RECIBIDO A SATISFACCION Verswn 3

. ‘ | \ | cadigo: GC-F06_
% :
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Gobemac.lé;\Adel Cauca BIENES Y/O SERVICIOS v Al Fecha:14/ 02/ 2024
Oficina Asesora Juridica ’ . i Pa'gin'a: 1de?2 o
TR ' PERIODO DELJNFORME
'TIIPO DE INFORME No. DE CONTRATO - DESDE. | ; ‘HASTA
' DIA/MES/ANO " DIA/MES/ARO
PARCIAL | X FINAL 0053-2024 . , 15/02/2024 Ei fi,:,13/03/2oz4
’N PRocesov _CONTRATACION SECOP DC.SED-LP-544-2023
CONTRATATNTE DEPARTAMENTO DEL CAUCA
CONTRATISTA FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO SUENOS
No. DE IDENTIFICACION 901.410.596-5
No. DE CELULAR Y/O TELEFONO 3008656411 1
’ 117 DEL 10 DE ENERO DE CRP No. . 343 DEL 31 DE ENERO DE
CDP No.: 2024 ) 2024 \
IMPUTACION PRESUPUESTAL 03 - 2.3.4.22.01.0700.03;2.3.2.02.02.06 -1204 “ .
NUMERO DE PAGO Acta parcial 1 - s S
VALOR A PAGAR $1.009.661.441 i
BALANCE FINANCIERO N
VALOR DEL CONTRATO ®5.356.391.625
. F — ) . 9464252744 TOTAL, $1597.000
OBIJETO DEL CONTRATO |

EL CONTRATISTA SE COMPROMETE CON EL DEPARTAMENTO DEL CAUCA - SECRETARIA DE EDUCACION Y CULTURA A PRESTAR
EL SERVICIO DE ALIMENTACION ESCOLAR A PRESTAR EL SERVICIO DE ALIEMNTACION ESCOLAR, PARA LOS NINOS, NINAS,
ADOLESCENTES,Y JOVENES REGISTRADOS, PRIORIZADOS, Y FOCALIZADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL CERTIFICADA EN
EDUCACION DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA; DE CONFORMIDAD CON LOS ESTUDIOS PREVIOS ELABORADOS POR LA
ENTIDAD, LAS CONDICIONES TECNICAS, TIPOS Y MODALIDADES DEFINIDOS EN LOS LINEAMIENTOS TECNICOS
ADMINSITRATIVOS PAE Y LAS RESOLUCIONES QUE LOS MODIFIQUEN, SUS DOCMENTOS ANEXOS COMPLEMENTARIOS.”.

JUSTIFICACION Y DETALLLE DE ACT IVIDADES'Y/O BIENES... =
- - e '.: - i 4

Se autoriza el pago del acta parcial No.1 en atencién a que el operador FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO: SUENOS cumplié
con los requisitos establecidos para la expedicion del acta parcial de pago.

DESARROLLO DE LASUPERVISION ’ v.:':',:;'-:?‘: s

Hecha Ia entrega por parte del operador FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO SUENOS presenté los informes
correspondientes a los componentes de cobertura, técnico y financiero del periodo de; ejecucion en la
zona Costa comprendido entre el 15 DE FEBRERO Y EL 13 DE MARZO DE 2024, conforme al calendario
escolar PAE, la supervision a través de su equipo PAE de apoyo a la supervisién realizd su revision de
conformidad con la ruta de seguimiento, monitoreo y control, presentando cada uno de los profesionales
de apoyo a:la supervisién las respectivas certificaciones del componente en donde se reconoce los cupos
atendldos las raciones entregadas y los soportes financieros que lo sustentan. Dichos documentos son el

sustentd con los cuales la supervision avala el tramite de pago del acta parcial N° 1
1
NOTAS i




Gobernacién del Cauca

Oficina Asesora Juridica

| codigo: GC-FO6

RECIBIDO A SATISFACCION

-Version: 3.

BIENES Y/O SERVICIOS -

Fecha:14/02/2024

Pégijr_i‘a‘: 2de2

El Supervisor y/o Interventor dando cumplimiento a los Articulos 83 y 84 de la Ley 1474;de 2011 certifica
que el Contratista ha cumplido cabalmente con el objeto contractual desarrollando las actividades
descritas, dentro del periodo de tiempo comprendido entre el 15 DEFEBRERO Y EL 13 DE MARZO DE 2024.

DATOS DEL INTERVENTOR
NOMBRE DEL INTERVENTOR
DEPENDENCIA
FIRMA
DATOS DEL SUPERVISOR

NOMBRE DEL SUPERVISOR

DANIEL VALENCIA SANCHEZ

DEPENDENCIA

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR

FIRMA

) Zpayu@{ (_)”a(aucia_r?f

' DATOS APOYO A'LA SUPERVISION. ..

NOMBRE

JAMES ALIRIO BURBANO ORTIZ S
DEPENDENCIA PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR g
FIRMA CTueflddl -

- 4= LS
NOMBRE INGRID YINETH BANGUERO :
DEPENDENCIA PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
FIRMA 5.3 {d_, (.{

e _ - .
NOMBRE DOLLY PATRICIA QUINONEZ
DEPENDENCIA PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
FIRMA [y P Bubano O .
FECHA ELABORACION  05/06/2024
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Gonermacion del Cavea

ACTA PARCIAL DE PAGO No 1

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ALIMENTACION ESCOLAR Numero : 0053-2024
Contratante: GOBERNACION DEL CAUCA- SECRETARIA DE EDUCACION Y CULTURA NIT: 891,580.016-8
Operador: FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO SUENOS NIT: | 901,410.596-5
cop 117 10/01/2024 $ 17.069.575.050 RP 343 31/01/2024' s 3,570. 927 750
cop RP Al i
Supervisor Daniel Valencia - Profesional Universitario i AR

COMPLEMENTARIOS.

OBJETO: EL CONTRATISTA SE COMPROMETE CON EL DEPARTAMENTO DEL CAUCA -SECRETAR(A DE EDUCACION Y CULTURA A-PRESTAR EL SERVICIO'DE
ALIMENTACION ESCOLAR, PARA LOS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES Y JOVENES REGISTRADOS, PRIORIZADOS Y FOGALIZADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL CERTIFICADA EN
EDUCACION DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA; DE CONFORMIDAD CON LOS ESTUDIOS PREVIOS ELABORADOS POR LA ENTIDAD, LAS CONDICIONES TéCNlCAS TIPOS ¥
MODALIDADES DEFINIDOS EN LOS LINEAMIENTOS TECNICOS ADMINISTRATIVOS PAE Y LAS RESOLUCIONES QUE LOS MODIFIQUEN, SUS DOCUMENTOS ANEXOS

VALOR ol
FUENTE DE | CUPOS PAE | CUPOS PAE VALOR RACION VALOR RACIONES |VALOR RACIONES
MUNICIPIO DIAS g 5 VALOR TOTAL
RECURSOS CAIM/T JU CAJAM/PM RACI?L’}‘ bok CAIM/T JuU
ARGELIA
BALBOA,
BOLIVAR, s
FLORENCIA, NACION 17.105 2051 50 $3.538 $5.315 $3.025.874.500 $ 545.053.250 $3.570.927.750
MERCADERES,
PATIA, SUCRE
TOTAL $3.025.874.500 $ 545.053.250 $3.570.927.750
INICIO DEL CONVENIO ACTA DE INICIO 06/02/2024
INICIO OPERACION 15/02/2024
RACIONES VALOR" VALORESNO
PERIODO TIPO : VALOR A PAGAR
No.CUPOS | \tenpiDAS RACION SUBTOTAL PAGO ALOR
Primer periodo Periodo RPS CAIM/T 15.781 275.347 $3.538 $974.177.686|  $ 135.021.445 $.839.156.241
desde el 15 de febrero al 13 3

de marzo de 2024 RPS JU 2.134 41,056 $5.315 $218.212.640 $47.707.440 : $ .1-79.505.200
TOTAL 316.403 $.1.192.390.326| $182.728.885| '$1.009.661.441
ANTICIPO: N/A : $0
AMORTIZACION | N/A Sgf) Lieiieas $0
TOTAL AMORTIZADO N/A ; $0
TOTAL FACTURA O CUENTA DE COBRO i .$.1.009.661.441
TOTAL A AMORTIZAR EN EL PRESENTE PAGO B - %0

VALOR NETO A PAGAR

$ 1. 009 661.441

VALOR A PAGAR:

UN MIL NUEVE MILLONES SEICIENTOS SESENTA'Y UN MIL CUATROCIENTOS CUARENTAY UN PESOS MCTE

Nota: El presente pago se autoriza con base en las certificaciones expedidas por los profesionales de apoyo a la supervision de los'componentes de cobertura,
tecnico y financiero correspondientes al primer periodo comprendido desde el 15 de febrero al 13 de marzo de 2024 : :

Haclendo uso de los siguientes Registros Presupuestales de Compromiso (RPC), asi:

No. RPC

Valor RPC

Saldo registro presupuestal

valor a pagar

343

$3.570.927.750,00

$ 2.561.266.309

$1.009.661.441

Se firma en Popayan a 05 dias de junio de 2024

Revisd: James Alirio Burbano Ortiz - Contratista Programa PAE Componente financlero

\M (Qg

\NR\JW e
DANIEL VALENCIA SANCHEZ

Supervisor

&

Revisd: Ingrid yineth Banguero Arlas - Contratista Programa PAE Componente Técnlco

Revisé: Dolly patricla Burbano Quifionez - Contratista Programa PAE Componente cobertura

[RERR ST i

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Fundacron UNIPOS

NUTRIENDO SUENOS

“CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 23 DE LA LEY 1150 DE 2007
Y ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002”

Yo, LACIDES GASTELBONDO DE HOYOS, identificado con cedula de ciudadania No. 92.258.833 y con
Tarjeta Profesional No.171.609-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condiciéon
de Revisor Fiscal de FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO SUENOS identificada con Nit. 901.410.596-
5, debidamente inscrito en la Cdmara de Comercio de Bogota, luego de examinar de acuerdo con
las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la
FUNDACION, certifico de conformidad con el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 el cumplimiento de
las obligaciones frente al Sistema General de Seguridad Social Integral en salud, pensiones, riesgos
laborales y aportes parafiscales a las Cajas de Compensacién Familiar, SENA e ICBF. Certifico de
conformidad con el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, que se encuentra a PAZ Y SALVO, al Sistema
General de Seguridad Social (por los conceptos de salud, pensiones, riesgos laborales), y los aportes
parafiscales (cajas de compensacidon familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA)

Dada en Bogot3, a los (07) siete dias del mes de junio de 2024.

Dokt

LACIDES GASTELBONDO DE HOYOS
Revisor Fiscal

C.C. 92.258.833

T.P. 171.609-T

Anexo documentos Revisor Fiscal: CC — TP — Certificado Antecedentes.
Planilla.

fundacionunidosnutriendo@gmail.com Cra 123 13 d 47 Bogotd D.C. 3146792536
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PP EPEREOOHEEEE®PE®

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LACIDES GASTELBONDO DE HOYOS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 92258833 de SAMPUES (SUCRE) Y Tarjeta Profesional No 171609-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 3 dias del mes de Abril de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

(>

DIRECTOR GENERAL (E)

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:3A3B173FC6826613

aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901410596 5 FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO A - 200 O MAS COTIZANTES PRINCIPAL CR12313D 47 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3146792 No
SUENOS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-03 509540854 9464252744 = 2024/03/22 2024/03/12 | BANCOLOMBIA 0 $1,597,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)

$4,200,000 $672,000

$4,200,000

$525,000

$4,200,000

$168,000

$4,200,000

$22,000

$4,200,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 3 Afiliados) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 3 Afiliados) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000
1 CC 1018416829 |CAMARGO NATHALIA [230201 30 $1,300,000 $208,000 EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 CCF24| 30 $1,300,000 $52,000 14-11| 30 $1,300,000 36,800 [ 30 $1,300,000 $65,000
2 CC [79623567 CELY ROBINSON 1230201 30 $1,300,000 $208,000 EPS008| 30 $1,300,000 $162,500 CCF24| 30 $1,300,000 $52,000 14-11| 30 $1,300,000 $6,800 [ 30 $1,300,000 $65,000
3 CC [35410546 LUGO LUZ 230301 30 $1,600,000 $256,000 EPS005| 30 $1,600,000 $200,000 CCF24| 30 $1,600,000 $64,000 14-11| 30 $1,600,000 $8,400 [ 30 $1,600,000 $80,000
Total AfiliadOS( 3) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000

Pagina 1 de 2

2024/03/12 03:50 PM
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aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901410596 5) FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO A - 200 O MAS COTIZANTES PRINCIPAL CR12313D 47 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3146792 No
SUENOS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-03 509540854 9464252744 E 2024/03/22 2024/03/12 | BANCOLOMBIA 0 $1,597,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $672,000 $0 S0 $672,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $256,000 $0 S0 $256,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 2 $416,000 $0 S0 $416,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $22,000 $0 S0 $22,000
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $22,000 $0 $0 $22,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $168,000 S0 $0 $168,000
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 3) $168,000 S0 Ny $168,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $525,000 $0 S0 $525,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $162,500 $0 S0 $162,500
NUEVAE.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $162,500 S0 S0 $162,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $200,000 $0 S0 $200,000
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $126,000 $0 S0 $126,000
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 3 $126,000 S0 $0 $126,000
FAMILIAR
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $84,000 S0 $0 $84,000
SENA PASENA 899,999,034 1 3 $84,000 S0 S0 $84,000

$1,597,000 $1,597,000

Pagina 2 de 2 2024/03/12 03:50 PM



aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901410596 5 FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO A - 200 O MAS COTIZANTES PRINCIPAL CR12313D 47 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3146792 No
SUENOS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-04 628733534 9465313915 = 2024/04/22 2024/05/09 | BANCOLOMBIA 17 $1,619,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)

$4,200,000 $672,000

$4,200,000

$525,000

$4,200,000

$168,000

$4,200,000

$22,000

$4,200,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 3 Afiliados) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 3 Afiliados) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000
1 CC 1018416829 |CAMARGO NATHALIA [230201 30 $1,300,000 $208,000 EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 CCF24| 30 $1,300,000 $52,000 14-11| 30 $1,300,000 36,800 [ 30 $1,300,000 $65,000
2 CC (79623567 CELY ROBINSON 230201 30 $1,300,000 $208,000 EPS008| 30 $1,300,000 $162,500 CCF24] 30 $1,300,000 $52,000 14-11| 30 $1,300,000 $6,800 [ 30 $1,300,000 $65,000
3 CC [35410546 LUGO LUZ 230301 30 $1,600,000 $256,000 EPS005| 30 $1,600,000 $200,000 CCF24| 30 $1,600,000 $64,000 14-11| 30 $1,600,000 $8,400 [ 30 $1,600,000 $80,000
Total AfiliadOS( 3) $4,200,000 $672,000 $4,200,000 $525,000 $4,200,000 $168,000 $4,200,000 $22,000 $4,200,000 $210,000

Pagina 1 de 2

2024/06/01 08:58 AM




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901410596 b} FUNDACION UNIDOS NUTRIENDO A - 200 O MAS COTIZANTES PRINCIPAL CR 12313 D 47 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3146792 No
SUENOS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-04 628733534 9465313915 E 2024/04/22 2024/05/09 | BANCOLOMBIA 17 $1,619,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $672,000 $9,500 S0 $681,500
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $256,000 $3,600 S0 $259,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 2 $416,000 $5,900 S0 $421,900

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $22,000 $400 $0 $22,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $22,000 $400 $0 $22,400

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $168,000 $2,400 S0 $170,400
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 3 $168,000 $2,400 S0 $170,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $525,000 $7,500 S0 $532,500
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $162,500 $2,300 S0 $164,800
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $162,500 $2,300 $0 $164,800
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $200,000 $2,900 S0 $202,900

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $126,000 $1,800 $0 $127,800
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 3 $126,000 $1,800 S0 $127,800

FAMILIAR

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $84,000 $1,200 S0 $85,200
SENA PASENA 899,999,034 1 3 $84,000 $1,200 S0 $85,200

TOTAL 3 $1,597,000 $22,800 $0 $1,619,800

Pagina 2 de 2 2024/06/01 08:58 AM
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