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f)) ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 27/11/2020
FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO Version 4

BIENESTAR Péginalde?
FAMILIAR Clasificacién de la Informacién Pablica

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO/CONVENIO No. 81000992023
INFORME PERIODICO 1l

1. Datos generales

Periodo del informe 10/03/2023 HASTA 22/12/2023 Nimero de contrato/convenio: 81000992023
Tipo de contrato/convenio ACEPTACION DE OFERTA Fecha suscripcién contrato/convenio:  10/03/2023
Valor Inicial del contrato/convenio $15.998.000 Plaza de Ejecucién Inicial (hasta o1 9/5093

cuando):

Objeto SERVICIO DE PUBLICACION DE AVISOS Y EDICTOS PARA LOS TRAMITES DE NIROS, NINAS Y ADOLESCENTES EN PROCESO ADMINISTRATIVO DE

RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, A CARGO DE LAS DEFENSORIAS DE FAMILIA DE LOS CENTROS ZONALES ARAUCA, SARAVENA Y TAME DE LA]
REGIONAL ARAUCA DEL ICBF, DURANTE LA VIGENCIA 2023

Alcance del objeto (si aplica)

2. Datos supervisor

Nombre y cargo Supervisor

Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin clusula de y\\p)x | o A HERNANDEZ CALDERON ICBF (que conocié de la

supervision del contrato/convenio)

gjecucic’m del

. . echa memeorando de
Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin memorando de :npryNARORA GRUPO JURIDICO designacién de supervision (si
designacion, si aplica) aplica)

Supervisores otras entidades

Nombre Supervisor ICBF (para efectos de liquidacion) (cooperantes) - (Si aplica)

Qtros supervisores (*) Cargos de otros supervisores

[*) Si se trala de verios supervisores, deberén todos.

3. Datos coritratista

INVERSIONES Y PRODUCCIONES JES SAS

Nombre Contratista: ZOMAC Cédula o NIT: 901423277-7
Direccién: Calle 24 # 27-47 Correo electronico: jesusenriguesarmiento3@gmail.com
. Representante  Legal que
Representante Legal que suscribié el contrato/convenio: JESUS ENRIQUE SARMIENTO NINO suscribird el acta de
Liquidacion (i):
Fecha Certificado i de Exi ia y Repr ion
Legal {i):
{i). Estos datos sslo deberén diligenciarse en el Informe Finaf pare liguidacién.
4, Plazo de di ion del i
Desde cuéndo: 10/03/2023 Hasta cuando: 22112/2023
Fecha aprobacién pélizas: 10/03/2023 Fecha expedicion R.P. 10/03/2023
. Fecha inicio del
Fecha acta de inicio: 10/03/2023 contralo/convenio: ' 10/03/2023
Fecha documento de Prorroga (si aplica): Prqrrog'ado hasta cudndo (st
aplica):
Fecha aprobacion péliza de la prorroga: Fecha de terminacién:

St se presentan mis prorrogas, sciuir més filas para éstas.

Antes de imprimir este documento... plense en el medio ambiente!
Cuntgubar s COPIA ADA

LOT DATOS SERAN TI [~4 A LA PORITICA DE BE DATOS DEL ICHF ¥ A LA LEY 158Y DE 20t
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8. Informacién presupuestal

Valer Inicial del contrato/convenio $ 15.998.000
Aporte ICBF $ 15.998.000
Aporte Contratista (si aplica)
No. de CDP: 13923 Fecha CDP: 28/02/2023 Valor de CDP: $ 15.998.000
No. de RP: 32023 Fecha RP: 13/03/2023 Valor de RP: $ 15.998.000
(+) ADICIONES
Fecha Documenta Adicion: Valer Adicion:
Descripcién del concepto de adicién realizada en el periodo:
No.CDP Adicién: Fecha CDP Adicion: Valor CDP Adicion:
No. de RP Adicién: Fecha RP Adicion: Valor RP Adicién;
Valor adicién aporte contratista:
Fecha aprobacién péliza de la adicién
St se presentan més ediciones, nchir filas pars ésias.
(-) DISMINUCIONES
Fecha Documento Disminucién: Valor disminucion :
Descripcion del concepto de disminucion realizada en el periodo:
No.CDP disminucion : Fecha CDP Vator CDP
No. de RP disminucién : Fecha RP disminucién Valor RP
Si 56 presentan mas dismi ineluir files para éstes

(=) VALOR TOTAL (después de modificaciones)

Valor anticipo (si aplica):

Porcentaje amortizacion (si aplica):

Forma de Pago:

recna  pago  anucipo (S
aplica)
Periodo facturado:

EI ICBF se compromete a pagar al contratista el valor del contrato resultante de la presente invitacién asi:

El ICBF cancelara al contratista la suma total de la propuesta presentada en PAGOS PARCIALES BIMESTRALES . previa entrega de respectiva factura que deberd
cumplir con todos los requisitos de Ley, acompaiiada del informe de cumplimiento y recibo a satisfaccién del supervisor y la certificacion del revisor fiscal o representante
legal, segiin corresponda, sobre el cumplimiento en el pago de los aportes parafiscales y de seguridad social de sus empleados de acuerdo a lo establecido en el articulo
50 de la Ley 789 de 2002 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Si la(s) factura(s) no ha(n) sido correctamente elaborada(s), o no se acompadan los documentos requeridos para el pago, el término para éste solo empezara a contarse
desde la fecha en que se presenten debidamente corregidas, o desde que se haya aportado el Ultimo de los documentos solicitados. Las demoras que se presenten por,
estos conceptos seran de respensabilidad del contratista y no tendra por ello, derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza.

Nota: De conformidad con lo establecido en la Ley 828 de 2003, en caso de incumplimiento de esta disposicion ICBF informara al Ministerio de la Proteccion Social 0 a la|
Superintendencia de Salud, para que procedan de conformidad.

1.Presentaci6n de la respectiva factura que debera cumplir con todos los requisitos de Ley.
2.Certificacién de cumplimiento del objeto del contrato y recibo a satisfaccion por parte del supervisor del contrato designado por el ordenador del gasto.

3. El pago se realizara dentro de (os treinta (30) dias calendario siguiente a la radicacién de fa factura acompafada de las cerificaciones requeridas, previa aprabacion d
PAC {Programa Anual Mensualidad de Caja).

4.Todos los pagos se realizaran conforme al PAC del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

5. Sila(s) factura(s) no ha(n) sido correctamente elaborada(s), o no se acomparian los documentos requeridos para el pago, el término para éste sclo empezard a contary
desde la fecha en que se presenten debidamente corregidas, o desde que se haya aportado el Uitimo de los documentos solicitados. Las demoras que se presenten por|
estos conceptos seran de responsabilidad del contratisia y no tendra por ello, derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza.

Nota: No obstante, la forma de pago prevista, ésta queda subordinada a la aprobacion del programa anual mensualidad de caja - PAC y su giro respectivo por parte de la
Direccion General del Tesoro Nacional del Ministerio de Hacienda y Crédito Pablico

6. Informacidn refacionada con la cont; ién derivada (si aplica)

El supervisor certifica la existencia de contratacién derivada del Contrato (Convenio) No. de . consistente en (cantidad) contratos, suscritos por

(objeto). De igual manera allega relacién de dicha contratacién, en

Este sperte sélo debg, i on ef evento dp existir 6n dervade. Se debe affoger la relacidn do la misma y fe o1t de paz y gelvo suserita por el C

folios, en (a cual se identifica el nimero de contrato, la fecha de suscripcién, el contratista, el objete, la duracién, el valor, observaciones
generales y la certificacion expresa del Contratante de que dicha contratacién derivada se encuentra finalizada y/o tiquidada, y de que todos sus contratistas se encuentran a paz y salvo por todo concepto.

{contratante), con el fin de

7. Certificaciones para pagos suscritas por el supervisor

Periodo certificado | Fecha de certificacién l Valor pagado I Observaciones

Antes de imprimir este documento... piense en el medio 3mbiente!

Cuskpier oop
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10/03/2023 hasta 17/04/2023 17104/2023 l$ 3.630.690 PAGO DE EDICTOS
| 18/04/2023 hasta 06/06/2023 610612023 1$3.350.013 PAGO DE EDICTOS

LOS DATOS

Antes de Imptimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cunquiny wone desvniste d coRa
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8. Pagos Efectuados segan estado de cuenta o informacién suministrada por la Direccidn Financiera

Fecha Descuento/l.iberacidn/Reduccion |

Valor Descuentoiliberacion/Reduccion

Concepto Descuento/l.iberacién/Reduccion

Nu d /i bol Fecha y numero Observaciones
""'e,m € pagoldesembolso,| .0 ge desembolsos segln Valor pagado o Diferencia de la orden de . " . .
segiin cldusula de forma de minuta " bolsado (B) (A-B) 200 (si el valor pagado fue diferente al pactado en la minuta, describir
page : pago breve justificacion, d 1tos y pto de los mi )
correspondiente
85523 111287223
N/A $ 3.630.680 NIA 24/04/2023 NIA
180299523
136623 N/A $3.359.013 N/A 15/06/2023 NIA |
|
1
|
TOTALES |
9. D ILib il IR al valor (si aplica)

TOTAL

10. Reintegros efectuados (si aplica)

Fecha reintegro

Valor reintegro

Comprobante reintegro

Concepto reintegro

11. Resumen ejecucién presupuestal acumulado (aplica también para informe final)

Fecha estado de cuenta

Concepto | Valor
Aporte inicial en dinero por EL ICBF f $ 15.998.000
Valor Inicial dej | /APorte inicial en especie por EL ICBF | N
convenio o Aporte inicial en dinero por CONTRATISTA
contrato Aporte inicial en especie por CONTRATISTA
Total $ 15.998.000
Adicién aparte ICBF
Valor adiciones |Adicién aparte CONTRATISTA
Total
Disminuciones aporte ICBF T
dism\il:tllzirones Disminuciones aporte CONTRATISTA -
Total
Aporte dinero por EL ICBF
Valor total del Aperie en especie par EL ICBF Bl
convenio o Aporie en dinero por COCNTRATISTA
contrato Aporie en especie por CONTRATISTA
Total $ 15.998.000
Valor total pagado por el ICBF $6.989.703
‘Valor total ejecutado recursos del ICBF $6.989.703
Recursos reintegrados al ICBF
‘Walor consignaciones - rendimientos financieros (st aplica)*
‘Valor total ejecutado recursos del CONTRATISTA
Saldo pendiente por reintegrar al ICBF
Saldo Pendiente por Pagar $9.008.297
Saldo pendiente por liberar ** )
* Para ol informe fina, debe adjuntarse & este documento extractos de cuents bsncsn; que soporten ef valor reportado de , copias do de__

rendimientos y certificacién de la Direccién Fineciera que avsle dichas consignaciones

** &l seido pendiente por liberar correspands a (En casa de existir saidos pendientes par liberer se deberdn justificar las razones por la cusles dicha valor no fue efecutado por of

contratista).

LOS DATOS PROPURCIONADOS SERAN TRATADOS DY WEUERDU & ta POLITICA DE

15/06/2023

Atrtes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Custser

LADA,
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DEL ICHF T A LA IEY 1583 DE 2052
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12. Garantias
Vigencia
Amparos Compafiia aseguradora No. de péliza
Desde Hasta
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/03/2023 22108/2024
CALIDAD DEL SERVICIO 10/03/2023 2210812024
SEGUROS MUNDIAL CMZ-100002031
|
Nota: Es ingresar las de fas

al contrato. Asf mismo, la garantia de estabilidad de obra, debe estar previamente aprobada por la Directién de Contratacién o las
Coordinaciones Juridicas en las Regionales del ICBF, segtin sea el casc.

13. Sanciones
Marque con una "X" el tipo de sancién impuesta al contratista.

Tipo de Sancién Numero y fecha del acto administrativo que Numero y fecha del acto Fecha de ejecutoria del
(seleccionar con una x} ef proceso ini inistrativo que resolvié el proceso administrativo Valor de la sanci6én impuesta
X sancionatorio contractual. recurso { si aplica) sanclonatorlo contractual,

Multa. (an. 17 Ley 1150 da 2007)

Declaratoria de
incumplimiento | Total [
con cobro de -
perjuicios. fart 17
Ley 1150 )

Parcial

Caducidad (ant 14, 18 Ley 1150 de

1.6 iento de Oblig
Cumplimi de Obligaci del Si Integrado de i6n (1) Cumpllmlem{;!(SI, NO, NTA} Doc\‘lm.enlo :l;el:vill_ile.ncia.lel , Observaciones (iv)
CALIDAD sl POLIZAS CONTRACTUALES NINGUNA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO sl R i NINGUNA
AMBIENTAL NIA NIA NINGUNA

FORMATOS DE
| CONFIDENCIALIDAD FIRMADOS
SEGURIDAD DE LA INFORMACION Sl | ETAPA CONTARCTUAL Y NINGUNA
SEGURIDAD DE LA
INFORMACION

o A ! T o (51, NO, NiA idenci N N
Cumg de O Generates del Contrato yfo Gonvenio (i) Cump) |m|en:?” J DW'."".""W ‘:{';"I:"“."m. c' v Observaciones (iv)

|« Cumplir con el objeto del conirato con plena autonomia técnica y administrativa y bajo I
su propia responsabilidad, por lo tanto, no existe ni existird ningtin tipo de ]| ACEPTACION FICHA TECNICA NINGUNA
subordinacién, ni vinculo laboral alguno entre el contratista y et ICBF |

« Responder, sin perjuicio de |a respectiva garantia, por el cumplimiento y calidad de S| APLICA EN CASQC DE
los servicios prestados y bienes entregados, por el término previsto en el presente Sl SOLICITAR  LAS  GARANTIAS NINGUNA
conirato (CARPETA CONTRACTUAL )
A i Sl APLICA EN CASO DE
Responder ante ferceros por Iosuga::osseg:emie;gﬁ:;nen y que provengan de causas sl SOLICITAR LAS GARANTIAS NINGUNA
q P (CARPETA CONTRACTUAL ) |
» Constituir las G i blecidas en el presente documento SI CARPETA CONTRACTUAL NINGUNA .

« Salvaguardar a informacian confidencial que obtenga o conozca en el desarrollo de |
7
sus des salvo imi expreso de autoridad competente . NiA | NINGUNA

« Atender las requerimientos, instrucciones y/o recomendaciones que durante et
desarrolio del contrato le imparta e! ICBF, a través del supervisor, para una correcta sl CARPETA CONTRACTUAL NINGUNA
ejecucion y cumplimiento de sus obligaciones

* Presentar los recibos de pago al Sistema de Seguridad Social (salud, pensiones y

riesgos laborales) y (Caja de Compensacion, SENA, ICBF), cuando haya sl T NINGUNA
lugar a ellos para cada uno de los respectivos desemboisos
« Utilizar la imagen del ICBF de acuerdo con los lineamientes establecidos por éste.
Salvo autorizacion expresa y fascnta de las partes ningun funcpn_arp, podra uhhzar_el sl | EDICTOS PUBLICADOS NINGUNA
nombre, emblema o sello oficial de 1a otra parte para fines publicitarios o de cualquier

otra indole

+ Es responsabilidad del contratista garantizar las condiciones de seguridad de su

personal, asi como los equipos propios o de la empresa, para esto deberé disponer de St ACEPTACION FICHA TECNICA NINGUNA
procedimientos estandanzados para las actividades objeto dsl contrato

+El ista de do con la actividad desarrollada debe establecer el analisis de
los aspectos e impac . los al contrato que vaya a jecutar, sl AGEPTACION FICHA TECNICA NINGUNA
establecer las acciones tendientes a reducir, mitigar y corregir los impactos

+ El contratista debe garantizar los procesos adecuados para la proteccion y ANEXOS DE CONFIDENCIALIDAD

confidencialidad de la informacién suministrada por los beneficiarios Sl |PRESENTADOS CON LA OFERTA NINGUNA,
|
" Documento que evidencia el
Cumplimi de Obligaci: Especificas del Contrato/ convenio {i) cumpl'mie":; (81, NO, NiA) cumplimiento de la obligacién y Observaciones (iv)

ubicacion de éste (jii)

Antes de mprimir este documento... plense en el medio ambientet
(= Ll

cora ADA,

193 DATOS TERAK TH BE A LA POLITICA DE DE DATOZ DEL ICBF T A LA LEY 1563 DE 2012
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1 Realizar la publicacion avisos solicitados en medies masivos de comunicacion, como
radio, periodicos de amplia circulacién nacional, entre otros, en las fechas que se
establezcan y con las caracteristicas requeridas, previa autorizacion del supervisor del s! gglr_\ll%ewcquAL:SE EDICTOS NINGUNA
contrato, remitiendo un ejemplar por cada publicacién, para de esta forma certificar la
publicacion ante la Coordinadora del Grupe Juridice del ICBF Regional Arauca
2 Realizar la publicacion solicitadas en forma oportuna, una vez sea enviado por el
Supervisor del cantrato el oficio con el cual se comunica el texto que se necesita sea Sl SOPORTES EDICTOS NINGUNA
publicado (Termino de 5 dias para publicar y entregar certificacion de la misma).
3 Disponer de recurso humano calificado, maquinaria, equipo y herramientas sl ACEPTACION FICHA DE NINGUNA
suficientes y necesarias para la prestacion del servicio CONDICICNES TECNICAS
4 Realizar entrega de ejemplares del periédico de acuerdo al nimero de publicaciones, |
con el fin de soportar los expedientes de los Procesos Administrativos de
Restablecimiento de Derechos, procesos civiles en juzgados de familia o trémites 8i gggﬁgssos SOPORTES  DE NINGUNA
| internacionales, adelantados por las Defensorias de familia de los Centros Zonales de
| la Sede Regional y Grupo Juridico regional
—_—
5 Mantener precios ofrecidos de acuerdo a la cotizacién, durante el plazo de ejecucidn s1 FACTURACION CONTRACTUAL NINGUNA
dei contrato
6 Presentar oportunamente I::J factura, para efectos de expedlcmr_\ de cgrhﬂcamon por sl FACTURACION CONTRACTUAL NINGUNA
parte del Supervisor del contrato sobre su correcta ejecucion
| 7 Elcontralista ejecuiara el objeto del contralo bajo su eniera responsabiiaad y no
P . " 3 ik ACEPTACION FICHA CE
existira enfre el personal que co.mrats yel lnls‘tltutu Colombiano de Bienestar Familiar Si CONDICIONES TECNICAS NINGUNA
ninguna relacién laboral ] —
8 Presentar junto con la factura, la certificacion de cumplimiento de pago al sistema de | s CERTIFICACION REVISOR NINGUNA
seguridad social y aportes parafiscales (Articulo 50 Ley 788/2.002) FISCAL
() E! Supervisor deberé registrar todas las en la cléusula del Pars aguellas cuyo no obedezca & un producto tangible, deberé sefalar en la columna del “Documento que evidencis ef

(i) Si el Supervisor establece que "o se ha dado ef cumplimiento a una obligacidn, dentro de unc de los informes periddicos, deberd indicar ias rezones por las cuales es esl, y qué acciones se han tomado sobre dicho incumplimiento i el reporte de "no cumplimiento”

se prasanta en of Informe Final ds Supervisidn, el supervisor deberé aliegar copia y pressntar reporte de las accionss sdelantadas frante af mismo. Si e supervisor seflals qus una obligacidn

abiigacién sspacifica no sea requerida.

"N/A" s3fo podré ser relacionads con algunos percdos en los que esa

fiil} £1 supsrvisor debers relacionar todos os que of de la con actas de entrega a sahsfaccion o de reuniones, informes, oficios, y &n general
cualquisr documento que pruebe que le chigacion fue efectivamente cumplida Deberé igualmente indicar ef folio del docurmento y su ubicacién
(v} El supervisor deberéd seflalar en "Observaciones" cualquier informacién que considere relevante con o da fe [} de ests columna no es obligstoro

15. Seguimiento a matriz de riesgos
R P N R o f - 1
Realizé seguimiento a la matriz de riesgos del presente contrato/convenio? s NG
Luego del seguimiento detectd alguno con alta probabilidad de ocurrencia? sl NO | X

Cetalle cual(es) riesgos detectd con alta probabilidad de ocurrencia;

Observaciones adicionales:

Ss hay elgin riesgo que se matenalizé o que tiene alte ds ia debe

4 la Direccidn de Contratacion de fa Sede de Ja Direcclén General.

Antes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Curiquae

LOS BATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADDS D ACUERDO A LA FIITICA DE'T
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El supervisor, con la suscripcién del presente informe, certifica que el contratista cumplié con su obligacién de acreditar los pagos al Sistema de Seguridad Social Integral y Parafiscales
correspondientes, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 50 de fa Ley 789 de 2002.

Fecha emisién de Informe

15/06/2023

e /
Nomsza CMS Rincon
Cargo Legalizfdof de cuentas

Firma Firma

Nombre Reylsop/Té:

o 1 Ygfre AndresRificon

Cargo Re r hico

-

Nota Si se requiere fa

Nombre otro revisor
Cargo otro revisor

a de més personas que intervinieron en el sjercicio de supervisin, se podrén inclur.

Antes de lmptimir este documento... plense en el medio amblente!

LOS DATOS

1Dundquiet copin npreza du este dicwnene 92 congidens cemo COPLA 19O CONTROLADS.
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DEL SCBF ¥ A LA LEY 1361 O 2012



