BIENESTAR
FAMILIAR

Periodo del informe

Tipo de contrato/convenio

Valor Inicial del contrato/convenio

Objeto

Contratar el servicio integral de fotocopiado en blanco y negro de documentos relacionados con programas, proyectos y modalidades de atencién que

Proceso
ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO

INFORME PERIODICO

1. Datos generales

DEL 1 AL 31 DE AGOSTO DE 2024
Prestacion de servicios

21.744.000,00

F1.P18.ABS
27/11/2020
Version 4
Paginalde 7

Clasificacion de la Informacién Publica

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO 52004022024

Numero de contrato/convenio:

Fecha suscripcién contrato/convenio:

Plazo de Ejecucién Inicial (hasta
cuéndo):

tengan a su cargo las dependencias de la Sede Regional Narifio, los centros zonales, SRPA y CAIVAS

Alcance del objeto (si aplica)
N/A

Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin clausula de CESAR

supervision del contrato/convenio)

Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin memorando de CESAR

designacion, si aplica)
Nombre Supervisor ICBF (para efectos de liquidacién)

Otros supervisores (*)

(*) Si se trata de varios supervisores, deberan relacionarse todos.

Nombre Contratista:
Direccion:

Representante Legal que suscribi6 el contrato/convenio:

Fecha Certificado Actualizado de  Existencia

Representacion Legal (i):

(i) Estos datos sélo deberan dili

2. Datos supervisor

WILTON YOREDA ALVEAR
Coordinador Grupo Administrativo

WILTON YOREDA ALVEAR
Coordinador Grupo Administrativo
CESAR WILTON YOREDA ALVEAR
Coordinador Grupo Administrativo
N/A

3. Datos contratista

CLAUDIA FERNANDA PAY PEREZ
Calle 20 A No 11-52 Barrio Recuerdo PASTO

CLAUDIA FERNANDA PAY PEREZ

en el Informe Final para liguidacion.

4. Plazo de duracién del contrato/convenio

Desde cuando: 17/06/2024
Fecha aprobacion pélizas: 17/06/2024
Fecha acta de inicio: N/A
Fecha documento de Prérroga (si aplica): N/A
Fecha aprobacion péliza de la prorroga: N/A
Sise més prérrogas, incluir mas filas para éstas.
5. Informacién presupuestal

Valor Inicial del contrato/convenio $ 21.744.000,00
Aporte ICBF $ 21.744.000,00
Aporte Contratista (si aplica) 0

No. de CDP: 39124 Fecha CDP: 22/03/2024

No. de RP: 225124 Fecha RP: 14/06/2024

Nombre y cargo Supervisor ICBF
(que conocié de la ejecucién del
contrato/convenio)

Fecha memorando de
designacién de supervisién (si
aplica)

Supervisores  otras  entidades
(cooperantes) - (Si aplica)

Cargos de otros supervisores
Cédula o NIT:

Correo electronico:

Representante Legal que
suscribird el acta de Liquidacion

(i):

Hasta cuando:
Fecha expediciéon R.P.:

Fecha inicio del
contrato/convenio:

Prorrogado hasta cuando  (si
aplica):

Fecha de terminacién:

Valor de CDP: $

52004022024

13/06/2024

31/12/2024

CESAR WILTON YOREDA ALVEAR
Coordinador Grupo Administrativo

N/A

N/A

N/A

59.821.157
claudiapay59@hotmail.com

CLAUDIA  FERNANDA
PEREZ

PAY

31/12/2024
14/06/2024

17/06/2024

N/A

N/A

21.744.000,00

Valor de RP: $

21.744.000,00

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

Cuslquier copia impreza de este documento z¢ coniders como COPIA NO COI

NTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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(+) ADICIONES

Fecha Documento Adicion:

Proceso F1.P18.ABS

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 27/11/2020
FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO Versioén 4
Pagina2de 7

Clasificacion de la Informacién Publica

Valor Adici6n:

Descripcion del concepto de adicién realizada en el periodo:

No.CDP Adicién:

Fecha CDP Adicion: Valor CDP Adicién:

No. de RP Adici6n:

Fecha RP Adicién: Valor RP Adicién:

Valor adicién aporte contratista:

Fecha aprobacion péliza de la adicién

Sise mas adiciones, incluir filas para éstas.

(-) DISMINUCIONES

Fecha Documento Disminucién:

N/A Valor disminucién : 0

Descripcién del concepto de disminucién realizada en el periodo:

No.CDP disminuci6n :

Fecha CDP Valor CDP disminuci6n :

No. de RP disminucién :

Fecha RP disminucién Valor RP disminucion :

Sise mas disminuciones, incluir filas para éstas.

(=) VALOR TOTAL (después de modificaciones) 21,744,000

Valor anticipo (si aplica):
Porcentaje amortizacion (si aplica):

Forma de Pago:

El supervisor certifica la existencia de contratacion derivada del Contrato (Convenio) No. de ___ , consistente en (cantidad) contratos, suscritos por (contratante), con
el fin de (objeto). De igual manera allega relacién de dicha contratacién, en
la duracién, el valor, observaciones generales y la certificacion expresa del Contratante de que dicha contratacién derivada se encuentra finalizada y/o liquidada, y de que todos sus contratistas se
encuentran a paz y salvo por todo concepto.

Este aparte sélo debe diligenciarse en el evento de existir contratacién derivada. Se debe allegar la relacién de la misma v la certificacién de paz y salvo debidamente suscrita por el Contratante correspondiente.

Fecha pago anticipo (si aplica):

Periodo facturado:

El valor del contrato a suscribir sera hasta por el valor resultante de la adjudicacién, incluidos todos los costos directos e indirectos asociados al suministro
de los bienes y/o prestacion del servicio, el IVA, demas impuestos de ley.

Se pagara al contratista previa presentacion de la factura, las solicitudes de servicio; la certificacién de recibo a satisfaccién por parte del supervisor y la
certificacion del revisor fiscal o representante legal, segln corresponda, sobre el cumplimiento de pago de aportes parafiscales y de seguridad social de
sus empleados de acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

El pago se realizara dentro de los treinta (30) dias habiles siguientes a la radicacién de la factura y la certificacién de cumplimiento, previa aprobacién del
PAC (Programa Anual Mensualizado de Caja).

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

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

6. Informacion relacionada con la contratacion derivada (si aplica)

folios, en la cual se identifica el nimero de contrato, la fecha de suscripcién, el contratista, el objeto,

7. Certificaciones para pagos suscritas por el supervisor

Periodo certificado Fecha de certificacion Valor pagado Observaciones
Del 17/06/2024 31/07/2024 $ 6.300.000,00 |Soporte de pago cuenta de cobro
DEL 1/08/2024 31/08/2024 $ 5.173.000,00 |Soporte de pago cuenta de cobro

Soporte de pago cuenta de cobro

Soporte de pago cuenta de cobro

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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8. Pagos Efectuados seglin estado de cuenta o informacién suministrada por la Direccién Financiera

N d /d bol Fechay nimero de la Observaciones
Hmero de pagoldesembolSo, | 'y or de desembolsos segun Valor pagado o Diferencia Y (si el valor pagado fue diferente al pactado en la
segun clausula de forma de . orden de pago X el e
minuta contractual (A) desembolsado (B) (A-B) . minuta, describir breve justificacion, descuentos y
pago correspondiente .
concepto de los mismos)
1 $ 6.300.000,00 | $ 6.300.000,00| $ 23/8/2024 284422024 Se realizan descuentos de ley
2 $ 5.173.000,00 | $ 5.173.000,00 20/9/2024 328430224 Se realizan descuentos de ley
Se realizan descuentos de ley
Se realizan descuentos de ley
TOTALES $ 11.473.000,00 | $ 11.473.000,00| $

9. Descuentos/Liberaciones/Reducciones al valor (si aplica)

Fecha Descuento/Liberacion/Reduccion

Valor Descuento/Liberaciéon/Reduccion

Concepto Descuento/Liberacién/Reduccion

TOTAL

10. Reintegros efectuados (si aplica)

Fecha reintegro Valor reintegro

Comprobante reintegro

Concepto reintegro

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

Concepto Valor
Aporte inicial en dinero por EL ICBF $ 21.744.000,00
valor Inicial del |APOrte inicial en especie por EL ICBF 0
convenio o |Aporte inicial en dinero por CONTRATISTA 0
contrato Aporte inicial en especie por CONTRATISTA 0
Total $ 21.744.000,00
Adicién aporte ICBF
Valor adiciones |Adicién aporte CONTRATISTA 0
Total $ -
Disminuciones aporte ICBF 0
dism¥1au|2irones Disminuciones aporte CONTRATISTA 0
Total 0
Aporte dinero por EL ICBF $ 21.744.000,00
Valor total del Aporte en especie por EL ICBF 0
convenio o |Aporte en dinero por CONTRATISTA 0
contrato Aporte en especie por CONTRATISTA 0
Total $ 21.744.000,00
Valor total pagado por el ICBF $ 11.473.000,00
Valor total ejecutado recursos del ICBF $ 11.473.000,00
Recursos reintegrados al ICBF 0
Valor consignaciones - rendimientos financieros (si aplica)* 0
Valor total ejecutado recursos del CONTRATISTA 0
Saldo pendiente por reintegrar al ICBF 0
Saldo Pendiente por Pagar $ 10.271.000,00
Saldo pendiente por liberar ** 0

* Para el informe fina,| debe adjuntarse a este documento extractos de cuenta bancaria que soporten el valor reportado de rendimientos financieros, copias de consignaciones de
rendimientos y certificacién de la Direccién Finaciera que avale dichas consignaciones.

** El saldo pendiente por liberar corresponde a (En caso de existir saldos pendientes por liberar se deberan justificar las razones por la cuales dicho valor no fue ejecutado por el

contratista).........

Fecha estado de cuenta 9/10/2024

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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12. Garantias

F1.P18.ABS

27/11/2020

Version 4
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Clasificacion de la Informacién Publica

X Vigencia
Amparos Compafiia aseguradora No. de pdliza
Desde Hasta
Cumplimiento 12/06/2024 30/06/2024
SEGUROS DEL ESTADO 41-46-101015284

Calidad 12/06/2024 30/06/2024
Cumplimiento

Calidad

Nota: Es necesario ingresar las garantias de las modificaciones realizadas al contrato. Asi mismo, la garantia de estabilidad de obra, debe estar previamente aprobada por la Direccién de Contratacion o las

Coordinaciones Juridicas en las Regionales del ICBF, segtin sea el caso.

Marque con una el tipo de sanci6n impuesta al contratista.

13. Sanciones

Numero y fecha del acto administrativo que
resuelve el proceso administrativo
sancionatorio contractual.

Tipo de Sancién
(seleccionar con una x)

Nuamero y fecha del acto
administrativo que resolvié el
recurso (siaplica)

Fecha de ejecutoria del proceso
administrativo sancionatorio
contractual.

Valor de la sancién impuesta

Multa. (art. 17 Ley 1150 de 2007)

Declaratoria de

incumplimiento | Total
con cobro de
perjuicios. @t. 17 | parcial

Ley 1150 de 2007)

Caducidad (art. 14, 18. Ley 1150
de 2007)

14.

Cumplimiento de Obligaciones

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestién (i)

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

Documento que evidencia el cumplimiento de la : .
d P Observaciones (iv)

(i) obligacion y ubicacién de éste . (iii)
EJE DE CALIDAD N/A N/A
N/A
EJE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO N/A N/A
N/A
EJE DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION

Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual debera ser Expediente del contrato El contratista suscribio F5.G7.ABS

entregado al supervisor del contrato una vez se firme el contrato Formato Compromiso de
s| Confidencialidad con fechal

17/06/2024

Informar al supervisor, en el momento que ocurran incidentes de seguirdad que afecten laj Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del

disponibilidad, integridad y/o confidencialidad de la informacién del ICBF, en el marco de la| contrato no se presentaron incidentes|

ejecucion del contrato. relacionados con el eje de seguridad
sl de la informacién.

EJE AMBIENTAL
Utilizar productos, empaques y materiales amigables con el medio ambiente Expediente del contrato El contratista suscribe el formato
F34.G7.ABS, donde se compromete a

S| cumplir con la politica ambiental

Adoptar las medidas necesarias para el manejo adecuado y la disposicién final de los Expediente del contrato El contratista firmo el formato

residuos especiales y/o peligrosos que se generen durante la ejecucién del contrato F37.G7.ABS, donde se compromete a
sl cumplir con la politca ambiental y a

hacer uso adecuado de residuos

Cumplimiento de Obligaciones Generales del Contrato y/o Convenio (i)

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

Documento que evidencia el cumplimiento de la : .
d P Observaciones (iv)

(i) obligacion y ubicacion de éste . (iii)

1. Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia técnica y administrativa y bajol Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista cumplio con el objeto|
propia responsabilidad, por lo tanto, no existe ni existira ningin tipo de subordinacién, ni del contrato con plena autonomia,
vinculo laboral alguno entre EL CONTRATISTA Y EL ICBF. tecnica, adminsitrativa y financiera.

S La Entidad deja claro que no existe|
vinculo laboral entre el ICBF y el
Contratista
2. Constituir y allegar a EL ICBF las garantias requeridas dentro de los tres (3) dias habilg Expediente contractual, Polizas 41-44-101271391|el contratista hace llegar poliza de
siguientes a la suscripcion del contrato Anexo 0y Anexo 1 seguros del estado con numero41-44-
101271391 con vigencia de03/07/203
sI hasta 30/06/2024
3. Participar y apoyar a EL ICBF en todas las reuniones a las que éste lo convoqy Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista participo en reuniones
relacionadas con la ejecucién del contrato convocadas con motivo de Ila
ejecucion del contrato.
En la primera reunién se precisaron
SI los mecanismos de interlocucion para

el cumplimiento de contrato

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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4. Disponer de los medios necesarios para el mantenimiento, cuidado y custodia de laj Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista dispuso con los medios
documentacion objeto del presente contrato necesarios para el mantenimiento,
cuidado y custodia de la
documentacion objeto de la
reproduccion.
SI
El contratista suscribio F5.G7.ABS
Formato Compromiso de
Confidencialidad
5. Atender los requerimientos, instrucciones y/o recomendaciones que durante el desarrollo! Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista atendio los
del Contrato le imparta EL ICBF a través del supervisor del mismo, para una correcta] requerimientos,  instrucciones  y/o
ejecucion y cumplimiento de sus obligaciones recomendaciones  del  supervisor,
sl durante la ejecucion del contrato y de|
los Coordinadores Zonales del ICBF
Narifio.
6. Entregar al supervisor del Contrato los informes que se soliciten sobre cualquier aspecto Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del
ylo resultados obtenidos cuando asi se requiera contrato no se requirio de la
presentacion de informes escritos por
parte del supervisor.
Con cada cuenta presentado por el
contratista se aporta los soportes de|
ejecucion del contrato, solicitudes de
sl reproduccion documental Y|
certificaciones de prestacion del
servicio por parte de los
Coordinadores Zonales, soportes que
se aportan para los diferentes pagos.
7. Presentar la factura electrénica validada previamente por la DIAN, como requisito Expediente del contrato, informe del supervisor La contratista de conformidad con sus|
necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados, conforme con las! caracterisiticas y  condiciones s
disposiciones sefialadas en el Decreto 658 del 05 de marzo de 2020, en concordancia, con lo tributarias presenta para los pagos
dispuesto en la Resolucién No. 000042 del 05 de mayo de 2020 y dem&s normas vigentes, cuenta de cobro y no factura,
cuando aplique. electronica de venta.
Cuenta de cobro Nro.1 por valor de $
2.631.250
SI Cuenta de cobro Nro.2 por valor de $
3.493.400
Cuenta de cobro Nro.3 por valor de $
7.346.350
8. Guardar estricta reserva sobre toda la informacién y documentos que tenga acceso, manej Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista guardo estricta reserva|
en desarrollo de su actividad o que llegue a conocer en desarrollo del contrato y que no tenga de toda la informacion que en algun
caréacter de publica. En consecuencia, se obliga a no divulgar por ningiin medio dichal momento se coloco a su disposicién.
informacion o documentos a terceros, sin la previa autorizacion escrita del ICBF No se presento ningun incidente
relacionado con seguridad de |la]
si informacién. .
El contratista suscribio F5.G7.ABS
Formato Compromiso de
Confidencialidad
9. Mantener correctamente actualizados cada uno de los sistemas de informacién que manej Expediente Contractual En el marco de la ejecucion del
en desarrollo de su actividad contrato no se coloca a disposicion
del contratista ningun sistema de
Sl informacion.
10. Asumir un buen trato para con los demas colaboradores internos y externos del Institui Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista en el marco de la
Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF, y actuar con responsabilidad, eficiencia yj| ejecucion  del contrato  genero
transparencia. relaciones enmarcadas en el buen
trato a todos los colaboradores del
Bl ICBF que requirieron de sus servicios.
11. Devolver al ICBF, una vez finalizado la ejecucién del contrato los documentos que ¢ Expediente del contrato, informe del supervisor El objeto del contrato es de|
desarrollo del contrato se hayan producido, e igualmente todos los archivos que se hayan reproduccion de copias, en el marco
generado en cumplimiento de sus obligaciones de la ejecucién del contrato no se|
Sl realizo produccién documental.
12. Colaborar con el ICBF en el suministro y respuesta de la informacioén correspondiente, Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del
los requerimientos efectuados por los organismos de control del Estado Colombiano en contrato no se produjeron
relacién con la ejecucion, desarrollo o implementaciéon del contrato objeto del presente! S requerimientos por parte de los
documento organismos de control
13. Utilizar la imagen del ICBF de acuerdo con los lineamientos establecidos por éste. Sal Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del
autorizacion expresa y escrita de las partes, no se podra utilizar el nombre, emblema o sello contrato el icbf el contratista no tuvo el
oficial de la otra parte para fines publicitarios o de cualquier otra indole sl manejo de imagen institucional
14. Realizar los pagos al SISS (salud, pensién y riesgos laborales), de acuerdo con | Expediente del contrato, informe del supervisor Durante el periodo de ejecucion del
normatividad vigente aportando los soportes de pago correspondientes contrato se realizo los pagos a al
S| SISS (salud, pensién y riesgos|
laborales) .
15. Respetar las politicas del Sistema Integrado de Gestién- SIGE y sus anexos. Expediente del contrato, informe del supervisor La contratista respeta las politicas
S SIGE aplicables a la naturaleza del
contrato.
16. Cumplir con las disposiciones establecidas en el Capitulo “Buenas Practicas en la Gestion Expediente del contrato, informe del supervisor La contratista cumple alas
Contractual” del Manual de Contratacion vigente. I iciones de buenas de
la gestién contractual, no se generan
si requerimientos, ni incumplimientos en
el marco de la ejecucion del contrato.
Cumplimiento de Obligaciones Especificas del Contrato/ convenio (i) Cumpl|m|ent? (SI. NO, N/A) Documem.o que ev'der.‘c'a.e,l cum?"m'?r.'m dela Observaciones (iv)
(i) obligacién y ubicacién de éste (jii)

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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1. Cumplir con plena autonomia técnica y administrativa, con las actividades, lineamientos Expediente Contractual, informe del supervisor El contratista cumplio con el objeto
estandares definidos en el numeral 6 “Especificaciones Técnicas de los insumos, bienes, del contrato de conformidad con lo|
productos, obras o servicios a entregar” de la Ficha de Condiciones Técnicas Esenciales para establecido en la FCT y con plena,
la Prestacion del Servicio y/o Entrega del Bien (FCT): "Especificaciones Técnicas de los sl autonomia, tecnica, administrativa y|
insumos, bienes, productos o servicios a entregar" de la Ficha de Condiciones Técnicas! financiera.
Esenciales para la Prestacion y/o entrega del Bien (FCT)
2. Prestar el servicio integral de fotocopiado en blanco y negro y servicios afines Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista cumplio con el objeto
complementarios tales como: ampliaciones, reducciones, de acuerdo con las solicitudes de del contrato de conformidad con lo
las diferentes dependencias de la sede regional, los centros zonales, el centro de servicios! establecido en la FCT vy de
judiciales para adolescente-SRPA y el centro de atencion integral a victimas de violencia Sl conformidad con la necesidad del
sexual-CAIVAS, las cuales deben ser solicitadas por el Coordinador de la respectiva servicio.
dependencia.
3. Suministrar los talonarios que sean necesarios durante la ejecucién del contrato para | Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista suministro los talonarios
solicitud de los servicios requeridos por las diferentes dependencias del Instituto Colombiano necesarios para la solicitud del
de Bienestar Familiar de acuerdo con el formato establecido por el ICBF y aprobado por el s servicio de fotocopiado a blanco y
supervisor del contrato negro.
4. Garantizar el mantenimiento preventivo y correctivo de las maquinas instaladas para | Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista hizo el mantenimiento
prestacion del servicio de fotocopiado descritas en el presente documento. Los costos de! de los equipos de fotocopiado y se|
mano de obra, herramientas y repuestos en todo caso correran por cuenta del contratista garantizo su funcionalidad en el plazo|

S| de ejecucion del contrato.

Adicional dispone de maquina de,
fotocopiado de Bakup.

5. Garantizar que en caso de presentarse algin dafio en los equipos o maquinas destinados Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista hizo el mantenimiento

la ejecucion del contrato, el tiempo de respuesta serd maximo de dos dias habiles, a partir de de los equipos de fotocopiado y se

la comunicacién escrita, telefénica, via fax o via correo electrénico, al contratista, por: garantizo su funcionalidad en el plazo|

conducto del supervisor o por quien este designe y la normalizacién del servicio con el de ejecucion del contrato.

respectivo equipo 0 maquina, se realizard a mas tardar dentro del dia habil siguiente a la Adicional dispone de maquina de|

atencion del dafio, bien porque éstos hayan sido reparados fuera de la Regional Narifio del sl fotocopiado de Bakup.

ICBF, o porque el contratista suministre otro equipo 0 maquina de las mismas o superiores!

condiciones a la que falld.

6. Contar con planes de contingencia en el evento en que se presenten dafios de energi: Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista para garantizar la

dafios en equipos o cualquier otra situacion que altere la prestacién oportuna y eficaz del continuidad en el servicio de

servicio Sl fotocopiado cuenta con maquinas de|
bakup

7. Disponer del soporte externo que permita garantizar una respuesta inmediata en caso de Expediente del contrato, informe del supervisor En el maro de la ejecucion del

congestién o trabajos suplementarios especiales requeridos por la entidad contrato no se presento casos de
congestion o trabajos suplementarios,
razén por la cual no fue necesario
disponer se soportes externos.

s El contratista para garantizar la|
atencion de la demanda del servicio
cuenta con maquinas adicionales.

8. No divulgar ante terceros los datos e informacion que reciba en desarrollo del cumplimient Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del

de este contrato y responder ante el ICBF y ante terceros por cualquier violacién a dichal contrato el  contratista guarda

reserva. confidencialidad frente a la
informacién  dispuesta  para  su
reproduccion. No se presentan

sl incidentes de seguridad de |la]

informacion.
El contratista suscribio F5.G7.ABS
Formato Compromiso de
Confidencialidad

9. Atender los requerimientos hechos por el supervisor del contrato designado para el control Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucién del

de la ejecucion y cumplimiento del contrato contrato el contratista atendio los|
requerimientos realizados para lograr
una buena ejecucion del contrato. El
supervisor no realizo requerimientos|
frente a presuntos incumplimientos.

S| Igualmente el contratista acogio las
recomendaciones dadas por la
supervision  del contrato y los|
Coordinadores Zonales que utilizaron
sus servicios.

10. Repetir sin costo alguno para el ICBF, los trabajos en caso de que éstos estén manchado| Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucién del
ilegibles contrato no se presentaron reclamos

S por mala prestacion del servicio.

11. Responder, sin perjuicio de la respectiva garantia, por la calidad y volumen de los servici Expediente del contrato, informe del supervisor El contratista cumplio con el objeto

contratados del contrato de conformidad con lo|
establecido en la FCT y con plena|
autonomia, tecnica, administrativa y
financiera.

sl En el marco de la ejecucion del
contrato no se presentaron reclamos
por mala prestacion del servicio.

12. Presentar al ICBF los recibos de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social en Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del

Salud, en Pensiones y ARP de los trabajadores a su cargo, al igual que el pago de los aportes contrato se realizo los pagos a al

Parafiscales. (Caja de Compensacién Familiar, SENA e ICBF), cuando haya lugar a ello SISS (salud, pensién y riesgos
laborales).

SI Para cada pago se aportaron los
recibos de pago de conformidad con
el periodo certificado y duranteel
periodo de ejecucion.

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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° Proceso
6’ ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 27/11/2020
FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO Versioén 4
BIENESTAR Pagina 7 de 7
FAMILIAR Clasificacion de la Informacién Publica

Expediente del contrato, informe del supervisor En el marco de la ejecucion del
contrato, el contratista asume los|
costos directos, indirectos, impuestos,
y demas gastos que demando la
sI ejecucion con el fin de darle
cumplimiento al objeto del contrato.

13.Asumir todos los costos directos, indirectos, imprevistos, desplazamientos del equipo de!
trabajo, viticos, honorarios, utilidades, impuestos, tasas y contribuciones y demaés
erogaciones en que pueda incurrir por necesidades del cumplimiento del contrato.

cuyo ct limi no a un producto tangible, debera sefalar en la columna del

(i) El Supervisor debera registrar todas las obligaciones contenidas en la clausula del io. Para aquellas
“Documento que evidencia el cumplimiento”, su concepto sobre el mismo.

(i) Si el Supervisor establece que "no" se ha dado el cumplimiento a una obligacién, dentro de uno de los informes periédicos, debera indicar las razones por las cuales es asi, y qué acciones se han tomado sobre dicho incumplimiento. Si el
reporte de "no cumplimiento” se presenta en el Informe Flnal de Supervision, el supervisor debera allegar copia y presentar reporte de las acciones adelantadas frente al mismo. Si el supervisor sefiala que una obligacién "N/A" sélo podra ser

relacionada con algunos periodos en los que esa if no sea

relacionados con actas de entrega a satisfaccion o de reuniones, informes, certificaciones, comunicaciones, oficios,

(iii) El supervisor debera i todos los que evi ien el limie de la
memorandos, y en general cualquier documento que pruebe que la obligacion fue efectivamente cumplida. Dehera igualmente indicar el folio del documento y su ubicacion.

(iv) El supervisor debera sefialar en "Observaciones" cualquier informacion que considere relevante relacionada con el ct de la ion. El de esta columna no es obligatorio.
I 15. Seguimiento a matriz de riesgos I
Realizé seguimiento a la matriz de riesgos del presente contrato/convenio? Si X NO

Luego del seguimiento detectd alguno con alta probabilidad de ocurrencia? si NO X

Detalle cual(es) riesgos detecté con alta probabilidad de ocurrencia:

Observaciones adicionales:

Si hay algun riesgo que se 6 0 que tiene alta de ocurrencia debe informarse a la Direccién de Contratacion de la Sede de la Direccion General.

16. Certificacion

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 la Ley 789 de 2002.

Fecha emision de Informe 30/09/2024

-

Firma Firma

CESAR WnyON YOREDA A/VEAR Nombre Legalizador de cuentas
Coordinador Grupo Administrativo Cargo Legalizador de cuentas
Firma Firma

Nombre Revisor Técnico Nombre otro revisor

Cargo Revisor Técnico Cargo otro revisor

Nota: Si se requiere la firma de mas personas que intervinieron en el ejercicio de supervisién, se podran incluir.

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

Cuslquier copia impresa de este documento s¢ conziders como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



