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DE SERVICIO

Objeto

Alcance del objeto (si aplica)

Periodo del informe: desde 01/07/2021 hasta 30/09/2021
Tipo de contrato/convenio: CONTRATO DE PRESTACION

Valor Inicial del contrato/convenio: $9.913.136

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL GONTRATO No, 81001042021
T eRNE FERIGRICS o8

1. Datos nunirllu
Numero de contrato/convenio: 81001042021
Fecha suscripcién contrato/convenio: 28/05/2021

Plazo de Ejecucion Inicial (hasta
cuéndo):31/12/2021

CONTRATAR EL SERVICIO DE FUMIGACION, JARDINERIA Y LAVADO DE TANQUES DE AGUAS EN EL ICBF DE LA REGIONAL ARAUCA,

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar R t Arauca a través de un proceso de Minima Cuantia el Servicio de FUMIGACION,
JARDINERIA Y LAVADO DE TANQUES DE ALMACENAMIENTO DE AGUA EN EL ICBF REGloNAL ARAUC. En ¢} Anexo 13.3 del presente documento

se explica dentro de la Ficha de E ificacion de di ido para (a ej ion de las Las zonas verdes y espacios para
fi 6n estan ubicados en el io del Dep: de Arauca, porlo cual al ICBF el pi con el fin de adjudicar un (1)
de pl ion de icios de d con la distri que i Municipio Sede A Di

Arauca Dlmccién Regional y Ceniro Zonal Arauc&arrera 21 # 1-24 B. Fundadores. Sede Umdams MévulssCalle 144# 20-11 B. Santa Teresita Arauquita
Unidad Local de Atencion de Arauquita Calle 4 # 6-50 B, San Isidro. Saravena Centro Zonal Saravena Carvera 16 # 28-09 B, 6 de octubre. Tam&entro
Zonal Tame Cartera 14 # 15-57 B, Centro, Ei contratista debera prestar el servicio de FUMIGACION Y CONTROL DE ROEDORES; JARDINERIA, PODA
DE ARBOLES Y MANTENIMIENTO, LIMPIEZA Y LAVADO DE TANQUES DE ALMACENAMIENTO DE AGUA POTABLE de las sedes administrativas del

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar Regional Arauca en los municipios de Arauca, Arauquita, Saravena y Tame, dreas donde se encuentran ubicadas
{as sedes administrativas del ICBF, en el lugar y tiempo bleci dici

&n el di

Ficha de C: Técnicas

2. Datos supervisor
. = Nombre y cargo Supervisor ICBF JUAN ANTONIO PERDOMO
:J:rrbr_e‘i éyn (;’;'g:’mrsa':zz:::‘sv‘:n;?BF (segin cléusula do Coordinader Administrativo {que conocid de la ejecucién del GONZALEZ
e contrato/convenio) 1. Coordinador Administrativo
Fecha memorando de designacion
de supervisién (si aplica) Resolucion 0902 de! 31/08/2020
Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin memorando de Fecha memorando de designacién
|designacién, si aplica) de supervision (si aplica)
N lienrick JUAN  ANTONIO  PERDOMO  GONZALEZ Supervisores  otras  entidades
Nombre Supervisor ICBF (para efectos de PRl S A {cooperarntes) - (Si aplica) A
Otros supervisores (*) N/A Cargos de ofros supervisores NIA
WA
3. Datos contratista
e JESUS DAVID PARALES SALINAS CédulaoNIT:80.222.201-8
Direccion: CR 40 13 B 04 URB VILLA MARIA-ARAUCA - | B "
ARAUCA Correo @ co
R te Legat que suscribis el JESUS DAVID PARALES SALINAS Legal que 4 el acta de Liquidacion (i);
b JESUS DAVID PARALES SALINAS
Fecha Cerlificado A de y
Representacion Legal (i):
4, Plazo de duracitn del tol i
Desde 28/05/2021 Hasta cuéndo:31/12/2021
Fecha aprobacion pélizas:28/05/2021 Fecha expedicién R.P:28/08/2021
Fecha acta de inicio:28/05/2021 Fecha inicio del contrato/convenio: 28/05/2021
Fecha documento de Prémoga (si aplica):N/A :;Ti::)?ad" hasta cuindo  (si
Fecha aprobacién péliza de la prommoga:N/A Fecha de terminacién:N/A
N : L ]
§. Informacién presupuestal
Valor Inicial del cantrato/convenio
Aporie ICBF $9.913.136
[Aporie Contratista (si aplica) 0
No. de CDP: 8321 Fecha CDP: 02/02/2021 Valor de CDP: $9.913.136
No. de RP: 74721 Fecha RP: 28/07/2021 Valor de RP: $8.913.136
(+) ADICIONES
1. Fecha Documento Adicién: 09/08/2021 Valor Adicién: $2.478.284
Descripcién del concepto de adicion realizada en el periodo: justificacion en se encuentra en fa adicion del contrato consideraciones lem,
No.CDP Adicién: 6321 Fecha CDP Adicién: 02/02/2021 Valor CDP Adicién: $2.478.284
No. de RP Adicién: 74721 Fecha RP Adicién: 09/09/2021 Valor RP Adicién: $2.478.284
\Valor adicién aporte contratista: $0
Fecha aprobacitn poliza de la adicién $0
|Frenpaniten mie pupns Caln bl Lacn #aleE
Airtes de tnprimir este 4 to... plense en &l medio ambiente!
L5 DATOS PROFORCIONADOS SERAN THATADOE DE ACUTRDG & LA POLITICA DE [ JCEF T AIALRY 158108 2012
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(~) DISMINUCIONES

Fecha Documento Disminucion:

NIA Valor disminucion : $0

Forma de Pago:

Descripcion del pto de di 6 lizada en el periodo: N/A

No.CDP disminucion ; N/A z;ﬁ:ﬁ:ﬁ; . N/A Valor CDP disminucién :  $0

No. de RP disminucion : NiA figchs REl NiA Valor RP disminucién:  $0

Sise oiés inclulr filas pars gstag..

{=) VALOR TOTAL (d és de modifi ) $12.391.420

Valor anticipo (si aplica): 0 Fecha pago anticipo (si aplica): N/A
Porcentaje amortizacion (si aplica); 0 Periodo facturado: N/A

El valor del contrato a suscribir por ningun caso podra superar el presupuesto oficioal por NUEVE MILLONES NOVECIENTOS TRECE MIL CIENTO)
TREINTA 'Y SEIS PESOS MICTE ($9.913.136), incluides todos los costos directos e indi dos a las para e} f de! plan|
de gestion en la regional del Instituto C de Bienestar Familiar Regional Arauca: IVA, demés impuesto de ley. EL ICBF pagara el valor|
del posterior a la pi de cada servicio y previo a la ion de los d p y la factura; es necesarias la presentacion de la
certificacion de paz y saido por concepto de seguridad soical y aportes parafiscales de sus de acuedo con lo establecido en el articulo 50 de fa
ley 789de 2002 y articulo 23 de la ley 1150 de 2007. El pago estara precedido de la cenlificacion del cumplimiento expedida por el supervisor y la asignacion
de PAC. EL PAGO SE REALIZARA DENTRO LOS TREINTA (30) dias habiles siguientes a ia radicacion de ia factura y la certificacion de cumplimiento,
previa aprobacion del PAC (Programa Anual Mensualizado de caja). Sitas facturas no han sido I ono se fian los d

requeridos para el pago, termino para este soloc emprzara a contarse desde la fecha en que se presenten debidamente corregidas, o desde que se haya

saivo por todo concepto.

aportado el ultimo de los d i Las d que se p por los ptos seran de del y no tendré por]
ello, derecho at pago de | ] ion de ning I
B. Informacisn refacionada son la contratacién derlvada (sl aplica)
Eil supervisor certifica 1a ia de derivada del Contrato (Convenio) No, N/A de N/A, en N/A (cantidad) contratos, itos por N/A ( con el fin de N/A)
(objeto). De igual manera allega relacion de dicha contratacién, en N/A folios, en la cual se identifica el nimero de , ta fecha de ipcion, el , el objeto, la duracién, el valor,

observaciones generales y la certificacién expresa dei Contratante de que dicha contratacion derivada se encuentra finalizada y/o liquidada, y de que todos sus contratistas se encuentran a paz y|

7. Certificasionas para pagos suscritas por el superviser

Periodo certificado Fecha de certificacién Valor pagado Observaciones
1 16/07/2021 6.405.436
2 12/10/2021 2.478.284
8, Pagos Efectundos segin estado g cueims o informacisn da por fa Direccién Financl
. “ Observaciones
N'"“;“’ d‘:um:“?e:""b":’”' Valor de desembolsos segin |  Valor pagado o Diferencia Fec::d:::r:en;o :° la (s! e! valor pagado fue diferente al pactado en la
segin ¢ ‘:'o ¢ forma de minuta 1 (A) o I 8) (A-B) Pag describir breve justificacién, descuentos y
pag bl concepto de los mismos)
1 6.405.438 6.405.428 0 175963621-26/07/2021
] 2.476.204 — ) 276990421-21110/2021
TOTALES 8.883.720 8.883.720 ] 0

Antes de fnprimit este documento... pinse en of medio amblientel

ot
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8, D Hik JReducci al valor [si aplica)
Fecha D T TR Valor D Liberaclon/Reduccld P pto D N tharacifin/Radienid
N/A N/A N/A
N/A NIA N/A
TOTAL
10. Reintegros efectuados (si aplica)
Fecha reintegro Valor reintegro Comprobante reintegro Concepto reintegro
NA N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
" jecucion presupuestal acumulado (aplica también para informe final)
Concepto Valor
Aporte inicial en dinero por EL ICBF 9.913.136
Valor Inicial dei [APorie inicial en especie por EL ICBF ]
convenio 0  |Aporte inicial en dinaro por CONTRATISTA 0
contrato  [oone inicial en sspecie por CONTRATISTA 0
Totat 9.913.136
Adicién aporte ICBF 2.478.284
Valor adiciones |Adicién aporte CONTRATISTA 0
Totat 2,478,284
Disminucionss aporte ICBF 0
o VBl minuciones aporte CONTRATISTA 0
Total 0
Aporte dinero por EL ICBF 12.391.420
Valor total del |"APOrie en espacie por EL ICBF 0
convenio 0  |Aporte en dinero por CONTRATISTA 0
contrato  [Ao01e en especie por CONTRATISTA 0
Total 12.391.420
Valor total pagado por el ICBF 8.883.720
Valor total ejecutado recursos del ICBF 8.883.720
Recursos reintegrados al ICBF 0
Valor ignach - i i i (si aplica)* 0
Valor total ejecutado recursos del CONTRATISTA 0
|Saido pendiente por reintegrar al ICBF 0
|saldo Pendiente por Pagar 3.507.700
|Saldo pendiente por liberar ** (V]
*Para ol informe fina,! debe adjuntarse a este documenfo extractos de cuenia bancarie Gue soparten ef valor de ‘coples de de
rendimientos y certificacién de le Direccién Finaciera que avale diches consignaciones.
** El saldo pendiente por libsrar comespende a (En caso ds existir seidos pendisntes por liberar se debersn justificar las razones por la cusles dicho valor no fue sjscutado por ef
contretiste).........
Fecha estado de cuenta 22/10/2021
12, Garantias
Vigencia
Amparos Compafifa aseguradora No. de péliza
E= 3 L P Desde Hasta
Cumplimiento ASEGURADORA SOLIDARIA 28/05/2021 30/04/2022
475-47904000047283
Calidad de servicios DE COLOMBIA 28/05/2021 30/04/2021
Nota: Es i ingresar las de fas modifi al contrato. As! mismo, la garantla de estabilidad de obra, debe estar previamente aprobada por ia Direccién de Coniratacién o las
Coordinaciones Jurdicas en las Regionales del ICBF, segiin sea ef caso.
13. Sanciones
Marque con una "X" el tipo de i6n img al
Ndmero y fecha del acto que N y fecha del acto Fecha de ejecutoria del proceso
TIP‘? de Sanclén el i ivo que i6 el Valor de la sancién impuesta
{seleccionar con una x) sanclonatorio contractual. recurso ( si aplica ) contractual.
Multa. (art. 17 Loy 1150 de 2007) NIA N/A N/A N/A N/A
Declaratoria de
incumplimiente | Total NiA NA NA NIA N/A
con cobro de
erjuicios. . 17 " N/IA N/A
rﬁ’{lmd- 2007} Parcal & g N/A
Ig‘iﬂmﬁﬁad (114, 18.Ley 1150d0]  py/n N/A N/A NIA NIA
Anttes de imprimir este documento... piense en & medic ambiente!
(08 DATOS PHOPIRCIONADDS SEREN TRATADOS OF ACHERTO. A LA FOUTICA DE wAtos DEL HCHY ¥ A LA LEY 1581 L %2
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14, Cumplimiento de Obligaciones

" RSy Cumplimiento (8I, NO, N/A} | D que evid el dela " "
c de O el Sistema Integrado de Gestién (i) i) obligacién y ublcacion de dste . (i) Obser (iv)
|Eje Cafidad:
1A que el | ido para Ia o dal servicio cuente con el
perfil de Educacion (formal: pnmarla, grado), formacion 81 EL‘::"I:?E?E';E&::’ S:Y':’Domﬁ‘?}fs
{cursos especificos de la actividad a desarrollar como dlplomados seminarios, P! .
talleres entre otros) o experiencia para izar la 6ptima pi ion del servicio,

{Eie de Seguridad y Salud en el Trabajo:

1. Presentar la identificacion de peligros, valoracién de riesgos y determinacién de sl El contratista JESUS DAVID PARALES
controles, documentados, en el marco de Ia Seguridad y Salud en el Trabajo Cumple con actividad en Informe N° 1.
la ejecucién del [

2, Realizar la induccién al equipo de trabajo que se empleara durante la ejecucién sl El contratista JESUS DAVID PARALES

del contrato o convenio en materia de Seguridad y Satud en e Trabajo. Cumple con actividad en Informe N° 1.

S umriatrar & 108 colep . para la eje oo T sl £l contratista JESUS DAVID PARALES

p p g ivi °

actividadss, Cumple con actividad en Informe N° 1.
contratista JES ID PARALES

4. Informar al ICBF los Accidl de Trabajo y enf Laboral - ATEL del entrega certificacién a la entidad informando

personal a cargo de!l operador/ i portados a la ARL y EPS, durante el S| que nc se presemaron Accidentes de Trabajo

plazo de ej ién del ] i la i6n del cont

181001042021,

5. Realizar trabajos en alturas en pli de o enla ividad sl El contratista JESUS DAVID PARALES

vigants. Cumple con actividad en Informe 1.

O eruricad b la Informaclon: flidad ol cual debers ser " El contratista JESUS DAVID PARALES

entregado al supervisar del contrarlo una vez se firme el contrato. Cumple con actividad en Informe N° 1.

Eje Ambiental;

1. Adoptar las medidas necesarias para ef ahorro y uso eficiente de agua, sl El contratista JESUS DAVID PARALES

energia, papel, y manejo de residuos que se g durante la ej del Cumple con actividad en Informe N° 1,

contrato, de acuerdo con la politica ambientaf de la Entldad

sl El contratista JESUS DAVID PARALES
Cumple con actividad en informe N° 1.

3, Adoplar las medldas necesarias para eI ! i y manejo

sl El contratista JESUS DAVID PARALES

de los productos quimicos utilizados durante la ejecucién def contrato; de acuerdo Curnple con actividad en Informe N° 1,

con la normatividad vigente.

4, Adoptar las medidas necesarias para el manejo adecuado y Ia disposicién El contratista JESUS DAVID PARALES

{final de los residuos especiales y/o peligrosos que se generen durante fa ejecucién si Cumple con actividad en Informe N° 1.
del contrato,
I Heaaed | i g liml {81, NO, N/A} | D que el dela " :
Gumg de O del C ylo G (|) [1}] T obligacién y ubleacion de éste . (iil) Obser ()

1. Reportar por escnto al supemsor del conlrato cualquier sugerencia que En la ] i6n de actividadss, Ei

ibuya & la ob de 81 JESUS DAVID PARALES no presemd

° sugerencias.

2. Acatar las instrucciones que imparta el Instituto para el cabal cumplimiento del sl E doa Iasgjeculb las . deor a
contrato, a través del Supervisor del contrato. e P

hlpnwhlﬂn del contrato.
conlrausta JESUS DAVID PARALES

™ iso de i con
la entidad, el cual se encuentra en Informe N°
1,

3. Guardar debida y completa reserva y sobre la inft ién y los
documentos del ICBF que tenga caonocimiento ¢ a los que tenga acceso en virtud
del objeto del contrato,

4, ibir la tnica, p los amp fidos para el suscriblé garantias a favor del ICBF Mediante
plimi det to y i su vigencia acorde con los 8! Poliza N° 475-47994000047283 emitida por la
términos dos en la cléusula perti del contrato. ASEGURADORA SOLIDARIA DE
COLOMBIA

|5. Cumplir con tas obligaciones frente al Sistema de Seguridad Sociat Integral y

aportes parafiscales y presentar los recibos de pago al sistema de seguridad socnal El contratista JESUS DAVID PARALES hizo

. PR & Sl llegar a la entidad como soporte a la factura de
(salud, p y tiesgos p yp (Caja de C ) A
SENA, ICBF}, para efectos del pago. pago el soporte de pago de seguridad social,
contratista JESUS ARAL
8. M ios precios p dos en la oferta 6mica, durante el tiempo de la sl facturé los servicios al ICBF teniendo en
ejecucitn del contrato, cuenta [os precios pactados en la Ofena
econdmica.
7. Cumplir con las oblj derivadas del do con alto grado de con las activid
profesional f bilidad y eficacia en la ejecucién de las tareas 8l
comespondientes. establecl:as segln Ia ficha tecnica del
El contratista JESUS DAVID PARALES
8, Cumplir con las demés instrucciones que le sean impartidas por el supervisor del st cumplid a satistaccién con las activid
contrato que se deriven o tengan relacién con la naturaleza del mismo. establecidas segun la ficha tecnica del
contrato 81001042021,
8. Cumplir con el objete del contrato bajo su propia responsabilidad, por lo tanto, no El ccntratlsta JESUS DAVID PARALES
exisle ni existird ningun tipo de subordinacién, ni vinculs laboral alguno entre el ] 5a i6n con tas activid:
contratista y el ICBF. establecudas segtin contrato 81001042021,
10. ibi la di i fic por parte del supervisor para la s El ,commi::;:nfds:s, DAVID ::‘RALES
elaboracién del acta de liquidacién del contrato. para el contrato 81001042021,
En la ej i6n de activi El
M. Resp::d:er:nnte ten:ceros eplnr los dehos que se ocasiones y que provengan por st JESUS DAVID PARALES no efectus dafios &
o Ia entidad que tuviera que resarcir.
12. Entregar al Grupo Financiero de la Direccién General el formato de autorizacién El contratista JESUS DAVID PARALES
para abono directe en cuenta de ahorros o corri diligenciado y 8! entrega documento de abono en cuenta para
[firmado, anexando certificacidn bancaria de la titularidad de la cuenta. efectuar pagos por el ICBF,
El iz6 polizas teniendo en
113 En Ic:§ cassaesdeer; 3ue se prorrogue el plazo de ejecum(lz:sy/o el valor del cfzn‘lﬂatoy s cusnta ADICION DE RECURSOS efectuada,
- b las polizas reposan en el expediente
a ampliarias por el plazo o valor resultante. contractual de fa entidad.
14. Ademds de lo aqul dispuesto, el CONTRATISTA se compromete a no contratar
o vincular menores de eded para la ej 6n del p de conformidad
con los pactos, y i i i I ratificadas por sl El contratista JESUS DAVID PARALES
segun fos lece la ion Politica de 1991 y demés normas Cumple con actividad en Informe N° 1.
wgerrles sobre la materia, en particular aquellas que consagran los derechos de los
nifos.

Antes de imptitair este documento.. plense en el medio amblente!
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Cumplimiento (S, NO, N/A) que evidencia el dela v
Cumplimiento de Obligaciones Especificas del Contrato y/o Convenio (i) Iy abligacién y ubicacion de dste. [ Observaciones (iv)
. Elcen eberd presiarios servicios de jardinerla, & es,
fumigacitn, control de y lavado - desinfeccién de 1, aéreos fos . Cumple a cabalidad con las actividades
cuales deberdn incluir ¢l suministro de insumos, elementos, herramientas y previstas para el segundo ciclo de servicios
|mminln: previa solicitud del supervisor del contrato. uerido por la
2. El contratista deberd prestar los servicios requeridos a més tardar dentro de los 3 st Cumple a cabalidad con las actividades
dias calendario siguiente a a notificacién del requerimiento por parte de la Entidad. previsias para el segundo ciclo de servicios
requerido por la entidad.
El contratista JESUS DAVID PARALES
3. Emragar al supervnsor det los inf que se iten sobre sl Cmrpln en(rega ala entldad el Infarme de
ylo idos en cada actividad | segin
la supenvhlén del contrato 81001042021,
4. Los servicios de fumigacion y control de roedores se prestardn en todas las Greas |El contratista JESUS DAVID PARALES
exteriores e interiores, esto es, en toda el drea construida que comprende a las sl Cumple a cabalidad con las actividades
Sedes Regionales y Centros Zonales, Jos patios i y los que previstas para el segundo ciclo de servicios
le rodean, requerido por |a entidad.
El contratista JESUS DAVID PARALES
5. El contratista deberd garantizar que los insumos que ofrece para el suministro en si Cumple a cabalidad con las actividades
la prestacion del servicio con Registro Sanitario dido por el INVIMA, para el do ciclo de servici
requendo porla emzdad
|6. El servicio debera realizarse con base en las normas establecidas para las
actividades de saneamiento ambiental en viviendas, establecimientos comerciales, sl g:x"ﬁ:z:z:f::; 2:‘{,:2:::3}158
industrias y de servicios. a '
7. Eliminar fuentes que puedan f en ali ién de roedores, tapar st El contratista JESUS DAVID PARALES
agujeros o alcantarillas que puedan ser transito o nido de roedores, Cumple con actividad en Informe N° 1,
|8. Contar con los antid ios ante quier eventualidad propia de la sl El contratista JESUS DAVID PARALES
labor adelantada. Cumple con actividad en Informe N° 1,
|8. Garantizar que todos los productos quimicos a utmzar sean amlgables conla
ion al medio es decir prod d ¥y que éstos no L] ‘E:Lf::':a‘cz:aaﬁvs:; S:Yr"zmﬁ?}fs
mpresenlen un riesgo para el personal, ’
10. Utilizar para la ejecucién del d de la mejor calidad, que estén sl El contratista JESUS DAVID PARALES
debidamente aprobados para su uso por los organismos reguladores. Cumple con actividad en Informe N° 1.
11, Sefializar y advertir de los peligros al momento de las fumigaciones, sl El contratista JESUS DAVID PARALES
coordinando con el supervisor Ia fecha y hora de la operacion. Cumple con actividad en informe N° 1,
12 Disponar de los equipos, unifc y demés el ios para la
de los op que el servicio, quienes deberén cumplir sl El contratista JESUS DAVID PARALES
can Ios reqmsnos legales en cuanto a seguridad social, salud ocupacional y Cumple con actividad en Informe N° 1,
13. Localizar los focos g de la profiferacién de insectos, sean rastreros y
plagas, y determinar las labores necasarias para si El contratista JESUS DAVID PARALES
contrarrestar el riesgo de infecci6 i écni i { por los Cumple con actividad en Informe N° 1.
dtodos de aspersién o lizaci leando pl de alta pureza.
14. Ejecutar las demds actividades que sean necesarias para lograr el total E' coﬁ?:ﬁ;ﬁ;%i?:xﬂ:ﬁmif
cumplimiento del objeto, ef alcance y las nblugncuones conlratadas aunque no estén st ""'_p. para el ciclo de servicios
especifi pro enelp ok pre y cuando las idos, Ver mgi;!w fotografico en Informe
P ¥ de ejecucion N° 2,
Antes e finprimir este doe to... piense &t el medic amblante!
LO3 DATOS RN 1A POLETICA SCBY ¥ A LA KEY 1561 G2 3012




: Proceso F1,P18.ABS

| ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 13/11/2019
| FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO Versién 3
Pégina 6de 6

Clasificacion de la Informacin Publica

(1) Et Supervisor deberé registrar todas fas oblig on la cléusule del Para aquellas cuyo i no a un producto tangidle, deberé sefialar en la colurnna dei
“Documanto que avidencia ef cumplimisnto®, su concepto sobrs e mismo.

() Siel Supervisor establece que *no" ss ha dadlo sf cumplimisnto a una obligacidn, dentro de uno de los informes periddicos, deberd indicar las razones por las cuales es asi, y qué acciones se han tomado sobre dicho incumplimiento. i el|
reporte da “no cumplimiento® se prasenta sn el Inforre Final de Supewvisidn, o supervisor deberd allegar copla y presenter reporte de las acciones adelantadas frante al mismo. SI el supervisor sefiala que una obligacion *N/A" sdlo podré ser!
relacionada con sigunos periodos en fos que esa obligacidn especifica no sea requerida.

(i) El sup deberd todos fos imie de la con actas de entrega & ode informes, i oficios,
[memorandos, y en ganeral cualquisr documento que pmobo que a nbllgaddn tus efectivamente cumplida. Deberd iguaiments indicar sl follo de! documento y su ubicacidn,

(T} Ef supervisor deberé sefialar en "Oi cualquier que rslovante con el de fa Ef i de esta columna no es obligatorio.

15, E‘GU|M|°m & matriz a:. H“ﬂ“ TR
Realizé seguimiente a la matriz de riesgos del presente contrato/convenio? sl x NO
Luego del seguimiento detecté alguno con atta probabiiidad de ocurrencia? sl NO X

Detalle cual{es) rlesgos detectd con alta probabilidad de ocurrencia;

Observaciones adicionales:

Si hay algun riesgo qus sa malerializé o qus liene alta probabifidad ds i debe inf a la Qimecgién de i f de
48, Certificacién
El supervisor. con la suscripcién dei presente informe, certifica que el { 1i6 con su oblig: de acreditar los pagos al Sistema de Seguridad Social Integral y|
P pondi de conformidad con fo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002,
Fecha emisi6én de informe 22/10/2021
i G rers /\/0%“7/54@&@
JUAN ANTONIO PERDOMO GONZALEZ NANCY EDILMA ARANA NIEV
‘Coordinadgr Ad rativo y Gestion H Contratista Porfesional - Legallzador de cuentas

MARIO ANDRES
Contratista Porfesional - Apoyo a la Supervisién

Nota: Si se requiers Ja firma de més parsanas que intervinieron en el ejercicio de supervisidn, se podrén incluir.

Antes de imptimir este § to... piense en of medio ambiente!

kg & oM

108 DATHS SERAN ACUERDO A LA POLETICA DE FUBF ¥ X LA LEY 1581 BE RO
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IEMESTAR
FAMILIAR

PROCESO
GESTION FINANCIERA

CERTIFICACION PAGQ CONTRATOS PRESTACION DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS ¥ VIATICOS

FS.P17.GF
Versién 14
1del
26/05{2020

Clasificacién de la Informacién

JUAN ANTONIO PERDOMO GONZALEZ

Yo,
en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR dei lacionado a i ién, certifico para efectos del prasente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las obligaciones
fi ieras ignadas en el d ), ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social gral y Parafiscales en Jos y plazos blecidos, verificando el

cumplimiento conforme a lo dispuesto en e! articulo 50 de la Ley 789 de 2002 6 ha acreditado y demostrado cumplir io descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley 1819 de 2016. En tal
virtud, autorizo el pago conforme al siguiente detalle:

1. DATOS G

NOMBRE DEL PROVEEDOR O Ijssus DAVID PARALES SALINAS
CONTRATISTA

TIPO DE DOCUMENTO
(DENTIFICACION

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE CONTRATO NUMERO DOCUMENTO FUENTE
dia mes o

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION 80.222,201-8 I

recHASUSCRIPCIGN [ 28 | mayo | 2021 |

;

dia mes afio dla mes afo
FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION “ mm :
dla mes oo
[ 7 DAtos peLPARO
- . 3
PAGO CON CARGO A: L Vigancia ] PAGONo: | 2 1 oe | ]
VALOR A PAGAR [ $2.478.284,00 | N TS| DOS MILLONES SETENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS OCHENTA ¥ CUATRO PESOS M/CTE
PERIODO DE PAGOD pespE | 1 | wio |  am | wasTa 30 | septiemore o |
dia mes afo dia mes afo
EXY PRESUPUESTAL
DESCRIPCION DEL RUBRO : RPC RECURSO IDENTIFICADOR ! el USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR

02-02-02-009-004-05 - SERVICIOS DE
SANEAMIENTO Y SIMILARES Limpiezay
mantenimiento de tanques de
almacenamiento de agua potable, canaletas
trampas de grasas y demas sistemas
requeridos para el suministro de agua y maneja
de vertimiento.

Costo por ion de
resuducs de jardineria y/o residuos
voluminosos de gran tamafio y que las
empresas de aseo cobran tarifas especiales
para su recoleccion y disposicion final. Asi
como todos los gastos inherente aia
prestacion del servicia.

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SEDES
MANTENIDAS - FORTALECIMIENTO 7/ 27| C-4199-1500-8-0-4199016-02 197-MANTENIMIENTO
INSTITUCIONAL EN EL ICBF A NIVEL NACIONAL

$ 2.478.284,00

[ 2.7 INFORMACION BANCARIA

| 3. GESERVACIONES
S ADIUNTA EACTURA, PAGD DE SALUD ¥ PENSION, CERTIFICADO DEL CONTADOR, CERTIFICADO DE SUPERVISOR.

MOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DIL PAGO ESTAN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCISN VIGENTE DEL PROCESO GESTIGN FINANCIERA I

CONSIGNAR EN EL BANCO: [ DAVIVIENDA NUMERQ DE CUENTA 506000089629 TIPO DE CUENTA AHORRO

[ L ANTICIPOS
vaLorApAGAR [ $ ) N LETRAS I ]
AMORTIZACION R l . | I l
ANTICRO $ CUOTA NUMERO OF
5. mﬁ DEL PAGO
PAGO CORRIENTE
GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR
(GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR 1 Z2.478.283,00
GASTOS OE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR
TOTAL PAGO CORRIENTE VALOR $ 2.478.284,00 e
TOTAL A PAGAR (A+B) vaor: [5 Z478.288,00 )
INTERVENTOR(ES]
: ; R[ES), INTE 1 o .
NOMBRE RGO = AREADCZ o T s S
JUAN ANTONIO PERDOMO GONZALEZ € G'“"’°HUM i NEESESNION REGIONAL ARAUCA ADMINISTRATIVA ¥ DE GESTION HUMANA \ L‘, - g
ROMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL Aseaoc. EIRMA
, ARER D
-
NOMERE. CARGO ARERDCZ FEMA
RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC =
ey e
WOMBRE Aren \ FECHA {ddfmm/ssas)
JUAN ANTONIO PERDOMO GONZALEZ ADMINISTRATIVA Y DE GESTION HUMANA \\ { 13/10/2021
)
ESPACIO PARA SER DILIGENQIADO mm POR LAS PAGADURIAS
Eﬁi 'DOCUMENTOS
MOMBRE QUIEN RECERCIONA. FECHA DE RECEPCION HORA DE RECEPCICN ;ﬂ
DEVDLUCIONES
DE EFECTUADA
FECHA DE RECEPCION HONA DE RECEPCION. FIFMA

i Antes de tmprimir este documento... plense en el medio amblente!

Publico
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Reporte Relaciéon de Pagos

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHejmolina
41-06-00-081

2021-10-21-2:45 p. m.

ERIKA JULIETH MOLINA PEREZ
ICBF DIRECCION REGIONAL ARAUCA

RELACION DE PAGOS

. . . 41-06-00-081 ICBF DIRECCION . L . .
Unidad / Sub-Unidad: REGIONAL ARAUCA Numero de Compromiso: 74721 Valor Total: 12.391.420,00 | Saldo por pagar: 3.507.700,00
Tipo Doc. Identidad: CEDULA_DE_CIUDADANIA Numero Doc. Identidad: 80222201 Tercero: JESUS DAVID PARALES SALINAS

DOCUMENTO SOPORTE

Tipo: ACEPTACION DE OFERTAS Numero: 81001042021 Fecha: 28/05/2021 0:00:00
OBJETO
Objeto: CONTRATAR EL SERVICIO DE FUMIGACION, JARDINERIA Y LAVADO DE TANQUES DE ALMACENAMIENTO DE AGUA EN EL ICBF REGIONAL ARAUCA
EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL AREA DE TESORERIA CERTIFICA QUE AL CONTRATISTA ANTERIORMENTE MENCIONADO SE LE REALIZARON LOS SIGUIENTES PAGOS:
CUENTA POR PAGAR NUM ANTICIPOS ORDEN DE PAGO MEDIO DE PAGO REINTEGRO DOCUMENTO SOPORTE ENTIDAD CONCEPTO DE PAGO
OBLIGACION PAGADORA
CONCEDIDO/ VALOR
FECHA NUMERO VALOR IVA AMORTIZADO NUMERO FEg:éODE \éAR'[JOTFé DEDUCCION | VALOR NETO CTA/CEHEQU BANCO NUMERO VALOR TIPO NUMERO CODIGO
ES
2021-07-21 44021 6.405.436,00 0,00 246921 17596362 | 2021-07-26 |6.405.436,00| 662.651,00| 5.742.785,00| 5060000896 | BANCO DAVIVIENDA CONTRATO DE  |810010420213-01-01-DT PAGO SERVICIO DE FUMIGACION,
1 29 PRESTACION 1 JARDINERIA Y LAVADO DE TANQUES DE
DE SERVICIOS ALMACENAMIENTO DE AGUA EN EL ICBF
REGIONAL ARAUCA
2021-10-19 69821 2.478.284,00 0,00 343921 27699042 | 2021-10-21 |2.478.284,00| 260.219,00] 2.218.065,00 | 5060000896 | BANCO DAVIVIENDA ACEPTACION 8100104202 |13-01-01-DT CONTRATAR EL SERVICIO DE FUMIGACION,
1 29 S.A. DE OFERTAS 1 JARDINERIA Y LAVADO DE TANQUES DE
ALMACENAMIENTO DE AGUA EN EL ICBF
REGIONAL ARAUCA

CONCEDIDO: Ordenes de pago en estado pagadas, con atributo linea de pago, o atributo contable diferente a NINGUNO.

AMORTIZADO: Con valor negativo, los valores de legalizaciones con cargo a la ODP pagadas con los atributos anteriormente menciondas
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