 2.678.460,00
PAGO 05 ______________
PAGO 06 ______________
PAGO 07 ______________
PAGO 08 ______________
PAGO 09 ______________
PAG010 ______________

8.838.918,00 [ SALDO POR PAGAR [$ 12.588.762,00 |ACUMULADO
803.538,00 PAGO 11 

PAGO 12 
PAGO 13 
PAGO 14 
PAGO 15 
PAGO 16 
PAGO 17 
PAGO 18 
PAGO 19 
PAGO 20

2.678.460,00
2.678.460,00

RELACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL CONTRATISTA
Aporte: 12,5% Aporte: 16% Aporte: 0,522%

FONDO DE PENSION [T ARL [TEPS [S 218.900 280.200 9.200

[T 508.300,00 |TOTAL PAGO PLANILLA PLANILLA DE PAGO No. 4649948883

iPENSIONADO? [FECHA DE PAGO PLANILLA || 2026 | 5 | 12 PERIODO DE PLANILLA ABRIL
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RETENCION EN LA FUENTE

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 NOSI

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

2. Dependiente Economico: paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando Certificado expedido por Contador Publico, 
con sopones Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntarregistro civil.

X

X3. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias.

4. Credito de Vivienda: Realizo pagos de credito de vivienda. Adjuntar extracto bancario del credito de vivienda (en donde se 
observen los intereses corrientes) del mes que esta cobrando o mes vencido.

X

5. Medicina prepagada: Realizd pagos de medicina prepagada. Adjuntar recibo de pago mensual o por la vigencia que 
corresponda.

X

6. 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

X

X7. Ha siBcrito contratos durante el presente ario por un valor igual o superior a 4000 UVT.

Ha sido notificado de una orden de embargo que deba ser practicada por parte de la SNR con relacion a los honorarios
cobrados en la presente cuenta. Adjuntar oficio o soporte.____________________________________________

Nota: Se debe remitiranexos de deducibles unicamente para contratos que superen los $6,000,000 mensuales

X8.

FECHA 14 5 2026PARA CONSTANCIA SE FIRMA EN: BUENAVENTURA

Firfna contratista''

BUENAVENTURAde38468274Ceduladeciudadania N°
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PROCESO: GESTION FINANCIERA C6digo:GF-FR-081
Version: 1PROCEDIMIENTO: PAGOS INSTITUCIONALESSuperintendencia de 

Notariado y Registro FORMATO: CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL 
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

Fecha: 20/Abr./2026

EL SUPERVISOR DEL CONTRATO CERTIFICA QUE:

La contratista DARLIN JANETH MONTANO ANCHICO, identificado(a) con Cedula de Ciudadania No. 
38.468.274 de Buenaventura, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO 
Y REGISTRO, vinculado(a) mediante Contrato No. 664 de 2026, ejecuto de las obligaciones contractuales 
correspondientes al periodo comprendido entre el 1 y el 30 del mes de ABRIL de 2026, conforme a lo 
estipulado en el objeto y obligaciones pactadas, para lo cual presento las evidencias que respaldan las 
actividades desarrolladas en dicho periodo, las cuales fueron revisadas y verificadas por la supervision.

De igual manera, en cumplimiento de la circular interna vigente sobre radicacion de cuentas de cobro, se 
constato el cargue oportuno en la plataforma SECOP los anexos correspondientes.

En relacion con el cumplimiento de las obligaciones en materia de seguridad social, se verified que la 
contratista efectud el pago correspondiente al mes de ABRIL de 2026, conforme a la planilla aportada, la 
cual cumple con los requisites legales exigidos para efectos del tramite de la cuenta de cobro.

Se expide la presente certificacidn una vez aprobado el informe del periodo ejecutado, la revision de las 
evidencias correspondientes y el pago de la seguridad social previamente relacionada, y sirve como 
soporte para el tramite de la cuenta de cobro del contratista, a los (14) dias del mes de MAYO de 2026.

u~>
FIRMADEL SUPERVISOR 
ANYELA PRADO LOPEZ 

CC.67.021.888
REGISTRADORA DE INSTRUMENTOS PUBLICOS BUENAVENTURA

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

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

Bogota D.C., Colombia

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


PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 
COMPROBANTE DE PAGO / DSOUS’ Bancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIRO IDENTIFICACION:
NOMBRE 6 RAZ6N SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:
TIRO APORTANTE:
TIRO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACI6N:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANiA NUMERO DE IDENTIFICACION: 38468274
DARLIN JANETH MONTANO ANCHICO 

VALLE 
2412844 

l-INDEPENDIENTE 
Comercio al por mayor a cambio de

BUENAVENTURA DEPARTAMENTO:
TRAN 27D #2-08 TEL£FONO: 

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: 

UNICO
NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

4649948883 TIPO DE PLANILLA:
abril PERIODO COTIZACI6N 

2026 SALUD:

NUMERO PLANILLA: 
PERIODO COTIZACI6N 
OTROS SUBSISTEMAS: 
DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

l-INDEPENDIENTES 
abril 

2026
MES:
ANO:

MES:
ANO:

0
2026/05/12 NUMERO AUTORIZACION: 9996779986

NOVEDADES ____
ING RET TDE TAE TDP TAP COR VSP^VST SLN | COmT IGE~ LMA VAC I aVP VCT | IRP

LIQUIDACION GENERAL
TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO
PENSION

ADMINISTRADORA
NOMBREC6DIGONIT -

25-14 COLPENSIONES $ 280.2009003360047 25-14 1
1 $ 280.200SUBTOTAL:

SALUD
ADMINISTRADORA

C6DIGO NOMBRENIT
$218,900EPS018-S.O.S. 18050011572 EPS018

1 $ 218.900SUBTOTAL:

RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

cOdigo NOMBRENIT
14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A $ 9.2008600111536 14-23 1

1 $9,200SUBTOTAL:

$ 508.300VALOR SIN MORA:

$ 0VALOR MORA:

$ 508.300TOTAL PAGADO:

PAGINA 1 DE 12026/05/12 2:42 PM USUARIO: SOI -



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 
SOPORTE DE PAGO GENERAL■Moils- Bancoomeva

PAlOS GEWERALES DEL APORTANTE PAfOS OENEKAUcS Ofe LA PLAWILLA

CEOULA DE CIUDADANiA NUMERO DE IDENTIFtCACldN:TIRO IDENTIFICAC16N:
NO^«8P6 6 RfiZOU SOCIAL 
CIUDAD'MUNICIPIO.
DIRECClON.
“IPO APORXANTE- 
TtPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACiON:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD. SENA E ICB^ (REFORMA TRIBUTARlAi'

38A68274
DARUN JANETH MONTANO ANCHICO 

VALLE 
2412844 

MNDEPEND1ENTE 
Con ter do d pot mayor a cantblo da una r«lriOuc<in

4649948883 TIPO DE PLANILLA:
abiil ANO 2026 PERIODO COTIZAClON SALUD.

NUMERO PLANILLA:
PERIODO COTIZAClON OTROS
DiAS DE MORA
FECHA PAGO (aaaa/mnvdd)

MNDEPENDIENTES
abr« ANOVE3 ME3 2026

BUENAVENTURA DEPARTAMENTO:
TRAN 27D if2-08 TELEFONO: 

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE
PRIVADA ACT1V1DAD ECONOMICA. 

0NICO

2026fl»12 NUMERO AUTORIZACI0N- 9996779S80

NO

TOTAL APORTES A PENSION
MORAAPORTES VOLUNTARIQS FSP TOT ALESADMINISTRADORA COTIZAClONNo. COTIZANTES COTIZAClON 5SUBSISTENCE FSP APORTES MORAC0DIGO NOVBRE EMPlEADOR COTIZANTE SOUDARlDAD VALOR PAGADO

Jj Y ii4 COLPENSIONES S 280.20( s ±c 5 280^00isk S280J0( ' ij t 28030(1ALES:

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR 
ENFERMEDAD

LIQUIDAClON MORA TOTALESADMINISTRADORA LICENCE MATERNIQAD SALDO A FAVORNo.
ITIZANTES NUMERO

autqrizaciOn
VALOR
ADRES

VALOR
ADRES

NUMERO
autqrizaciOn

COTIZAClON COTIZAClONcOdigo APORTES MORA DESCUENTONOMBRE VALOR VALOR PLANILLA VALOR VALOR PAGADO

EPS018-S.Q.S. S S 218.9Q(U- S ?18.90(j S 1 sq Ji Sso $2ie.90CEPSDia
t 218.901 L? > 21l.90(5UBTOTALES:

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
LIQUIDAClONr SALDO A FAVOR TOTALESASMIMSTRADOPA INCAPACIDAD IRP

No. COTIZANTES numero autqrizaciOn I f COTIZAClONCODIGO VALOR AGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADONOMBRE
S 9.20C S 9-20023-POSITIVA COVPANIA DE SEGUROS SE S so . S( ‘14-23

3UBTOT sa 4ALES.

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEOURIDAD SOCIAL PARAf [SCALES
PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP IMINEDU

I ^fuXfos 8FSP CENTRO
S I § INDICADOR 

T ARIF A 
ESPECIAL

SU8TIPQ 
)T tZAVTOCOTlZANTE

SALARIO
BASICO

TIPODE 
■ --•V-l- gf i e < s ff s Ir'.T-

CION i 11 TOTAL
APORTE

IBCNOVBRES TOTAL
APORTt

VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

TOTAL TOTAL 
APOKIt APORTE

TOTAL TOTAL TOTAL 
APORTEAPORTEAPORTE

N* COTIZAClON ADMIN IBCADMIN COTIZAClON AOMIN ADMIN
EMPJiaOOHas3 TRAB4JOSUBastEMCl* SOU DARK) AO

HONTANO
MCMCO

NDB>0a t * .750.9V 25-14
COLPENSI
DNES

S 280^00 sc sc sc- sc S 260J20CCPS018- S 218.90C s S 218.90(^4-23-
POSITIVA
COMPANl
ftDE
SEGUROS

38468274 $ 9.200 so sc so sc scNO NC-” : so
18468274 1.750.905 1.750.90E 1.750.605■X'NTRATO

TACH5N

TOTAL PAGADO:! $ 508.300

PAGINA 1 DE 12026/05'139:11 AM USUARIO. SOI CCl 117503973



Codigo: GC-FR-022
PROCESO: GESTlbN CONTRACTUAL

Varsion: 1
Suparintendcncia de 
Notariado y Registro Fecha: 20/Abf./2026FORMATO: INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

CONTRATC No.

PLAZO DEL CONTRATO 
IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA

NUMERO DE INFORME 
PERIODODE INFORME 

NOMBRE CONTRATISTA

6644
8 MESES1 AL 3D DE ABRILL 2026
38468274DARLIN JANETH MONTANO ANCHICO

Pitatir per aua proplo.. madias y con plant autonomla tacnlca y admlnlatratlva. danlro dal 
plaio acordado, lot itrvdos yPi actlvldndaa anuncladat a lo largo dal praaante conlrato. Como 
contrapraatadon raclbira por porta dal CONTRATAHTE unaa aumaa da dlnaro. a tltulo 
honorarloa Dapandentla: OIRECCION.AOMINISTRATIVA_V_™A«CIERA Portll: AUXILIAR 
ADMINISTRATIVO

14/05/2026OBJETO FECHA

REGISTRADOR DE INSTUMENTOS PUBLICOS DE BfTURACARGO SUPERVISORANYELA PRADO LOPEZNOMBRE SUPERVISOR

ACTIVIDADES DESARROLLAOAS INCNo OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ai.-a

HiL. 'Og.. r.^- ihL, -tRBcepnionar los documanlos radicados an 
la ORIP qua ingresan |iw venlamlla, dando 
cumpllmiento a las poncas estableodas an 
ragisPo de los SElnmas FOLIO y/o SIRO.

una periodlcidod de cada hora, 
diligenciando y tTmando el lonnulano de 

control de tumos de la linea de producoon

Se realiza atencairi al ustario en caja donda se lecibld, reviso, dasilkxi, radico, se dislribuya y contralo los documentos 
ingresados para registro an la orip, se Ingresan al sistema integrado de registro SIR1

Valtiar que e‘ recbo de caja flsico 
coindda con el turno del documento 

digitalizado y los datos basicos.
Se realiza la verificacicn del recibo de caja tlsico coindda con el tumo del documento digitalizado y los dates bbsicos m2

Realizar la sislematizacion c 
digilalizacion de los documentos que 

se requieran acorde con los 
lineamientos inctitucionales de las 

actividades desarrolladas en caja o en 
la ventanilla corraspondiente

Se orgamza la documentadon se escanean todos los documentos y se guardan en carpelas digitales con el rumero de la 
matricula inmobi iaria, sa verifica el turno del documento fiskn, contra el tumo e imagenen, se eliminan hojas en bianco, se 
verilica la paginacion, cue el runombre de los documentos escaneados coindda con los tisicos, conseculwo, paginado y la 

lipificacion de la cantktad de hojas digitalizadas.

3

Adualizar de manera permanents los 
diferentes aplicativos que se utilicen en 
el Area de desempeho a fin de contar 

con informackip confiable.

Se atientende al publico Tesde la ventanilla con las diterentes plataformas, REL, SIR, WIR, certifreados SNR, como tambien 
en el sinstema de gestionrde dooumentos eledronicos ( docu) se realiza radicacion, creacon de cocumemtos eledranicos al 
igual que respuesfas de Ins mismas

4

Cuidar, protegar y guardar la reserva 
de los documentos que sean 

manipulados, seleccionados. bap los 
prirtdpios de la dsca profestonal.

teniendc en cuenia los piincipios de la etica profestonal, se ha protegkfo los docurrentos cue reposan en las indalaciones de 
la Oftoina de Registro de Inslrumenlos Publicos. Guardando la resetva de los documentos qua sean anipulades y 

seledonados.
5

NOTA.'Se cfeberan adldonar las filas neoesarias conforme al nQ-nero dn obligactones contraduales y adrvidades ejeculadas durante el periodo reportado.__________________________________________________________ _______

DECLARAClON DEL CONTRATISTA: Manifieslo que he cumplido con las obligactones derivadas del conlrato en mencton y que las adividades reportadas en el presente intorme corresponden a las adividades efedivamente desarrolladas en 
el periodo Indicado, ademfe, realice el page correspondiente de los apodes a la segurldad social y las evkfencias de ejecuddn del presenle Worme se encuentran cargadas en la plataforma SECOPII __________________

.r
FIRMA D^CONTRATISTA 

C.C.38.468J274
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DetalleProveedor Descargarexamen medico DARLIN JANETH 
MONTANO ANCHICO.pdf

examen medico DARLIN JANETH 
MONTANO ANCHICO.pdf□

DetalleProveedor DescargarEVIDENCIA PERIODO 20-30 ENERO 
2026.zip

EVIDENCIA PERIODO 20-30 
ENERO 2026.zip

□
DetalleDescargarCUENTADE COBRO ENERO 

CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

ProveedorCUENTADE COBRO ENERO 
CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

□
DetalleProveedor DescargarEVIDENCES PERIODO 1 AL 28 

FEBRERO 2026.zip
EVIDENCES PERIODO 1 AL28 
FEBRERO 2026.zip□

Descargar DetalleCUENTADE COBRO FEBRERO 
CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

CUENTADE COBRO FEBRERO 
CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

Proveedor□
DetalleProveedor DescargarEVIDENCIA PERIODO 20-30 

MARZO 2026.zip
EVIDENCIA PERIODO 20-30 MARZO 
2026.zip□

Proveedor Descargar DetalleCUENTA DE COBRO MARZO 
CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

CUENTADE COBRO MARZO 
CONTRATO 664 - 2026 DARLIN 
JANETH MONTANO.pdf

□
DetalleProveedor DescargarINFORME MENSUAL DE 

ACTIVIDADES 1-30 DE ABRIL 
2026.pdf

INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES 
1-30 DE ABRIL 2026.pdf□

: Borrar Cargar nuevo

Evaluacion de la Entidad EstatalCancelar ><
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