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GESTION FINANCIERA

CERTIFICACIÓN PAGO CONTRATOS PRESTACIÓN DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIÁTICOS
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Versión 16 

1 de 1 

28/01/2022 

Clasificación de la Información 

Público

Yo,

1.  DATOS GENERALES 

12 octubre 2024

día  mes año 

12 octubre 2024 31 diciembre 2024

día  mes año  día  mes año 

FECHA DE EXPEDICIÓN DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN  24 diciembre 2024

día mes año

2.  DATOS DEL PAGO

PAGO No: 3 DE 

1 noviembre 2024 30 noviembre 2024

día  mes año  día  mes año 

2.1 AFECTACIÓN PRESUPUESTAL

RECURSO

21

2.2  INFORMACION BANCARIA

3. OBSERVACIONES

4. ANTICIPOS

VALOR A PAGAR  A

AMORTIZACIÓN 

ANTICIPO 
3 DE  3

PAGO CORRIENTE
VALOR

GASTOS DE INVERSIÓN DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR

VALOR

VALOR

VALOR:

RECEPCIÓN DE DOCUMENTOS DESPUÉS DE EFECTUADA LA DEVOLUCIÓN

NOMBRE QUIÉN RECEPCIONA FECHA DE RECEPCIÓN  HORA DE RECEPCIÓN FIRMA

NOMBRE QUIÉN DEVUELVE FECHA DE DEVOLUCIÓN HORA DE RECEPCIÓN FIRMA

DEVOLUCIONES

ESPACIO PARA SER DILIGENCIADO ÚNICAMENTE POR LAS PAGADURIAS

RECEPCIÓN DOCUMENTOS

NOMBRE QUIÉN RECEPCIONA FECHA DE RECEPCIÓN  HORA DE RECEPCIÓN FIRMA

TATIANA MERCEDES NIETO SOLANO GRUPO ASISTENCIA TECNICA 24/12/2024

RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC 

NOMBRE ÁREA FIRMA FECHA (dd/mm/aaaa)

NOMBRE CARGO DIRECCIÓN REGIONAL ÁREA O C.Z. FIRMA

SILVIA PATRICIA  VEGA ESCUDERO  FINANCIERA CONTRATISTA  ATLANTICO GRUPO ASISTENCIA TECNICA

FUNCIONARIO FINANCIERO DESIGNADO  / ÁREA O CENTRO ZONAL

TATIANA MERCEDES NIETO SOLANO PROFESIONAL UNIVERSITARIO ‐ SUPERVISORA  ATLANTICO GRUPO ASISTENCIA TECNICA

NOMBRE CARGO DIRECCIÓN REGIONAL ÁREA O C.Z. FIRMA

TOTAL A PAGAR (A+B) 34.650.453,00$                                    

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

NOMBRE CARGO DIRECCIÓN REGIONAL / SDG ÁREA O C.Z. FIRMA

GASTOS DE INVERSIÓN INFRAESTRUCTURA

TOTAL PAGO CORRIENTE 34.650.453,00$                                    

5. APLICACIÓN DEL PAGO

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO 34.650.453,00$                                    

EN LETRAS 

‐$                                                                         CUOTA NÚMERO

NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRÁMITE DEL PAGO ESTÁN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCIÓN VIGENTE DEL PROCESO GESTIÓN FINANCIERA 

CONSIGNAR EN EL BANCO: BANCOLOMBIA S.A. NÚMERO  DE CUENTA 777000046‐97 TIPO DE CUENTA  AHORRO

MODALIDADES DE ACOGIMIENTO 221224 C‐4602‐1500‐10‐704040‐4602014‐02 123
A‐02‐02‐02‐009‐003‐03 Otros servicios sociales con

alojamiento
34.650.453,00$                                               

DESCRIPCIÓN DEL RUBRO RPC IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL
DEPENDENCIA DE 

AFECTACIÓN DEL GASTO
USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR 

PERÍODO DE PAGO DESDE  HASTA

VALOR A PAGAR  $ 34.650.453,00 EN LETRAS VEINTE MILLONES SEISCIENTOS DOCE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y TRES PESOS M/L.

NO REPSONSABLE DEL IMPUESTO

PAGO CON CARGO A:
Vigencia  3

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE CONTRATO NÚMERO DOCUMENTO FUENTE 8007752024 FECHA SUSCRIPCIÓN

PLAZO DE EJECUCIÓN DESDE  HASTA RÉGIMEN TRIBUTARIO

TATIANA MERCEDES NIETO SOLANO

en micalidaddeSUPERVISOR,INTERVENTOROINTERLOCUTORdeldocumentorelacionadoacontinuación,certificoparaefectosdelpresentepago,queelproveedorocontratistahacumplidoconlas

obligacionesfinancierasconsignadaseneldocumentocontractual,haacreditadoydemostradoelpagodelosaportesalaSeguridadSocialIntegraly Parafiscalesenlosmontosyplazosestablecidos,

verificandoelcumplimientoconformealodispuestoenelartículo50delaLey789de2002óhaacreditadoydemostradocumplirlodescritoenelArt.114‐1 delEstatutoTributarioyelart.65delaLey

1819 de 2016. En tal virtud, autorizo el pago conforme al siguiente detalle:

NOMBRE DEL PROVEEDOR O 

CONTRATISTA
FUNDACION ATENCION NIÑOS ESPECIALES FANES IPS

TIPO DE DOCUMENTO  

IDENTIFICACIÓN
Nit  No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN 900517452



 

 

Soledad, 5 de diciembre de 2024 
 
Señora 
Tatiana Nieto 
Supervisor Centro Zonal ICBF 
 Regional Atlántico 

 
Asunto: Entrega de cuenta de cobro mes de noviembre 2024  

Cordial saludo, 

Mediante la presente se hace entrega formal de la cuenta de cobro del mes de 
noviembre de 2024 de hogar sustituto bajo el contrato de Aportes No. 08007752024 
suscrito entre la Fundación FANES IPS y el Instituto Colombiano de Bienestar 
Familiar – ICBF. 

 
Se anexa a esta los siguientes documentos: 

 

□ Cuenta de cobro 

□ Certificado de Paz y Salvo 

□ Certificado de pago de proveedores 

□ Certificado del talento humano 

□ Certificado de cupos 

□ Cedula y Tarjeta profesional revisor fiscal 

□ Antecedentes por junta central de contadores del revisor fiscal 
 

 
Numero de folios: 8  
 
 

Agradezco su atención. Cordialmente, 

 

 
Adriana Lucia Álvarez Serrano 

Representante Legal Fundación 

Fanes IPS 



 
 
 
 
 
 
 

 

Soledad, 5 de diciembre de 2024 

 

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR 

NIT: 899.999.239-2 

 

 
DEBE A: 

 

 
FUNDACION ATENCION NIÑOS ESPECIALES FANES IPS 

NIT: 900.517.452-0 

Calle 16 #21-33 

Teléfono 6053930524 

Soledad – Atlántico 

Colombia 

 

 
Total: $ 34.650.453 

Por concepto de costos fijo desde el 1 al 30 del mes de noviembre de 2024 para 
brindar atención integral a cincuenta y un usuarios según el total de cupos 
contratados, para brindar atención a los niños, niñas y adolescentes que tiene un 
proceso administrativo de restablecimiento de derecho con o sin discapacidad, en 
la modalidad de hogar sustituto según el contrato de aportes No.08007752024. 
Valor total del mes de noviembre de 2024 por TREINTA Y CUATRO MILLONES 
SEISCIENTOS CINCUENTA MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y TRES 
PESOS. 

 

 
 

 
Atentamente, 
 

 
 

 
Adriana Lucia Álvarez Serrano 

Representante Legal 

Fundación Fanes IPS 
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900.517.452 - 0 

 
 

CERTIFICADO DE PAZ Y SALVO  
 

 
Soledad 5 de diciembre 2024 

 
SEÑORES: 
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR 
REGIONAL ATLANTICO 
 
 
 
Yo, ROBERTO FONTALVO RIVALDO, identificado con la cedula de ciudadanía 
Nº.8.713.729 de la ciudad de Barranquilla, en mi calidad de revisor fiscal de la 
entidad contratista FUNDACION ATENCION NIÑOS ESPECIALES FANES IPS 
identificada con NIT Nº 900.517.452 – 0 y ADRIANA LUCIA ALVAREZ SERRANO, 
Representante legal, manifestamos bajo gravedad de juramento que esta 
fundación, se encuentra PAZ Y SALVO con sus obligaciones de carácter del 
contrato como; I) el pago de honorarios por la vinculación laboral por OPS; II) el 
suministro de elementos necesarios para el adecuado cumplimiento de sus 
labores; III) el reconocimiento de viáticos, gastos de viajes, entre otros. Se hace 
constar que los contratistas vinculados por OPS se encuentran PAZ Y SALVO con 
sus obligaciones de carácter del contrato como; I) aportes parafiscales y aportes 
con el sistema de seguridad social integral de acuerdo con las políticas internas de 
pago de la fundación con corte al 30 de noviembre de 2024 
 
 
Atentamente, 
  
 
 
 

 
Adriana Lucia Álvarez Serrano    Roberto Fontalvo Rivaldo 

Representante Legal     Revisor Fiscal 

Fundación Fanes IPS     Fundación Fanes IPS 
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900.517.452 - 0 

 
 

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE PROVEEDORES  
 

 
Soledad, 5 de diciembre 2024 

 
 

SEÑORES: 
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR 
REGIONAL ATLANTICO 
 
 
 
Yo, ROBERTO FONTALVO RIVALDO, identificado con la cedula de ciudadanía 
Nº.8.713.729 de la ciudad de Barranquilla, en mi calidad de revisor fiscal de la 
entidad contratista FUNDACION ATENCION NIÑOS ESPECIALES FANES IPS 
identificada con NIT Nº 900.517.452 – 0 y ADRIANA LUCIA ALVAREZ SERRANO, 
Representante legal, manifestamos bajo gravedad de juramento que esta 
fundación, se encuentra PAZ Y SALVO por todo concepto con todos sus 
proveedores de Bienes y Servicios relacionados a continuación, de acuerdo con 
las políticas internas de pago de la fundación con corte 30 de noviembre de 2024. 
 
 
 
 
 
 
Atentamente,  
  
 
 

  
Adriana Lucia Álvarez Serrano    Roberto Fontalvo Rivaldo 

Representante Legal     Revisor Fiscal 

Fundación Fanes IPS     Fundación Fanes IPS 

                                                                                     TP.64133-t 
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Soledad, 5 de diciembre de 2024 
 
 
 

CERTIFICACION DEL TALENTO HUMANO CONTRATADO 
FUNDACION FANES IPS 

NIT 900517452 
 
 

Adriana Lucia Álvarez Serrano, identificada con cedula de ciudadanía número 
22.446.828, en condición de Representante Legal y Roberto De Jesús Fontalvo 
Rivaldo identificado con cedula de ciudadanía número 8.713.729 en calidad de 
revisor fiscal de la Fundación Atención Niños Especiales Fanes IPS identificada 
con Nit 900517452, en desarrollo del Contrato de Aportes Número 08007752024 
de 2024 suscrito con el ICBF para atender la Modalidad de hogar sustituto, 
certifican que el talento humano contratado para la prestación del servicio cumple 
con el perfil, los requisitos y con el tiempo de dedicación exigidos en los 
lineamientos de acuerdo a lo establecido en el Manual operativo, con corte al 30 
de noviembre de 2024. 
 
 
Se expide la presente certificación a los cinco (05) días del mes de diciembre del 
2024.  
 
 
Cordialmente, 
 

 

 

Adriana Lucia Álvarez Serrano    Roberto Fontalvo Rivaldo 

Representante Legal     Revisor Fiscal 

Fundación Fanes IPS     Fundación Fanes IPS 

4



 

Soledad, 5 de noviembre de 2024. 
 
 
 
Señor 
TATIANA NIETO 
Supervisor  
ICBF REGIONAL ATLANTICO  
 
 
 
 

CERTIFICADO DE CUPOS 
 
 

Yo, ADRIANA LUCIA ALVAREZ SERRANO, identificada con C.C. 22.446.828, en 
calidad de Representante Legal de   FUNDACION ATENCION NIÑOS 
ESPECIALES FANES IPS, identificada con NIT. 900.517.452-0; certifico que 
durante el   mes de OCTUBRE del año 2024; se realizaron en la Modalidad Hogar 
Sustituto, bajo el Contrato 08007752024 un total de cupos distribuidos de la 
siguiente manera: 
 

 

CUPOS CONTRATADOS: 51 

CUPOS ATENDIDOS: 0 

CUPOS NO ATENDIDOS (COSTO FIJO): 51 

  
 

 

Atentamente, 

 

 
ADRIANA ALVAREZ SERRANO  
Representante Legal 
C.C. 22.446.828 de B/quilla 
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Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público ROBERTO DE JESUS FONTALVO RIVALDO identificado con CÉDULA
DE CIUDADANÍA No 8713729 de BARRANQUILLA (ATLANTICO) Y Tarjeta Profesional No
64133-T SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripción.

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

Dado en BOGOTA a los 2 días del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

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 página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado
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http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:F2A1009C4EE9CF80

