(@)

BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO

GESTION FINANCIERA

CERTIFICACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIATICOS

F5.P17.GF

Version 16

1del

28/01/2022

Clasificacion de la Informacién
Publico

Yo ERWIN DAVID SUAREZ PARDO

en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del documento relacionado a continuacidn, certifico para efectos del presente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las obligaciones
financieras consignadas en el documento contractual, ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos, verificando el
cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 6 ha acreditado y demostrado cumplir lo 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 GENERALES

NOMBRE DEL PROVEEDOR O
CONTRATISTA

CORPORACION DIGNIFICAR

TIPO DE DOCUMENTO
IDENTIFICACION

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE

PLAZO DE EJECUCION

dia mes

FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION

afio

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

NUMERO DOCUMENTO FUENTE

900762346

5005092024

REGIMEN TRIBUTARIO

FECHA SUSCRIPCION

dia mes afio

RESPONSABLE DEL IMPUESTO

2. DATOS DEL PAGO

PAGO CON CARGO A: ‘ Cuentas por pagar | PAGO No: [ 3 DE 6
VALOR A PAGAR ‘ $568.643.328,00 ‘ EN l[TKA5| QUINIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS VEINTIOCHO PESOS M/CTE
PERIODO DE PAGO DESDE | 1 | junio | 2024 ‘ HASTA l 31 ‘ julio | 2024 |
dia mes afio dia mes afio
2.1 AFECTACION PRESUPUESTAL
DEPENDENCIA DE
IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL . USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR
DESCRIPCION DEL RUBRO RPC RECURSO AFECTACION DEL GASTO
["ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE ATENCION INTEGR
ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE ATENCION INTEGRAL A LA 99524 10 C-4602-1500-9-704020-4602020-02 161 A-02-02-02-009-002-01 $ 568.643.328,00

PRIMERA INFANCIA PARA LA PROMOCION DE DERECHOS Y

NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL PAGO ESTAN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCION VIGENTE DEL PROCESO GESTION FINANCIERA

2.2 INFORMACION BANCARIA

CONSIGNAR EN EL BANCO:

BANCO COMERCIAL AV VILLAS S.A.

NUMERO DE CUENTA

510121197

TIPO DE CUENTA AHORROS

3. OBSERVACIONES

4. ANTICIPOS

VALORAPAGAR | $ - a EN LETRAS [

AMORTIZACION | $ - | CUOTA NUMERO ‘ ‘ DE| |
ANTICIPO

5. APLICACION DEL PAGO

PAGO CORRIENTE

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR

GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR S 568.643.328,00
GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR

TOTAL PAGO CORRIENTE VALOR S 568.643.328,00 8
TOTAL A PAGAR (A+B) vaor: [ 568.643.328,00

SUPERVISOR(ES), INTERVENTOR(ES) O INTERLOCUTOR(ES) DEL CONTRATO

NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL / SDG AREAO CZ. FIRMA

&

ERWIN DAVID SUAREZ PARDO SUPERVISOR REGIONAL ANTIOQUIA CENTRO ZONAL PENDERISCO w,

\
FUNCIONARIO FINANCIERO DESIGNADO / AREA O CENTRO ZONAL
NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL AREAOCZ. FIRMA
ANDREA GOMEZ OSORIO ENLACE DE SEGUIMIENTO A LA EJECUCION FINANCIERA REGIONAL ANTIOQUIA CENTRO ZONAL PENDERISCO ’P\'\DCC/()’ MO‘.-\'&:} o
RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
NOMBRE AREA FIRMA FECHA (dd/mm/aaaa)

ESPACIO PARA SER DILIGENCIADO UNICAMENTE POR LAS PAGADURIAS

RECEPCION DOCUMENTOS
NOMBRE QUIEN RECEPCIONA FECHA DE RECEPCION HORA DE RECEPCION FIRMA
DEVOLUCIONES
NOMBRE QUIEN DEVUELVE FECHA DE DEVOLUCION HORA DE RECEPCION FIRMA
RECEPCION DE DOCUMENTOS DESPUES DE EFECTUADA LA DEVOLUCIGN
NOMBRE QUIEN RECEPCIONA FECHA DE RECEPCION HORA DE RECEPCION FIRMA

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

Cualquisr copia impresa de este documento se considers como COFIA NDCONTROLADS.
LOS DATOS FROFORCIONADDS SERAN TRATADOS DE ACUERDD A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS FERSOMALES DEL ICEF ¥ A LA LEY 1581 DE 2012



&

LIQUIDACION PROGRAMAS DE PRIMERA INFANCIA

BIENESTAR MODALIDAD INSTITUCIONAL
FAMILIAR VIGENCIA FISCAL 2024
CONTRATISTA CORPORACION DIGNIFICAR
CONTRATO No. 05005092024
SERVICIO DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR SIN ARRIENDO
CONCEPTO DETALLE CUPOS MESES FASE PREPARATORIA VALOR TOTAL
COORDINADOR/A 864 Junio - Julio S - S 11.410 | $ 19.716.480
DOCENTE 864 Junio - Julio S - S 48279 | S 83.426.112
TALENTO HUMANO PROFESIONAL DE ATEN’CI(’)N PSICOSOCIAL 864 Junio - Julio S - S 16.093 | $ 27.808.704
PROFESIONAL NUTRICION 864 Junio - Julio S - S 16.093 | $ 27.808.704
AUXILIAR PEDAGOGICO 864 Junio - Julio S - S 41.403 | S 71.544.384
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 864 Junio - Julio S - S 6.901 | $ 11.924.928
GASTOS OPERATIVOS GASTOS OPERATIVOS 864 Junio - Julio S - S 4927 (S 8.513.856
SEGUROS POLIZA SEGURO NINOS 864 Junio - Julio S - S 964 | S 1.665.792
TRANSPORTE SUBSIDIO DE TRANSPORTE ADICIONAL PARA TH 864 Junio - Julio S - S 8.883 | $ 15.349.824
MATERIAL DIDACTICO DE CONSUMO Y PAPELERIA 864 Junio - Julio S - S 2.440 | $ 4.216.320
DOTACION DE CONSUMO DOTACION DE ASEO PERSONAL E INSTITUCIONAL 864 Junio - Julio S - S 1.626 | S 2.809.728
ELEMENTOS DE ASEO BIOSEGURIDAD 864 Junio - Julio S - S 1.669 | S 2.884.032
CUADERNO DE ACOMPARNAMIENTO FAMILIAR 864 Junio - Julio S - S 2022 |$ 3.494.016
ALIMENTACION COMPLEMENTO NUTRICIONAL RPP 864 Junio - Julio S - S 143318 S 247.653.504
REFRIGERIO 864 Junio - Julio S - S 23.048 | $ 39.826.944
PRESTACION DEL SERVICIO S 568.643.328
Menos descuentos por inejecuciones $ - |s - |$ -
Menos reinversién de inejecuciones S - S - S -
Menos redistribucién de ahorros S - S - S -
DESCUENTOS S -
TOTAL NETO $ 568.643.328

SON: QUINIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS VEINTIOCHO PESOS M/CTE

El contratista ha cumplido a cabalidad con los pagos de aportes parafiscales y seguridad social.

=,

Orked Loz ©

F|RMNSU er?iJsor/aa

FIRMA (Rol Financiero)

FIRMA (Rol técnico)

La presente liquidacion corresponde al andlisis de las condiciones de la ejecucion del contrato al que se hace referencia en el encabezado por parte del equipo de supervisidn, de acuerdo con las cldusulas contractuales establecidas para este]

desembolso, en aras de garantizar el pago del servicio prestado.




dignificar

CORPORACION

DIGNIFICAR

Nit 900762346-7

02 DE JULIO DEL 2024

EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIARREGIONAL ANTIOQUIA

Nit 899.999.239-2

DEBE A

CORPORACION DIGNIFICAR

Nit 900762346-7

SUMA DE:

+57 4 3183659125
gerencia@corporaciondignificar.org
www.corporaciondignificar.com

$568.643.328 QUINIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS VEINTIOCHO PESOS

Correspondiente al TERCER desembolso segtin contrato 05005092024, Por concepto: “PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL
MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES OPERATIVOS Y EL LINEAMIENTO
TECNICO PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LAS DIRECTRICES ESTABLECIDAS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA POLITICA DE
ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE”.

Valor por consignar en la cuenta de ahorros N° 510121197 de BANCO COMERCIAL AV VILLAS S.A. a nombre de la CORPORACION DIGNIFICAR

Atentamente,

f

CLAUDIA COLORADO

VILLA CC. 42.789.005
REPRESENTANTE

LEGAL

CORPORACION DIGNIFICAR

Q@ Calle 33 N° 83a - 27 / Medellin




€Y Banco AV Villas

NIT. 860.035.827-5

BANCO COMERCIAL

"AV VILLAS"
NIT 860035827 - 5

CRA. 13 No. 27-47 P-24 BOGOTAD.C.

CERTIFICA:

Que CORPORACION DIGNIFICAR identificado con el documento No. 900.762.346
posee en la oficina UNICENTRO-MEDELLIN (510) una cuenta - de ahorros

No 510121197 desde el 13 de febrero de 2024 que muestra un saldo en la fecha de:
SALDO: $-)

VALOR EN LETRAS:
cero con 00/100.-
de 2024

Se expide la presente a solicitud del interesado a los 13 dias del mes de febrero

Atentamente,

B oo 7

Gerente Oficina 510

Esta certificacion tiene un costo de $ 0 , el cual sera debitado de su cuenta y se vera

reflejado en el extracto de la misma.

CAP-IM1-119-V1

F-06-403-1



Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770

14991566778

001499156677 8

020) C

7212489984(8

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 6 2 3 46 7 Impuestos de Medellin 1 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
CORPORACION DIGNIFICAR
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 0 5 | Medellin 001
41. Direccion principal
CL 33 83A 27
42. Correo electrénico gerencia@corporaciondignificar.org
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 5 05 8 3 8 1]|45. Teléfono 2 3206886883
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
94 99[[202301,01][[4 644}{2023,07/0 1] | | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N I N N A
sa.codgo|4 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2]5 5] |
04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
‘ | ‘ |58. CPC ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

SI|:| NO

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -03-14/13:45: 42 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

984. Nombre
985. Cargo

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

Representante legal Certificado

COLORADO VILLA CLAUDIA PATRICIA

Fecha generacion documento PDF: 18-06-2024 12:36:17PM



D IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina

7212489984(8

2 de 5 Hoja 2

14991566778

001499156677 8

020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9007 6 2 3 46

6.DV
7

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

-

64. Entideédes o insfitutos de derechapublico de orden nacional, departamental,
municipal y'descentralizados

-

65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,E,’;jiffg’sadeS ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 8 70. Beneficio 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 01 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 9
73. Fecha 20140725 2201 70 94_1 8 83. Nacional publico 0 0 %
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 20140822 | 2°0 1,710 2 0
L L . NIV AN S S . N W E—
77. No. Matricula mercantil 21015828621 2 10158286 21
78. Departamento 0 5 05
79. Ciudad/Municipio 021 | 0 2 1 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
AT
80. Desde 20140725 | 201400925
81. Hasta 211408 2—2_ i 211 4 0 8. 2 2 87. Extranjero privado 0 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion 9
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 2015010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion | g4 Nombre del grupo econémico ylo empresarial 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) dela g5 py/.

economica

Matriz o

Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

172. NUmero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha

generacion documento PDF: 18-06-2024 12:36:17PM



Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion
Pagina 3 de 5 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14991566778
(415)7707212489984(8020) 000001499156677 8
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 6 2 3 46 7 Impuestos de Medellin 1 1
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 2014072
1 — L,
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 2 7 8 9 0 0 5 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
COLORADO |VILLA CLAUDIA |PATRICIA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 18-06-2024 12:36:17PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

pagina 4 de 5 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14991566778
(415)7707212489984(8020) 000001499156677 8
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 6 2 3 46|7 Impuestos de Medellin 1 1
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temjorales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 2 7 8 9 0 0 5 | COLOMBIA 16 9
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
COLORADO VILLA |CLAUDIA | PATRICIA
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122.:Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|
N/ /20’1 2,07 2 5] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |9 8 5 1 7 7 9 1 i COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
GIRALDO CASTANEDA iCARLOS MARIO
2
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacior 122 /Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
201407.25)| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 1 8 0 0 5 2 4 | COLOMBIA 169

115. Primer apellido

116. Segundu-apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

MOSQUERA |HURTADO JOHN EDWAR
3 A, 4
119. Razén social
(L) N\
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 20140725 L
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 18-06-2024 12:36:17PM




Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 de 5 Hoja 5
14991566778

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9007 6 2 3 46

6. DV

12. Direccién seccional

7 Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

125. Namero de identificacion

103 6 6 3016 4

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

) 168540T

128. Primer apellido
GIRALDO

129. Segundo apellido
|LOPEZ

130. Primer nombre

ALEJANDRO

131. ,Otros nombres

132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT)

133. DV | 134. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal principal

135. Fecha de nombramiento

20210090 1]

136. Tipo de documento

137. Ndmero de identificacion

138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional

148. Tipo de documento

Q

=4 A A N

[

& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1

2] |

3 | 1

£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada

: |

1%2)

E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

149. NUmero de identificacion

150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S
o
8 —\
§ 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
I N | RN

Fecha generacion documento PDF: 18-06-2024 12:36:17PM



AG péagina 1 de 4

+57 4 3183659125
gerencia@corporaciondignificar.org
www.corporaciondignificar.com

dignificar

La Corporacién Dignificar con Nit: 900.762.346-7 y personeria juridica del ICBF otorgada
bajo resolucion 1304 del 28 de mayo de 2015.

CERTIFICA

Yo, ALEJANDRO GIRALDO, identificado con cédula de ciudadania No. 1.036.630.164, en mi
condicion de Revisor fiscal de la CORPORACION DIGNIFICAR identificada con Nit
900762346-7, certifico que durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles,
la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales
exigidos por la ley y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con
dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de los dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de 2002 y el articulo
23 de la ley 1150 de 2007.

Medellin, 30 junio de 2024

W
MISLADYS PEREZ AGUIRRE

Contadora
Corporacion Dignificar

'
s ALEJANDR L

Revisor fisca
Corporacion Dignificar

Q Calle 33 N° 83a - 27 / Medellin



https://siigonube.siigo.com/?RecordCode=122940#/third-party/351/53f2abe9-2cdb-4809-ae5b-f2f3d19d9403
https://siigonube.siigo.com/?RecordCode=122940#/third-party/351/53f2abe9-2cdb-4809-ae5b-f2f3d19d9403

AG péagina 2 de 4

+57 4 318 3659125
gerencia@corporaciondignificar.org
www.corporaciondignificar.com

dignificar

oo JUNTA CENTRAL @D

ADMINISTRATIVA

esrec. DE CONTADORES

Certificado No:

PPODP2OOBDE2BPE32RADA

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

QUIEN INTERESE

Que el contador pablico ALEJANDRO GIRALDO LOPEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1036630164 de ITAGUI (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 168540-T SI
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS ********tsvtccctnsssnnnvvnnsns

Dado en BOGOTA a los 2 dias del mes de Mayo de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicidn.

—

DIRECTOR GENERAL

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

/ Medellin
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Andrea Gomez Osorio

De: Erwin David Suarez Pardo

Enviado el: martes, 11 de junio de 2024 8:56 a. m.

Para: Ana Milena Cuartas Tobon

cc: Lina Vanessa Giraldo Osorno; Nelly Patino Arboleda; James Murillo Gamboa; Daniela
Romana Florez; Andrea Gomez Osorio

Asunto: AUTORIZACION TERCER DESEMBOLSO CONTRATO 05005092024 DIGNIFICAR (JUNIO)

Importancia: Alta

Buenos dias, atento saludo,

En mi calidad de SUPERVISOR del contrato No. 05005092024, certifico para efectos del presente pago, la
EAS CORPORACION DIGNIFICAR cumplié con las obligaciones financieras consignadas en el documento
contractual, ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en
los montos y plazos establecidos, verificando el cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la
Ley 789 de 2002 o ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y
el art. 65 de la Ley 1819 de 2016, ademas cumple a cabalidad con los requisitos de desembolso exigidos en
la resolucion 05360 de 2023; por tal motivo autorizo el pago de los servicios prestados.

“...los documentos remitidos a través de mensaje de datos son validos y los mismos pueden obrar como prueba
para el tramite de pago, siempre que cumplan con las condiciones establecidas en la Ley 527 de 1999"; y estos
documentos del contrato No. 05005092024, han sido radicados mediante ORFEO".

Cordialmente,

Erwin David Suarez Pardo

Profesional Universitario

Coordinador Centro Zonal Penderisco

ICBF Sede Regional Antioquia

Calle 29 # 29 — 43 Barrio Centro, Urrao - Antioquia
Teléfono: 604 409 34 40 Ext. 414000
www.icbf.gov.co

B' EN ESTA' Clasificacién de la informacién: CLASIFICADA

: www.icbf.gov.co




Andrea Gomez Osorio

De: Daniela Romana Florez
Enviado el: lunes, 17 de junio de 2024 8:45 a. m.
Para: Ronald Usuga Rubiano; Juliana Moreno Yepes; Jialed Cristina Ledezma Rosero; Sirley

Castillo Henao; Andres Felipe Jimenez Orozco; Valeria Bohorquez Perez; Ana Maria
Restrepo Catano; Claudia Jhohana Guerra Morales; Juliana Castro Ceballos; Eliana
Barrientos Valdes; Katherine Lopez Mejia; Manuela Alzate Quintero; Deisy Yurley Zabala
Alvarez; Luisa Maria Vivares Builes; Sandra Milena Montoya; Abel Andres Zapata
Gomez; Isabel Cristina Alzate Salaz; Jeison Andres Ramirez Ramirez; Laura Tatiana
Salazar Ospina; Yulissa Andrea Revolledo Padilla; Heidy Martinez Aguilar; Douglas Omar
Sanchez Montano; Luisa Fernanda Restrepo Garcia; Zuleima Alejandra Cafiola Uran;
Lizeth Dayanna Quintero Quintero; Johana Del Pilar Herrera Castano; Laura Isabel
Cardona Londono; Maria Clara Patino Ramirez; Johana Andrea Delgado Delgado;
Angelica Maria Sevillano Mena; Jean Carlos Navarro Sanchez; Judith Del Socorro
Varelas; Andrea Gomez Osorio

cc: Edgar Quevedo Moreno; Gina Paola Valentino Molina; Senia Estella Quintero Benitez;
Claudia Marcela Macias Garces; Ana Milena Cuartas Tobon; Catalina Garcia Robledo;
Alexandra Eugenia Godoy Guzman; Lina Beatriz Ortiz Garcia; Jorge Albeiro Sanchez
Lopez; Adolfo Leon Ortiz Restrepo; Eymis Edith Molina Perez; Isabel Cristina Patino
Mejia; Janeth Victoria Nivia Castillo; Erwin David Suarez Pardo; Lina Marcela Restrepo
Quintero; Mauricio Arango Villa; Margarita Maria Martinez Barrientos; Danis Astrid
Mufoz Segura; Catalina Agudelo Gallego

Asunto: RE: INDICACIONES CON RESPECTO A LOS DESEMBOLSOS CORRESPONDIENTES AL
MES DE JUNIO RECURSOS NACION PRIMERA INFANCIA

Cordial saludo.
Se realiza alcance al correo que antecede con la siguiente precision:

El informe de supervisidon de los contratos HCB no va a ser necesario para presentar el documento de
cobro ante el Grupo Financiero. Sin embargo, queda en cabeza de los Centros Zonales el posterior y
paulatino cumplimiento de este requisito desde el punto de vista de la supervision de los contratos.

Por favor, anexar esta comunicacion a los desembolsos.
Cordialmente;

... Daniela Romafia Florez

Contratista
Q ‘ Grupo de Atencidn en Ciclos de Vida y Nutricion
ICBF Sede Regional Antioguia
4 Calle 45 # 79 - 141 Barrio La América, Medellin

Telefono: (604)4093440 Ext. 400022

BI ENESTAR www.icbf.gov.co
FAM ' Ll A R Clasificacian de la informacidn: CLASIFICADA

De: Daniela Romana Florez
Enviado: jueves, 13 de junio de 2024 15:01



Para: Ronald Usuga Rubiano <Ronald.Usuga@icbf.gov.co>; Juliana Moreno Yepes <juliana.moreno@icbf.gov.co>; Jialed
Cristina Ledezma Rosero <lJialed.Ledezma@icbf.gov.co>; Sirley Castillo Henao <Sirley.Castillo@icbf.gov.co>; Andres
Felipe Jimenez Orozco <AndresF.Jimenez@icbf.gov.co>; Valeria Bohorquez Perez <Valeria.Bohorquez@icbf.gov.co>; Ana
Maria Restrepo Catano <AnaM.Restrepo@icbf.gov.co>; Claudia Jhohana Guerra Morales
<Claudial.Guerra@icbf.gov.co>; Juliana Castro Ceballos <Juliana.CastroC@icbf.gov.co>; Eliana Barrientos Valdes
<Eliana.Barrientos@icbf.gov.co>; Katherine Lopez Mejia <Katherine.LopezM@icbf.gov.co>; Manuela Alzate Quintero
<Manuela.Alzate@icbf.gov.co>; Deisy Yurley Zabala Alvarez <Deisy.Zabala@icbf.gov.co>; Luisa Maria Vivares Builes
<Luisa.Vivares@icbf.gov.co>; Sandra Milena Montoya <Sandra.Montoya@icbf.gov.co>; Abel Andres Zapata Gomez
<Abel.Zapata@icbf.gov.co>; Isabel Cristina Alzate Salaz <Isabel.AlzateS@icbf.gov.co>; Jeison Andres Ramirez Ramirez
<Jeison.Ramirez@icbf.gov.co>; Laura Tatiana Salazar Ospina <laura.salazar@icbf.gov.co>; Yulissa Andrea Revolledo
Padilla <Yulissa.Revolledo@icbf.gov.co>; Heidy Martinez Aguilar <Heidy.Martinez@icbf.gov.co>; Douglas Omar Sanchez
Montano <Douglas.Sanchez@icbf.gov.co>; Luisa Fernanda Restrepo Garcia <luisa.restrepo@icbf.gov.co>; Zuleima
Alejandra Cafiola Uran <Zuleima.Canola@icbf.gov.co>; Lizeth Dayanna Quintero Quintero
<Lizeth.Quintero@icbf.gov.co>; Johana Del Pilar Herrera Castano <Johana.Herrera@icbf.gov.co>; Laura Isabel Cardona
Londono <Laural.Cardona@icbf.gov.co>; Maria Clara Patino Ramirez <Maria.PatinoR@icbf.gov.co>; Johana Andrea
Delgado Delgado <Johana.Delgado@icbf.gov.co>; Angelica Maria Sevillano Mena <angelica.sevillano@icbf.gov.co>; Jean
Carlos Navarro Sanchez <Jean.Navarro@icbf.gov.co>; Judith Del Socorro Varelas <Judith.Varelas@icbf.gov.co>; Andrea
Gomez Osorio <Andrea.GomezO@icbf.gov.co>

Cc: Edgar Quevedo Moreno <Edgar.Quevedo@icbf.gov.co>; Gina Paola Valentino Molina <Gina.Valentino@icbf.gov.co>;
Senia Estella Quintero Benitez <Senia.Quintero@icbf.gov.co>; Claudia Marcela Macias Garces
<Claudia.Macias@icbf.gov.co>; Alexandra Eugenia Godoy Guzman <Alexandra.Godoy@icbf.gov.co>; Lina Beatriz Ortiz
Garcia <Lina.Ortiz@icbf.gov.co>; Jorge Albeiro Sanchez Lopez <Jorge.Sanchez@icbf.gov.co>; Adolfo Leon Ortiz Restrepo
<Adolfo.Ortiz@icbf.gov.co>; Eymis Edith Molina Perez <Eymis.Molina@icbf.gov.co>; Isabel Cristina Patino Mejia
<Isabel.Patino@icbf.gov.co>; Janeth Victoria Nivia Castillo <Janeth.Nivia@icbf.gov.co>; Erwin David Suarez Pardo
<Erwin.Suarez@icbf.gov.co>; Lina Marcela Restrepo Quintero <Lina.Restrepo@icbf.gov.co>; Mauricio Arango Villa
<Mauricio.Arango@icbf.gov.co>; Margarita Maria Martinez Barrientos <margarita.martinezb@icbf.gov.co>; Danis Astrid
Mufioz Segura <Danis.Munoz@icbf.gov.co>; Catalina Agudelo Gallego <Catalina.Agudelo@icbf.gov.co>

Asunto: INDICACIONES CON RESPECTO A LOS DESEMBOLSOS CORRESPONDIENTES AL MES DE JUNIO RECURSOS NACION
PRIMERA INFANCIA

Cordial saludo.

Les comparto, para su conocimiento, elmemorando con radicado No. 202412000000160941 de fecha 24
de mayo de 2024 emitido por la Direccion Financiera.

Entre otras cosas, en el memorando se indican nuevas fechas para solicitud de los recursos nacién, son
las siguientes:



Ackivickad s Feches acontadas con el MHCPparael proceso de solicitucd, sprobecidny ejecucion P
. PAC Mayo | PAC Jurio | PAC Julio | PAC Agosto| PAC Septierrire| PAC Octubre| PAC Novien
Eruio dl enlacefinanciero decada
direccidnrisional del vdlor delas Aress Financiess
cuentas radicadas duranteel res para Regjonles 205 2004| 26/06/2024 | 26007/ 2024) 280812024 | 2500902024 | 2802024 | 2e15202
pago
Corsolidacian yendo aFinancera EnlaceFnanciero
sclicitud PACnacidn CinsaciéniMisioral V0GR 2024) 2H06/2024| 29107/ 2024 | 29082024 | 267092024 291002024 21202
Recepdonyorgenizacioninformecion | Direccidn Finandiers
PAC nacidn — JL05/2024) 25062024 30T/ 2024) JVOF2029 | 3002024 | 302024 | 2911202
e DireccidnFinanders-
Cargueen SHF Nacidn Solicibud de PAC Tesorgria HOG2024 | HOT2024 | /082024 | 20902024 | 1102024 11172024 21220
Apmobacion en SIIF PAC Nacian* Minhacienda BI0G/2024 | YOA0 | B0B/2024 | 9092004 | BLNV20249 TYAES | 920
. o Arees Financ
Generadion obligacion yordenes de pago WWTSE BI0672024 | WOT/2024 | BOR2024 | 9092024 | B0V2024 TR O 1a024
Disparsion derecursos acuentas de ;
facans Minhacienda 106/ 2024 ) 1077 2024) L2/06/ 2024 1170972024 1171002024 121372024 111202

Estas fechas corresponden a decisiones del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y no del ICBF, por
lo que pueden tener cambios y por tanto modificar la fecha de obligacidony dispersién de recursos.

En ese sentido y en aras de mitigar riesgos se ha definido que los desembolsos correspondientes al mes
de junio se radicaran hasta maximo el miércoles, 19 de junio, esto para que le de tiempo al Grupo
Financiero de revisar las cuentas que hasta esa fecha se radiqueny, posteriormente, el dia 26 de junio se
solicite el PAC recursos nacién con lo que en realidad reposa ya revisado en el Grupo Financiero.

Las caracteristicas de la radicacion de las cuentas son las siguientes:

El correo de autorizacién por parte del supervisor queda con fecha de junio, toda vez que es en
junio cuando se esta solicitando el pago.
La certificacion de parafiscales puede quedar con fecha del 30 de junio toda vez que en ella se
certifican los ultimos 6 meses de pazy salvo.
Elresto de documentos necesarios para realizar el desembolso van con fecha de JULIO.
Lo que no esté radicado en el Grupo Financiero para el dia 19 de junio, NO sera objeto de

desembolso.

Cordialmente;

4

BIENESTAR

FAMILIAR

Daniela Romafia Florez

Contratista

Grupo de Atencidn en Ciclos de Vida y Nutricion
ICBF Sede Regional Antioguia

Calle 45 # 79 - 141 Barrio La América, Medellin
Teléfono: (604)4093440 Ext. 400022
www.ichf. gov.co

Clasificacion de la informacion: CLASIFICADA



