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OTROSI No.02 AL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No. 001 SUSCRITO
ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE
LA FUENTE DE LLERAS ~ REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E. S E. HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresponde al consecutwo de secop2
N0.99000832024

EMILIA EUGENIA BELTRAN GALVIS, identificada con cédula de ciudadania némero 52.174.995, DIRECTORA {E)
ICBF REGIONAL VICHADA, mediante Resolucion No.5298 de fecha 15 de noviembre de 2024, y posesionada
mediante Acta No. 836 de! 18 de noviembre de 2024, delegada en materia contractual de conformidad con ef Manual
de Gontratacion del-ICBF vigente, guien ‘actlia 8n nombre del INSTITUTO: COEO \NO DE BIENESTAR FAMILIAR
CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL VICHADA, con NIT ‘8899 st_ab_lecimlento_publlco del

soporta‘en ei presehte
ta mo_dif icacion _y_del

0'de 2007, de Ia Ley 610
: presente modificacion al
COI‘NEI’!EO Interad mzn!stra{wo desemboisos ob ig orzes etapa de-ale finframiral; plazote ejecucion, garantlas
¥ FeCUIS0s Sin ejecutar — Reinversion de NV i ' 00832024 suscnto el 05 de julio de 2024,
previas |as siguientes:CONSIDERACGH(

definido ere! maréo ' udros ¥ documenfos previos, ef preSUpuesfo requendo e! p!azo pemnenre Ias obligaciohes
y demas aspectos para la. consoﬁdac;on delos ob;eavos propuestos

' No se podra modificar el objeto pactado, ni desvirtuar Ja: naluraleza def contrato o convenio, con ocasion de una
riodificacion..
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OTROSI No.02 AL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No,001 SUSCRITO
ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE
LA FUENTE DE LLERAS ~ REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresponde al consecutivo de secop?
N©0.99000832024

Las eventuales prorrogas, -adiciones o modificaciones soio podréan tramitarse y suscribirse arites def vericimiento def
respectivo plazo de ejecucion, lo cudl implica que el &rea de donde proviene la neces;dad de contratacion radique fa
solicitud con una antefacion necesaria para formaiizar la modificacion, *

Siempre que se adicione y prorrogue un contrato o convenio, se acruahzaran !as consuftas de- antecedentes ef
contratista o asociado y este deberd ampliar fas coberturas y las vigericias.de fas garannas al que con olra ¢lase
te modificaciones, incumplimientos o multas que impacten alguna de las coberturas del: ‘riesgo;, asicomo.para amparar
fo pertinente en ia etapa de liquidacion, cuando sea necesario. Asi mismo, cuando se:modifiquen aspecios que no
afecten ef valor, ni el plazo del contrato o convenio y que no Jmp.’rquen la ampliacion de las; ‘garantias, la intervenioria
0 supervision deberé informar inmediatamente af garante sobre la modificacién, mediante comunicacion escrita, dé fa
cual se remifird copfa a la Direccion de Contratacion o Grupo Jur;drco de'la Direccion: Reg;ona:‘ 0 quien gjerza las
funciones en ef nivel regional para su inclusion en el expediente: contratiiial, y strlir ef tramite correspondiente en las
plataformas transaccionales previstas en el Sistéma Elettronico de; Comratacron Pubhca.-—"SECOP

Ademés, efi los eventos en que-las. d;ferenres areas fequieran fram:tar adicxones prorrogas 0 modificaciones a
conlratos 0 convenios, deberénteneren: cuenra o s.'gwenre

aj Determinarsila’ finalidad estd acom*e con fas premfsas estabfec:das enla ley, teniendo como origen una causa real
y cierta, identificando los elementos que:son inmodificables, que podrian defivar en un nueve contralo o convenio.

b) Se debe elaborar ia solicitud de mod.'f ieacion romando como soporte -¢/ contrafo o convenio inicial y las
modificaciones o adiciones que se hayan efectuado-af mismb con antefacion.

¢) Cuando corresponda, fa solicitud deberd ser radicada con el certificado de disponibilidad presupuestal - CDP, que
garantice Ia.disponibilidad de. :‘os recursos a adicionar.

d) Adjuntar fos documentos acfuahzados del-contralista o asociado y en general de fos documentos (Certificado de
existencia de represenfamon legal, certificado de pago parafiscal; pagos al sislema de seguridad socfal, consultas en
entes de contiol, entre.ofros), que soporten la. actuacion, para que proceda fa radicacion en fa Direceion de Conlratacin
0 Brupo Juridico dé-la Direccion Regional o quien eferza las funciones en el pivel regional,

e) Cuando-se trafe de adicion de contratos.o convenios; la solicitud debera contar con el respetiivo anélisis de. precios
del mercado.
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OTROSI No.02 AL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No.001 SUSCRITO

ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE

LA FUENTE DE LLERAS -~ REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL

DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresponde al consecutwo de secop2
. No.99000832024

Para efecto de verificar la existencia, capacidad y representacion legal, en toda solficitud de modificacion conlractual
se-debera acompaiiar el documento idorieo, que acredite dichas condiciones, expedfdo con fecha no superior a 3¢
tlias calendario por parte de la autoridad competent. L a adicion de los confratos-o convenios ne podra efectiarse por
mas del 50% del valor m:crai del mismao, expresado en salarios minimos legal

- 3)-Que adicionalmente La Ley 80 de 1993, en su articulo-40 determing...” L
_ las que, de acuerdo con las normas civiles, comerciales v fas pre
- 'naturaleza. Las entidades’ podrén’celebrar fos contrafos ' acu
ot reqguieran e cumpf;mfenfo de los finés estatales. Fn los. contratos
e modalidades, cond;c:ones y. en general, las claisulas o est
© convenientes, siempre que no sean-contrarias a'la Con
¢ deestaleyyalos de fa buena. aa‘mmfsfracron

a S esencia Y
vo.’unfad y

insideren necesarias y
principios y finalidades

©opor gl ICBF (GB ABS version 3}, respectoa]as 85 de st undlco (Numera1523) d;spone
- que, Iossuperwsores de. Ics convemos:' 05 encargados de emiitir conce osobre la wabmdad de suscnblradlclones

"'-As: mismo; el supe
* “saldo” del contrato o

' _ d de superwsor dei Canvemo Interadmmlstratlvo No. 99000832024 presento al Grupo.
Gestlon de Sopof’{e 'eglonal Vichada lasolicitud de modificacion de! cofvenio en mmiencion con (3 justificacian en
el formato establecido, in ndo las razones que soportan la solicitud su modificacidn pata aclarar el encabezado def
OTROSI. NC.01 AL CONVENEO INTERADMINISTRATIVO NO.001. SUSGCRIT® ENTRE EL INSTITUTO
- COLOMBIANO DE BiENESTAR FAMiLIAR CECILIA DELA FUENTE DE LLERAS REGIONAL iCBF VICHADA Y
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OTROSI No.02 AlL. CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No.001 SUSCRITO
ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE
LA FUENTE DE LLERAS - REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresponde al consecutivo deé secop2
No.59000832024 '

LA ESE. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS. corresponde al consecutivo de secop2
No,99000832024, [as séran expuestas en los-siguientes numerales,

7) Que de conformidad con el articulo 45 de la-Ley 1437 de 2011 reconoce:la Correccion de errores formales. En
cualguier tiempo, de oficio o a peticion de parte, se podrén corregir los errores smp’!emente formales contenidos en
los actos administrativos, ya sean aritmiéticos, de digitacion, de transcripcidn o de omision de’ palabras En ning{in caso
la correccion dara Jugar a cambios en el sentido matefial de fa decision, i fevivira los:términos {&gales para demandar
el acto. Realizada la correccion, esta debera ser notificada o comunicada.a todos los mieresad egun corresporida.
De [o. expuesio, por error de transcripmon en el encabezado del-otro. si No. 01 al convenio interadministrativo No.
99000832024 suscrito.entre &l INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE.
LLERAS - REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN-DE DICS, es preciso
aclarar que'e! Otro si No. 1 al CONVENIO INTERADMINISTRATIVO 001 suscrito.entre el INSTITUTO COLOMBIANO:
DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS - REGICNAL IGBF VICHADA Y LA ESE.
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE.DIOS corresponde: al consecutivo de: secop2 N0.99000832024. En este
senfido, esta situacion formal no comporta causal de nulidad de convenio deasociacion a las voces del articulo44 de
la Ley 80 de 1993 y puede ser saneado com‘orme lo consagrael articulo 49.del citado estatuto contractial. Sin perjuicio
de lo anterior, de manera, sobrevmfente a'la publicacion de ta modificacion, se identificd un error involuntaric dg
transcripcion del nimero-de convenia-en la minita.contractual, sin que implique variacién alguna al contenido sustancial
del proceso ¢ de Ja minuta.

8) Que, de conformidad con lg: mamfestado por o superwsor ya Ios documentos que soportan [a solicitud, y bajo el
princigio de economia establecido- en el articulo 25 de la Ley 80 de 1993 es procedente celebrar fa presente
MODIFICACION, que.dado lo antenor ‘en aras de: propender por: el correcto y continuo desarrollo de la ejecucion del
objeto del contrato, atendiendd lo antes enunciado, estaentidad considera pertinente realizar las modificaciones a que
den lugar, ya que no genéra perjuiclos para las partes y que esta modificacion né incrementa el valor del Convenio y
en cumplimiento de! objeto.convenide las pariés acuerdan:

CLAUSULA PRIMERA Madificar para.aclarar &! ofro si No. 01 al convenio interadminisirativo No.. 99000832024
suscrito entre & INSTITUTO EOLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS -
REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS, a ciial quedara as;

Otro si No. 1 al CONVEN[O INTERADMINISTRATIVO 001 suscrito entre el INSTITUTO COLOMBIANQ.DE
BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS ~ REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E,
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresponde al consecutivo de secop2 No.88000832024°
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OTROSE N0.02 AL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No.001 SUSCRITO

, ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE'BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE
LA FUENTE DE LLERAS ~ REGIONAL ICBF VICHADA Y LA E.S.E. HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS corresporide al consecutivo de secop2
No.99000832024

CLAUSULA SEGUNDA: PERMANENCIA DE LAS ESTIPULACIONES: Todas las estipulaciones, términos y
condiciones pactados en el Convenio lnteradministrativo No. 99000832024, y disposiciones. del anexo técnico, no
modificadas en ¢l presente ofrosi, contindan vigentes sin variacién algtina,

CLAUSULA TERCERA: DOCUMENTOS. Hacen parte integral del present
Convenio interadministrativo. No. 88000832024, todos los documentos
justifica ef presente ofro si de! convenio allegada mediante: memg
! noviembre de 2024, asi como sus anexos y soportes.

Q..8! MODIFICATORIO y de

CLAUSULA CUARTA: PUBLICACION: De. conformidad con el
publicacion de la presente modificacion se realizara a
(SECOP).

se entiende perfeccionado y
2gional y el representante legal

Aprobé: Beatriz Elena Lobelo Perez f Dirert
Revisd. Carmen Suleimi Valencia Tobar Coord
Revisd; Luis Farnande Armela Pergz} Supervisof
Revis¢: Fabian Andrés Alvarez Bataocoirt -Pro
Eiaboré: Fabian Andrés Alvarer Betance

rupo de Gesfin de-Soporte
fupd de Gestion de Soporte
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