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Periodo del informe
Tipo de contrato/convenio
Valor Inicial del contrato/convenio

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO/CONVENIO No. 73008272024 DE 2024
INFORME PERIODICO 2 DE 3

1. Datos generales

01 de noviembre al 30 de noviembre 2024

Aportes

$ 56.087.304,00

Nimero de contrato/convenio:
Fecha suscripcién contrato/convenio:
Plazo de Ejecucion Inicial (hasta cuando):

73008272024
21/10/2024
29/12/2024

Objeto

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD
APOYO PSICOLOGICO ESPECIALIZADO, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF.

Alcance del objeto (si aplica)
No aplica

Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin clausula de VERONICA

supervision del contrato/convenio)

Nombre y cargo Supervisor ICBF (segin memorando de VERONICA

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

Otros supervisores (*)

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

Nombre Contratista:

Direccién:

Representante Legal que suscribié el contrato/convenio:

Fecha Certificado  Actualizado de  Existencia

Representacion Legal (i):

(i) Estos datos sélo deberan

2. Datos supervisor

MESA  AMAYA - Profesional

Especializado

MESA  AMAYA - Profesional

Especializado

N/A

N/A

N/A

Nombre y cargo Supervisor ICBF (que conocié de la ejecucion VERONICA MESA AMAYA - Profesional

del contrato/convenio)

Fecha memorando de designacién de supervision (si aplica)

Supervisores otras entidades (cooperantes) - (Si aplica)

Cargos de otros supervisores

3. Datos contratista

FUNDACION LOYAL AMBAR

Sede Administrativa: Manzana G Casa 1 Hacienda
Piedra Pintada

Sede Operativa: Calle 45 No. 2 -99 Piedra Pintada
Parte Baja

CARLOS ALBERTO ZAMBRANO FUENTES

Y A

en el Informe Final para liquidacién.

Desde cuando:
Fecha aprobacion pélizas:

Fecha acta de inicio:
Fecha documento de Prérroga (si aplica):
Fecha aprobacién péliza de la prorroga:

Si se presentan mas prérrogas, incluir mas filas para éstas.

Valor Inicial del contrato/convenio

Aporte ICBF

Aporte Contratista (si aplica)

No. de CDP:
No. de RP:

97924
293824

(+) ADICIONES

Fecha Documento Adicion:

Cédula o NIT:

Correo electrénico:

Representante Legal que suscribira el acta de Liquidacion (i):

4. Plazo de duraci6n del contrato/convenio

Hasta cuando:
Fecha expedicion R.P.:

Fecha inicio del contrato/convenio:
Prorrogado hasta cuando (si aplica):

Fecha de terminacion:

5. Informacioén presupuestal

21/10/2024
21/10/2024
21/10/2024
N/A
N/A
$ 56.087.304,00
Fecha CDP: 10/09/2024
Fecha RP: 16/09/2024
Valor Adicion:

Descripcion del concepto de adicion realizada en el periodo:

No.CDP Adi
No. de RP Adicion:

Valor adicién aporte contratista:

Fecha aprobacion pdliza de la adicién

Si se presentan més adiciones, incluir filas para éstas.

(-) DISMINUCIONES

Fecha Documento Disminucion:

Fecha CDP Adicion:
Fecha RP Adicion:

Valor de CDP: $

Especializado

21/10/2024

N/A

N/A

N/A

901024503-5

fund.loyalambar

N/A

30/11/2024

21/10/2024

21/10/2024

N/A

N/A

Valor de RP: $

Valor disminucién :

Descripcion del concepto de disminucion realizada en el pel

No.CDP disminucién :

No. de RP disminucién :

Si se presentan mas di incluir filas para éstas.

(=) VALOR TOTAL (después de modificaciones)
Valor anticipo (si aplica):
Porcentaje amortizacion (si aplica):

riodo:
Fecha CDP
disminucion :

Fecha RP disminucién

$ 56.087.304,00

Valor CDP Adicién:

Valor RP Adicion:

Valor CDP disminucién :

Valor RP disminucién :

Fecha pago anticipo (si aplica):
Periodo facturado:

Forma de Pago:
metas sociales y

financieras.

De acuerdo con las condiciones iniciales, establecidas en la CLAUSULA 4. FORMA DE DESEMBOLSO del contrato de aportes 73008272024. Y Lo establecido en el lineamiento de programacion,

El supervisor certifica la existencia de contratacion derivada del Contrato (Convenio) No. __N/A _de _N/A , consistente en __N/A _ (cantidad) contratos, suscritos por
folios, en la cual se identifica el nimero de contrato, la fecha de suscripcion, el contratista, el objeto, la duracién, el valor, observaciones generales y la certificacion expresa del

manera allega relacién de dicha contratacién, en _N/A

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

N/A

Contratante de que dicha contratacion derivada se encuentra finalizada y/o liquidada, y de que todos sus contratistas se encuentran a paz y salvo por todo concepto.

Este aparte s6lo debe en el evento de existir on de

erivada. Se debe allegar la relacion de la misma y la

6n de paz y salvo

suscrita por el Contratante

7. Certificaciones para pagos suscritas por el supervisor

(contratante), con el fin de

N/A (objeto). De igual

Periodo certificado

Fecha de certificacion

Valor pagado

Observaciones

Antes de imprimir este documento

Vg gt sagr vt 0

pleme en el medio ambente!
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ALISTAMIENTO

05/11/2024

$24.037.416

ALISTAMIENTO

20 AL 30 DE OCTUBRE DE 2024

21/11/2024

$7.814.080

PAGO 1

8. Pagos Efectuados segun estado de cuenta o informacién suministrada por la Direccion Financiera

Numero de . Fechay nimero de la Observaciones
- . Valor de segun Valor pagado o Diferencia . . " P L
segun clausula de forma de orden de pago (si el valor pagado fue diferente al pactado en la minuta, describir breve justificacion,
minuta contractual (A) desembolsado (B) (A-B) .
pago correspondiente descuentos y concepto de los mismos)
ALISTAMIENTO $ 24.037.416,00 | $ 24.037.416,00| $ - 05/11/2024 ALISTAMIENTO
PAGO 1 $ 8.813.719,00 | $ 7.814.080,00| $ 999.639,00 21/11/2024 PAGO 1
32.851.135 31.851.496

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

Fecha Descuento/Liberacién/Reduccion

Valor Descuento/Liberaciéon/Reduccién

Concepto Descuento/Liberacion/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 $ 56.087.304,00
Valor Inicial del Aporte inicial en especie por EL ICBF
convenio o Aporte inicial en dinero por CONTRATISTA
contrato Aporte inicial en especie por CONTRATISTA
Total $ 56.087.304,00
Adicién aporte ICBF
Valor adiciones [Adicion aporte CONTRATISTA
Total
Disminuciones aporte ICBF
dlsm\llrizzrunes Disminuciones aporte CONTRATISTA
Total
Aporte dinero por EL ICBF
Valor total del Aporte en especie por EL ICBF
convenio o Aporte en dinero por CONTRATISTA
contrato Aporte en especie por CONTRATISTA
Total $ 56.087.304,00
Valor total pagado por el ICBF 31.851.496,00
Valor total ejecutado recursos del ICBF 24.235.808,00
Recursos reintegrados al ICBF
Valor consignaciones - rendimientos financieros (si aplica)*
Valor total ejecutado recursos del CONTRATISTA
Saldo pendiente por reintegrar al ICBF
Saldo Pendiente por Pagar
Saldo pendiente por liberar **

*Para el informe fina,| debe adjuntarse a este documento extractos de cuenta bancaria que soporten el valor reportado de , copias de de y on de la
Direccion Finaciera que avale dichas consignaciones.
** El saldo pendiente por liberar corresponde a (En caso de existir saldos pendientes por liberar se deberén justificar las razones por la cuales dicho valor no fue ejecutado por el contratista)
Fecha estado de cuenta
12. Garantias
. P Vigencia
Amparos Compaifiia aseguradora No. de péliza Desde Hasta
Cumplimiento 21/10/2024 04/07/2025
Pago de salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales Aseguradora Solidaria de 48047994000053076-0 21/10/2024 03/01/2028
Calidad del servicio Colombia 21/10/2024 04/07/2025
Responsabilidad Civil Extracontractual 48074994000009103-0 21/10/2024 29/12/2024

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, segin sea el caso,

Marque con una "X" el tipo de sancién impuesta al contratista.

13. Sanciones

" : Numero y fecha del acto administrativo que Numero y fecha del acto Fecha de ejecutoria del proceso
Tipo de Sancién . - 5 an i
resuelve el proceso administrativo administrativo que resolvié el administrativo sancionatorio Valor de la sancion impuesta
(seleccionar con una x) N ) |
sancionatorio contractual recurso ( si aplica) contractual

Multa. (art. 17 Ley 1150 de 2007) N/A N/A N/A N/A N/A
Declaratoria de
incumplimiento [ Total N/A N/A N/A N/A N/A
con cobro de
perjuicios. (. 17 i N/A N/A N/A N/A
Ley 1150 de 2007) Parcial N/A / / / /)
Caducidad (ar. 14, 18. Ley 1150
de 2007) N/A N/A N/A N/A N/A

14. Cumplimiento de Obligaciones

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

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

D

que el dela de

Observaciones (iv)

(ii) éste . (iii)
En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
1) Asumir la responsabilidad de todas las actividades relativas a la ejecucion de las sl suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento|El operador cumple con la obligacion|
obligaciones establecidas en este contrato. de esta obligacién, se evidencia en los soportes de las obligaciones|contractual.
generales
2) Cumplir con el objeto del contrato y con todos los documentos, manuales, En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
documentos técnicos, condiciones de calidad, anexol del Manual operativo de sl suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento

modalidades y servicio para la atencién de nifios, nifias y adolescentes en PARD y
demas documentos aplicables al servicio bajo su propia responsabilidad.

de esta obligacién, se evidencia en los soportes de las obligaciones
generales

Antes de imprimir este documento
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pleme en el medio ambente!
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3) Realizar durante la ejecucion del contrato el seguimiento de los eventos que
afecten la permanencia o atencion de los nifios, nifias, adolescentes y sus familias o
redes vinculares de apoyo y dar aviso inmediato al supervisor sobre cualquier

El operador Fundacion Loyal Ambar registra en el informe técnico
mensual el cumplimiento de la presente obligacion contractual durante la
ejecucion del contrato, adjuntando certificacion de fecha 30 de Noviembre
por parte del representante legal donde refieren:Durante la ejecucion del

El operador cumple con la obligacion

anomalia o dificultad que advierta en la ejecucion, proponer alternativas de solucién y sl contrato del 01 al 30 de noviembre, no se presentaron eventos que contractual
realizar seguimiento para prevenir riesgos teniendo en cuenta la guia de afecten la permanencia o atencion de los nifios, nifias,adolescentes y sus
orientaciones. familias o redes vinculares de apoyo en el servicio complementario de
apoyo psicoldgico especializado
. - - Durante el periodo reportado no se presentaron requerimientos por parte
4) Presentar informacion, y soportes que den repuesta a los requerimientos - - . .
. N N i N/A de organismos de control. Se realiza menci6n en el informe tecnico para el[No aplica
efectuados por los organismos de control relacionados con la ejecucion del contrato.
mes reportado.
En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
5) Disponer de los medios necesarios para el archivo, mantenimiento, cuidado y suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento .
A SI . Cumple obligacion
custodia de la documentacién objeto del presente contrato. de esta obligacion, se evidencia en los soportes de las obligaciones;
generales
6) . " - . - Si bien no hubo requerimientos para el periodo reportado, el operador|
Atender durante la ejecucion del contrato, los requerimientos, instrucciones . o P S
U P y : o N N s SI acata las orietaciones del ICBF y la supervision. Aporta certificacion donde|Cumple obligacion
acompafiamiento técnico, financiero y administrativo y demés recomendaciones que L RS
B N - L C hace constar el cumplimiento de la obligacion.
le imparta el ICBF, para una correcta ejecucion y cumplimiento de sus obligaciones.
Para ESTe PerNous SE PIESETTE €T MOMTE Ue Pres@cion Ue SeTvico Ue Ta
7) Entregar oportunamente al supervisor del contrato, los informes que se modalidad a traves de correo elctronico dentro del termino establecido. De
soliciten sobre cualquier aspecto y/o resultados obtenidos en la ejecucién del contrato SI igual manera, se relaciona el requerimiento que se menciona en la|Cumple obligacion
cuando asi se requiera. oligacion 6 de estas obligaciones generales. El operador ademas, realiza
Ins renqrte In cual rennsa en la careta cantractial
En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
8) Cumplir con las disposiciones establecidas en el capitulo “Buenas Practicas en la sl suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento Cumple obligacién
Gestion Contractual” del Manual de Contratacion del ICBF vigente. de esta obligacion, se evidencia en los soportes de las obligaciones| P 9
generales
9) Dar a conocer ante la entidad y organismos competentes los hechos o El operador aporta certificado firmado por el representante legal, en donde
circunstancias que puedan constituir actos de corrupcion tipificados como conductas N/A hace constar que no se presentaron durante el mes de noviembre,|No aplica
punibles o que puedan poner o pongan en riesgo el cumplimiento del contrato. situaciones referentes a esta obligacion.
10) Abstenerse de recibir o solicitar cualquier dadiva o beneficio a nombre propio o . "
" N . . .~ El operador aporta certificado firmado por el representante legal, en donde
de terceros con el fin de alterar o manipular informacion para generar beneficio de la . "
. oy . N N/A hace constar que no se presentaron durante el mes de noviembre,|No aplica
gestion de un proceso, y notificando a la supervision y autoridades competentes PR s
N - situaciones referentes a esta obligacion.
cualquier hecho que se relacione con estas conductas.
11) El contratista se comprometen a asumir un buen trato para con los demas
colaboradores internos y externos del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar —
ICBF, y actuar con y o] \cia, dejando constancia de
su compromiso para brindar un trato respetuoso buscando generar ambientes de
trabajo amaples, cordiales y respetuosos que escapen a cualquier forma de El operador aporta certificado firmado por el representante legal, en donde
discriminacion y/o forma de violencia, tales como violencias basadas en género, S
i S| hace constar que no se presentaron durante el mes de octubre, situaciones|Cumple obligacién
actos de racismo o discriminacion, y se comprometen a cumplir a cabalidad con el A
. referentes a esta obligacion.
protocolo de la entidad para la prevencion, atencion y medidas de proteccion de
todas las formas de violencia contras las mujeres y basadas en género y/o sexo u
orientacion sexual o discapacidad y demés razones de discriminacion en el ambito
laboral y contractual del sector publico. Lo anterior, en el marco de la Directiva
Presidencial 001 de 2023 y las demas normas que la complementen.
12) Constituir y cargar en SECOP las garantias requeridas dentro de los tres (3) dias En el primer informe mensual de prestacion de servicio, se adjunto el i g
i SI Cumple obligacién
héabiles siguientes a la suscripcion del contrato. cargue del SECOP Il
El operador en el mes de Noviembre registra en el informe técnico
13) Promover acciones para la participacion de padres de familia y Red Vincular en el presente, la obligacion a‘““(“a como anexo la certificacion, expedida por el .
y SI representante legal, se registraron actividades durante el periodo para la|El operador cumple con la obligacion.
desarrollo de la modalidad. -
participacion en familia y la red de apoyo.
El operador Fundacion Loyal Ambar registra en el informe técnico
mensual el cumplimiento de la presente obligacion contractual durante la
14) Reportar por escrito y de forma inmediata al supervisor cualquier novedad o ejecucion del contrato, adjuntando certificacion de fecha 30 de Noviembre El operador cumple con la obligacion
anomaﬁa en Ig e'ecuciény del contrato. P q SI por parte del representante legal donde refieren: en el periodo transcurrido P congactual 9
) . del 01 al 30 de noviembre, en el servicio complementario de apoyo
psicoldgico, no se presentaron novedades o anomalias que afecte la
ejecucion del contrato.
En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
" i suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento|El operador cumple con la obligacion|
15) Cumplir con las demas que correspondan a la naturaleza del contrato. SI . N S
de esta obligacién, se evidencia en los soportes de las obligaciones|contractual.
generales.
OBLIGACIONES DEL COMPONENTE TECNICO
Cumplimiento (SI, NO, N/A) [ D que evi ia el de la obli y de

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

Observaciones (iv)

(i) éste . (iii)
1) Atender 72 cupos en la modalidad Apoyo psicolégico especializado, para la Durante el mes de noviembre, de los 72 cupos contratados, se ejecutaron
poblacién: de Nifias, nifios y adolescentes de 0 a 18 afios, con Proceso sl 69 cupos en la modalidad Apoyo Psicolégico Especializado-Fundacion El operador cumple con la obligacion.
Administrativo de Restablecimiento de Derechos, de acuerdo con la solicitudes de Loyal Ambar. Lo anterior, Se evidencia en las planillas anexas en formato .
cupo realizadas por la regional. Excel con los correspondientes soportes que relacionan la trazabilidad.
. - " Conforme a lo solicitado, la Fundacién Loyal Ambar presenta su PIYC
2) Elaborar e tar las 3 o metodologias, acorde con el N o n
- N P aprobado y un informe de actividades correspondiente al mes de I
proceso de atencion establecido en los documentos técnicos del ICBF y la Propuesta SI y - " El operador cumple con la obligacion.
de Implementacion y Cualificacién-PIYC. HOV|er|jpre, La_docu‘menlaclon_ad_Junta. en formato ‘F?DF y con soporte
evidencia el ct to de la .
El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe tecnico mensual el cumplimiento de la presente obligacion, Se
observan soportes: Certificacion del representante legal de fecha 30 de
noviembre indicando: La fundacion Loyal Ambar en cumplimiento a lo
descrito en el clausulado del servicio complementario apoyo psicolégico
N P S " especializado 73008272024 y acorde con lo dispuesto por los o
e e i, g ecetc i i o ot d troin e s LnarienosTecncoswgentes bl nthio Combaro o Benes | 199126 Gl cof ol
. Familiar realiza de manera oportuna la apertura del anexo historia de
Atencion de cada nifio, nifia o adolescente. Dicha documentacion se
encuentra resguardada bajo el principio de confidencialidad y reserva de
la informacion de acuerdo con lo dispuesto por la Ley Estatutaria 1581 de
2012.. Aligual adjuntan evidencia fotografica del archivo anexos historias
de atencion de los beneficarios del servicio complementario
4) Apoyar las gestiones necesarias en conjunto con la red familiar o vincular
responsables para la vinculacién de los beneficiarios al Sistema General de sl El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta El operador cumple con la obligacion.
Seguridad Social en Salud y al Sistema de Educacion Formal segtin corresponda de consolidado de salud y de educacién de los usuarios de la modalidad. .
acuerdo con sus caracteristicas.
EToperador en el mes de Noviembre registra en el informe técnico
presente, adjunta como anexo en PDF la certificacion, expedida por el
5) Realizar acciones para que la familia o red vincular de apoyo participe en el representante legal y las diferentes Atenciones familiares o a red de apoyo,
proceso de atencion de las nifias, nifios y adolescentes acorde con lo establecido en SI se evidencia cada acta de atencion con su respectivo objetivo y atencién |El operador cumple con la obligacion.
los documentos técnicos del ICBF requerida para cada usuario y el registro de actividades que realizaron con
la familia y/o red vincular de apoyo.
El operador Fundacion Loyal Ambar registra en el informe tecnico
mensual de Noviembre el cumplimiento de la presente obligacion, Se
observan soportes: Certificacion del representante legal de fecha 30 de
noviembre en el cual Asegura que los nifios, nifias y adolescentes no
6) Asegurar que las nifias, nifios y adolescentes no tengan acceso a objetos tienen acceso a ot_:j_ems corl_opunzames,armas de fuego y cualquier otro
cortopunzantes, armas dé fuego y cualquier otro material que signifique un riesgo o . malgrlal que signifique un riesgo, o con lo que se pueda atentar con la
: N N M " integridad personal o de los demas; para ello se encuentra contemplado El operador cumple con la obligacion
con lo que se pueda atentar con la integridad personal o de los demaés. Lo anterior, SI

debe quedar contemplado en cada plan de accién en el marco de la politica de
prevencion del dafio antijuridico propuesto.

el plan de accién en el marco de la politica de prevencion del dafio
antijuridico; consta que cuenta con mecanismos de control para asegurar
cualquier eventualidad, teniendo bajo llave aquellos utensilios como son
las tijeras de uso del talento humano, y asegurando que en el servicio
complementario de apoyo psicolégico, no se dispone de utensilios de
cocina tales como cuchillos u otros que puedan ser de uso cortopunzante
para auto agredirse o agredir a un tercero.

contractual

Antes de imprimir este documento
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pleme en el medio ambente!
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7) Cumplir con lo establecido en la Guia de orientaciones para la prevencion y
manejo de situaciones de riesgo de los nifios, nifias y adolescentes en las
I y servicio de r imi de derechos.

S|

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacion durante la ejecucion del contrato, teniendo en cuenta
la Guia Orientaciones para la prevencion y manejo de situaciones de riesgo
de los nifios, nifias y adolescentes en las modalidades y servicio de
restablecimiento de derechos adjunta un acta de capacitacion dirigida al
talento humano, tematica: Orientacion frente al fallecimiento de nifios,
nifias y adolescentes de fecha noviembre 19 de 2024, con su repectiva
evidencia fotografica y lista de asistencia.

El operador cumple con la obligacion
contractual

8) Presentar soporte de entrega del plan de accion vigente en el marco de la Politica
de Prevencion del Dafio Antijuridico a la Direccién Regional asi como las acciones y
estrategias adelantadas para tal fin.

Sl

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacién durante la ejecucion del contrato, adjuntan:
Anexan en excel "Plan de Accién la Politica de Prevencién del Dafio
Antijuridico"
segun cronograma para el mes de noviembre en situacion Conducta
Suicida, capacitacion sobre prevencion de suicidio, identificando la ideacion
suicida y como es el proceso en la activacion de ruta de atencion, de
acuerdo con la guia de orientacion planteada por el ICBF, de fecha 19 de
noviembre dirigida al talento humano del servicio complementario, con su
respectiva evidencia fotografica y listado de asistencia.

En situacion Fallecimiento realizaron capacitacion Orientar al talento
humano frente a la ruta que se propone ante casos de fallecimiento de
nifios, nifias y adolescentes.de fecha noviembre 19 de 2024 dirigido al
talento humano de la modalidad servicio complementario, con evidencia
fotografica y listado de asistencia.

El operador cumple con la obligacion
contractual

9) Reportar mensualmente los eventos que se presenten en la institucion de acuerdo
con lo establecido en la Politica de Prevencion del Dafio Antijuridico.

Sl

El operador Fundacion Loyal Ambar en el informe mensual del mes de
Noviembre da cumplimiento a la obligacion contractual adjuntando correo
electronico sobre reporte mensual dafio antijuridico Modalidad Apoyo
Psicologico dirigido a la supervisora del contrato y equipo de apoyo
supervision de fecha 2 de diciembre donde refieren: En la modalidad de
servicio complementario de Apoyo Psicologico Especializado, Fundacion
Loyal Ambar, en el periodo de noviembre NO se presentaron situaciones
de NNA lesionados, violencia sexual, conducta suicida, rifias o fallecidos.

El operador cumple con la obligacion
contractual

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

OBLIGACIONES DEL COMPONENTE ADMINISTRATIVO
Cumplimiento (SI, NO, N/A) [ Dy i i

que el de la obligacion y

Observaciones (iv)

Familia, en el Sistema de Informacién Misional del ICBF siempre y cuando el sistema
se encuentre disponible y operando correctamente.

(ii) éste . (i)
1) Disponer del talento humano en perfil y tiempo de dedicacién exigido para el
desarrollo del servicio, acorde con los documentos técnicos del ICBF y mantener
actualizadas las carpetas del talento humano vinculado para la ejecucion del contrato,
las cuales deben incluir: hoja de vida, soportes de estudio, tarjeta profesional (cuando Para el presente mes, se anexa certificacion en la cual se hace constar que
aplique), certificaciones de experiencia, cddigo ético firmado, contrato debidamente el talento humano contratado para la prestacion del servicio cumple con el -
! o - - - . " N . N aporta rejilla talento humano, cumple con la
firmado, certificados de antecedentes (Contraloria, Procuraduria, Policia), registro SI perfil y los requisitos exigidos en los lineamientos y con el tiempo de obligacion
nacional de medidas correctivas (inicial y con actualizacion trimestral), antecedentes dedicacion definido para la modalidad, asi mismo aporta rejilla de talento 9
profesionales (cuando aplique), soportes de pago de seguridad social y documentos humano.
de compromiso de confidencialidad y de proteccién de datos firmados. Lo anterior,
puede ser fisico o magnético. La contratacion del talento humano que se requiera no
podré ser tercerizado.
. - Para el presente mes, se anexa certificacion firmada por el represnetnate
2) Presentar mensualmente certificado emitido por el representante legal y contador 3
-2 legal y revisor fiscal, en la cual se hace constar que el talento humano
en el que haga constar que el talento humano contratado para la prestacion del PN .
o - " - . contratado y con la verificacion trimestral del registro nacional de medidas
servicio complementario cumple con el perfil y los requisitos exigidos en los N o .
" N e . N . correctivas, la consulta de antecedentes por delitos sexuales contra nifios,|EL operador cumple con la obligacion|
lineamientos, con la verificacion trimestral del registro nacional de medidas SI . Y "
N h . . nifias y adolescentes y con el tiempo de dedicacién definido en las tablas|contractual
correctivas, la consulta de antecedentes por delitos sexuales contra nifios, nifias y N p L
" A . de talento humano para la modalidad, para la prestacion del servicio
adolescentes y con el tiempo de dedicacion definido en la tabla de talento humano " N -
o N - cumple con el perfil y los requisitos exigidos en los lineamientos y con el
para el servicio complementario la modalidad. N A . °
tiempo de dedicacién definido para la modalidad.
" . . - En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
3) Cumplir y mantener durante toda la ejecucion del contrato, adecuadas condiciones - .
. N PR N suscrito por el representante legal, en donde hace constar el cumplimiento|EL operador cumple con la obligacion|
locativas, de infraestructura y dotacion institucional, de acuerdo con lo establecido en SI " N S
N de esta obligacion, se evidencia en los soportes del las obligaciones|contractual
los documentos vigentes.
generales
4) Solicitar autorizacion previa y por escrito a la [
y al supervisor del contrato, de acuerdo con los procesos, procedimientos y
orientaciones establecidos por las Direcciones de Planeacion, Proteccion y la Oficina
Durante el periodo reportado no se realizaron investigaciones, entrevistas,
Asesora de Comunicaciones para el dt de , notas -
N notas de prensa, videos, registros fotograficos, documentales y cualquier
de prensa, videos, registros fotograficos, documentales y cualquier otra pieza NA ofra pieza comunicativa a los usuarios de la modalidad. Se aporta|No aplica
comunicativa o investigativa que requiera y/o incluya informacion de los procesos de . pleza co : P P
L N . - certificacion firmada por el RL , en donde hace constar que no se
restablecimiento de derechos de los nifios, nifias y adolescentes atendidos en el resentaron situaciones de esta obligacion.
servicio com io. Aplica para universi ONG, periodistas, estudiantes, p 9 !
docentes, cooperantes, contratistas del ICBF, funcionarios del ICBF y cualquier otra
persona.
. - : N . - " El rador It rtificacion firm r el RL, en donde indi
5) Solicitar autorizacién previa y por escrito a la autoridad administrativa y al N/A Iope ador aporta certificacio ada po el RL, e donde I dica Ique N li
supervisor del contrato, para atender a los beneficiarios en otra sede I solo_cuentan con una sede operativa y administrativa, por lo cual noNo aplica
' requiere solicitar autorizacién para traslados de usuarios a otras sedes.
En el informe de prestacion del servicio, el operador aporta certificado
6) Contar con los medios tecnologicos y de comunicaciones necesarios para registrar sl suscrito por el representante lega, en donde hace constar el cumplimiento| EL  operador cumple con la obligacion|
y transmitir la informacién al ICBF. de esta obligacién, se evidencia en los soportes de las obligaciones|contractual
generales
7) Realizar las confirmaciones de los ingresos y egresos de cada usuario (a), de Con relacion a la verificacion de las planillas del mes de noviembre, existe
acuerdo con las 6rdenes de los Defensores de Familia y Comisarios de trazabilidad con la informacion presentada en las boletas de ingreso, el L
SI : : El operador cumple con la obligacion.

Registro de Mensual y las individuales, junto con lo

registrado en el Sistema de Informacioén Misional.

OBLIGACIONES DEL COMPONENTE LEGAL

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

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

D de

que el dela 6ny

Observaciones (iv)

afectacion a la vida e integridad de los usuarios que sean atendidos en cualquier
tiempo por el operador.

(i) éste . (iii)
el operador cuenta con licencia de funcionamiento PROVISIONAL, por el
termino de 6 meses, Resolucion No 4711 del 8 de Octubre de 2024, para|
1) Mantener la licencia de funcionamiento vigente para el servicio objeto del presente sl la atencion de 72 cupos, con poblacién a atender Nifias, nifios y|El operador cumple con la obligacion|
contrato durante el plazo de ejecucion. adolescentes de 0 a 18 afios, con Proceso Administrativo de|contractual.
Restablecimiento de Derechos, de acuerdo con las solicitudes de cupo
realizadas por la regional.
B o En la fecha 21 de octubre de 2024, el operador y supervisor del contrato| ., operador cumple con la obligacion
2) Suscribir el acta de inicio del contrato. SI de aporte, fimaron acta de inciio, la cual se encuentra cargada en el
contractual.
SECORP II:
Para el mes de octubre, el operador suscribi6 acta de aprobacién de
3) Suscribir todas las actas que se produzcan con ocasion de la ejecucion del sl presupuesto No 210 del 13/11/2024, en la cual se socializé el clausulado
contrato. especifico, por parte del equipo de apoyo a la supervision Ademas, se
encuentra presta para la firma de cuagluier otra acta que se realice.
4) Cumplir con las obligaciones laborales que como empleador se puedan generar
con relacion al contrato suscrito: presentar mensualmente las certificaciones
expedidas por el representante legal de la entidad o revisor fiscal, segin
corresponda, donde conste que la misma se encuentra a paz y salvo con sus El operador aporta las certificaciones expedidas por el representante legal,
empleados en cuanto a sus obligaciones de caracter laboral, como: i) aportes sl en donde hace constar que se encuentra a paz y salvo por concepto de|El operador cumple con la obligacion
parafiscales; ii) aportes con el Sistema de Seguridad Social esta obligacién contractual. Reposa evidencia en el componente financiero|contractual.
Integral; iii) el pago de sueldos u honorarios en los tiempos establecidos para tal fin, del informe, el mismo se encuentra anexo en la carpeta contractual.
segun la vinculacién laboral (no se admiten mora en los pagos); iv) el suministro de
elementos necesarios para el adecuado cumplimiento de sus labores; v) el
reconocimiento de viaticos, gastos de viaje, entre otros.
5). Entregar de manera oportuna la informacion solicitada por el ICBF referente a los
procesos de los usuarios para atender requerimientos ciudadanos, de entidades de Para el informe del mes de septiembre, el operador en su informe técnico|El operador aporta certificacion en donde
control, control politico, demandas, solicitudes de conciliacién en acciones de medio N/A de prestacién del servicio, manifiesta que no se realizaron entregas de|hace constar que, se encuentran,
de control, reparacion directa y demas que se requieran, por situaciones de informacion relacionada con esta obligacion, ya que no fueron requeridas|comprometidos a entregar de manera

por el ICBF.

inmediata la informacion.

OBLIGACIONES DEL COMPONENTE FINANCIERO

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

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

(ii)

D

que el de la obligaciény

éste . (iii)

Observaciones (iv)

1) Presentar dentro del primer mes de ejecucion del contrato el presupuesto de
ingresos y gastos de acuerdo con los ifi es de costo idos para la
modalidad, para la revision y aprobacion por parte del Supervisor.

SI acta de presupuesto de 130 del 13 de noviembre 2024 CUMPLE
2) Presentar dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes al mes vencido los
soportes correspondientes para la expedicion del certificado de cumplimiento, acorde
la clausula séptima. . "
conla clausula septima Sl El operador por correo electronico presenta Cuenta de cobro, planilla y dem CUMPLE

Antes de imprimir este documento

inbgas gl sagers

pleme en el medio ambente!
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3) Presentar informe al finalizar el contrato, el cual contenga como minimo: registro
de cupos contratados y efectivamente atendidos mensualmente, logros y dificultades
y aportes recibidos y su utilizacion.

N/A

El contrato continua en en ejecucion.

4) Estructurar la informacion financiera de acuerdo con el Plan Unico de

Cuentas — PUC- segun la directriz que defina el ICBF, con sus soportes debidamente
organizados que identifiquen la implementacion de las NIIF y de la informacién
actualizada.

S|

N/A

Se verifica que la contabilidad si tiene estructura de costos por medio de los)

5) CUMPLIMIENTO DE LA LEY 2046 DE 2020. El contratista debera cumplir con la
Ley 2046 de 2020, invirtiendo al menos el 30% de los recursos ejecutados para la
compra de alimentos, adquiriéndolos directamente a los pequefios productores
agropecuarios locales, productores de la agricultura campesina, familiar o
comunitaria locales, organizaciones de estos productores o a las industrias y
emprendimientos agroalimentarios que procesen materias primas adquiridas
directamente a estos productores locales. Estas compras deberan realizarse
aplicando y cumpliendo con lo dispuesto en la guia “G5.ABS- Guia Orientadora para
la Implementacion de la Estrategia de Compras Locales” y deberan ser reportadas
mensualmente al supervisor del contrato, haciendo uso de la tltima versién del
formato “F1.G5.ABS- Formato seguimiento Compras Locales” o del medio que para
tal efecto adopte el ICBF dentro del Sistema de Gestién de Calidad.

N/A

CUMPLE

Para el contrato no aplica esta obligacion

6) De conformidad con lo establecido en al articulo 2.2.1.2. 4..2.16 del Decreto 1860
de 2021, se debera garantizar la provision de bienes o servicios por parte de
poblacién en pobreza extrema, desplazados por la violencia, personas en proceso de
reintegracion o reincorporacion y sujetos de especial proteccion constitucional, esta
provision se establece en un porcentaje del cinco por ciento (5%) de los bienes y
servicios requeridos para la ejecucion

del contrato.

S|

N/A

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO A LA OBLIGACION CONTRACTU,

CUMPLE

7) Pagar oportunamente a los proveedores y presentar paz y salvo mensual o de
acuerdo con su politica de pago.

Sl

Certificado de Pago a Proveedores, firmado por revisor Fiscal para el Mes

8). Pagar contra entrega el, o los productos adquiridos a los pequefios productores y
productores de la Agricultura Campesina, Familiar y Comunitaria, o de sus
organizaciones. La forma de pago utilizada por el Contratista para realizar el pago de
los productos a los pequefios productores y demés actores de la agricultura
campesina, familiar y comunitaria, o de sus organizaciones, se debera realizar por
transferencia bancaria a cuentas de ahorros, cuentas corrientes o transferencias a
través de billeteras digitales, depésitos de bajo monto o transferencias a cuentas de
ahorros de tramite simplificado (CATS). Para pagos en efectivo de requiere
autorizacion previa del supervisor.

Sl

Formato de seguimiento Financiero del mes de noviembre, soportes contab

9) Pagar oportunamente a los proveedores y presentar paz y salvo mensual o de
acuerdo con su politica de pago.

Sl

CUMPLE

CUMPLE

Certificado de Pago a Proveedores, firmado por revisor Fiscal para el Mes

10) Facilitar de manera oportuna e integral, libros de registro, archivos, actas,
informes, expedientes y demas informacion financiera que le solicite el supervisor del
contrato; esta informacién se debe suministrar completa en el lugar de ejecucion del
presente contrato y debe estar actualizada, de tal manera que permita verificar la
ejecucion del recurso de forma mensual, acorde con lo establecido en los
documentos y sus respectivos clasificadores de costo segln aplique para la
modalidad.

Sl

CUMPLE

Formato de seguimiento Financiero del mes de noviembre soportes contablf

11) Contar con la aprobacion previa por parte del supervisor del contrato, para
realizar traslado de recursos en el informe de presupuesto, ingresos y gastos.

N/A

CUMPLE

Para el mes de noviembre no aplica esta obligacion

12) Ejecutar durante la vigencia del contrato los recursos asignados. No se podran
realizar compras con cargo a los recursos del contrato para ejecutar fuera del plazo
contractual. Se debe llevar un control que identifique la compra, entrega y saldos de
los bienes adquiridos con recursos del contrato de aporte.

Sl

N/A

Formato de seguimiento Financiero del mes de noviembre soportes contablf

13) Realizar en los tiempos acordados o establecidos para ello, el pago de las
obligaciones adquiridas por parte del contratista, sin condicionar estos a la entrega de
los recursos aportados por el ICBF del contrato de aporte.

Sl

CUMPLE

certtificacion de pagos a proveedores y concilliaciones bancarias aportadas

14) Llevar la contabilidad por centro de costos, de los recursos que le corresponde
ejecutar del contrato, en la cual se identifique la fuente de recurso, de acuerdo con
las normas y procedimientos legalmente establecidos y suministrar la informacion
mensual, debidamente avalada por el contador, sobre la ejecucion de los recursos
requerida por el ICBF.

Sl

CUMPLE

Se verifica que la contabilidad si tiene estructura de costos por medio de los)

15) Reintegrar los recursos aportados, no ejecutados, ejecutados de forma indebida
0 que se utilicen en gastos diferentes a los reconocidos dentro de los clasificadores
del costo aprobados para la modalidad, de acuerdo con las instrucciones que para tal
efecto imparta el ICBF. Remitir al supervisor del contrato, dentro de los tres (3) dias
siguientes a la consignacion, copia del documento donde conste la operacion que,
por concepto de reintegros, rendimientos financieros, multas o cualquier otro, se
causen a favor de la Entidad en razén la ejecucion del contrato. El contratista puede
autorizar que el ICBF descuente del saldo a favor, el valor correspondiente al
reintegro que se llegase a causar. En el caso en que el contratista no reintegre o
autorice el descuento del recurso, el supervisor de contrato puede descontar dicho
recurso del saldo a favor antes de la terminacion del contrato. PARAGRAFO: Las
consignaciones a que hace referencia esta obligacion deben realizarse tinicamente
en la cuenta informada por escrito por el supervisor del contrato.

Sl

CUMPLE

Consignaciones por rendimientos financieros del mes de noviembre enviad

16) Presentar la informacién contable al supervisor y llevar cuenta bancaria de
ahorros exclusiva para el contrato y en el caso que aplique y sea notificado por el
supervisor debe tener cuenta maestra para el manejo de los recursos destinados
para el presente contrato de conformidad con lo establecido en la Resolucién 1400
del 24 de febrero de 2020 modificada por las Resoluciones 8300 de 2021 y 3944 de
2022.

S|

CUMPLE

El operador refiere cuenta Bancaria exclusiva para éste contrato

OBLIGACIONES DEL EJE DE CALIDAD

CUMPLE

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestion (i)

Cumplimiento (SI, NO, N/A)

o

que el dela y de

Observaciones (iv)

(i) éste . (iii)
- " - De acuerdo con los parametros establecidos en la documentacion
1) Asegurar que el personal requerido para la prestacién del servicio cuente con el .
o o o N . » contractual, el operador ha presentado, para el mes de noviembre, una
perfil de: Educacién (formal: primaria, secundaria, pregrado, posgrado), formacién e b . y .
Py e . A SI certificacion emitida por el profesional SIGE que avala la conformidad de | El operador cumple con la obligacion.
(cursos especificos de la actividad a desarrollar como diplomados, seminarios, " - -
s N P = - los perfiles de los nuevos empleados con los requisitos establecidos en los
talleres entre otros) o experiencia para garantizar la 6ptima prestacion del servicio. " -
curriculos y soportes académicos y laborales.
Elinforme técnico correspondiente al mes de noviembre demuestra que se
2) Socializar con el equipo de trabajo que realiza las actividades definidas en el ha llevado a cabo una adecuada socializacién de los lineamientos
contrato, la informacion basica del ICBF (Mision, Vision, Normatividad interna vigente, institucionales del ICBF entre el personal contratado. Esta socializacion
Objetivos Estratégicos y Politicas del Sistema Integrado de Gestién SIGE) asi como incluyo la difusién de la mision, vision, normatividad vigente, objetivos A,
" " ) P SI . o . . 5 L El operador cumple con la obligacion.
dar a conocer los diferentes documentos (lineamientos técnicos, manuales, estratégicos y politicas SIGE. Ademas, se evidencia la participacion del
procedimientos, guias, formatos entre otros) necesarios para la operacion de los personal en acciones de formacion alineadas con el SIGE. La
servicios contratados. documentacién que respalda estas actividades se encuentra disponible en
formato PDF.
3) Entregar los de la pi pcion del io frente a la prestacion del Se anexa un informe de andlisis a encuestas de satisfaccion aplicadas .
. SI . . El operador cumple con la obligacion.
servicio. durante el mes de noviembre, lo anterior en formato PDF.
Conforme a lo solicitado, el operador ha entregado como plan de mejora
4) Identificar y gestionar acciones de mejora que fortalezcan de manera adecuada la un acta de capacitacién correspondiente al mes de noviembre. Dicha acta, A,
e . SI P ) El operador cumple con la obligacion.
prestacion de servicio. presentada en formato PDF, documenta la formacion impartida al personal
sobre el tema tratado.
. i " . La Fundacién Loyal Ambar cuenta con un procedimiento formal y
5) Contar con informacién documentada para la recepcion, tratamiento y respuesta a " " :
i : N : 2 documentado para la gestion del buzén de sugerencias. Como prueba de .
las peticiones, quejas, reclamos y sugerencias (PQRS), en el marco de la ejecucion S| El operador cumple con la obligacion.

del objeto contractual.

ello, se adjunta el protocolo y el acta de apertura correspondiente al mes
de noviembre, ambos en formato PDF.

Antes de imprimir este documento
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6) Asegurar que los equipos de medicion propios utilizados para el cumplimiento del

El operador presenta una certificacion en formato PDF expedida por la
profesional SIGE donde indica la no aplicabilidad del item en las

La presente obligacion "no aplica" teniendo
en cuenta que en este tipo de servicio no se

objeto contractual o convenio cuentan con iniciales de y sus: N/A A N N P . requiere el uso de ningtin equipo biomédico
P © - obligaciones al no necesitar de equipos biomédicos para la prestacion del e i e
verificaciones intermedias. . para la atencién de los nifios, nifias y
servicio.
adolescentes.
. De acuerdo con los formatos establecidos, el operador registra en una hoja

7) Contar con un registro de los documentos utilizados para la operacién del servicio, - Py L

SI de célculo de Excel los datos de los documentos utilizados en la prestacién | El operador cumple con la obligacion.

incluyendo de ser necesario, el control de los cambios realizados.

del servicio.

OBLIGACIONES EJE DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestion (i)

Cumplimiento (SI, NO, N/A) [ D

que el de la obligacion y de

Observaciones (iv)

(i) éste . (iii)
El operador en el mes de Noviembre registra en el informe técnico
1) Certificar el cumplimiento, seguimiento y revisién de los asuntos correspondientes de la prestacion de servicio el cumplimiento de la presente
a seguridad de la informacién, enmarcado en la normativa interna del ICBF vigente SI obligacién durante la ejecucién del contrato, adjunta como anexo,  |El operador cumple con la obligacion.
durante la ejecucion del contrato. en PDF en F4 V3, firmado por la supervisora, y acta firmada por su
representante legal.
El operador registra en el informe técnico del mes de Noviembre, la
presente obligacién, anexo soporte la certificacion, del compromiso de
2) Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual debera ser confidencialidad, firmado por su representante legal. en el respectivo A
. . SI El operador cumple con la obligacion.
entregado al supervisor del contrato una vez se firme el contrato. formato.
El operador, registra en el informe técnico del mes de noviembre, la
3) Suscribir un documento de autorizacion de tratamiento de datos personales con el presente obligacion, anexo soporte autorizacion de tratamiento de datos
representante legal, el cual debera ser entregado al supervisor una vez se firme el SI personales, firmado por su representante legal. en el respectiva Acta y en |El operador cumple con la obligacion.
contrato. el formato de autorizacion de datos personales firmado por el
representante legal en el F4.G7 V1.
El operador registra en el informe técnico del mes de noviembre, la
4) Informar al supervisor, en el momento que ocurran incidentes de seguridad o se presente obligacién, anexo soporte pdf, que durante el periodo No se llevé | el operador aporta certificacion firmada por
materialice un riesgo de seguridad de la informacién que afecte la disponibilidad, N/A a cabo incidentes o riesgos de seguridad de la informacién que afecte la el representante legal, indicando los motivos
integridad y/o confidencialidad de la informacién del ICBF, en el marco de la disponibilidad, integridad y/o confidencialidad de la informacion. por la cual esta obligacion no aplica durante|
ejecucion del objeto establecido. firmado por su representante legal. en el respectivo formato. el mes.
El operador, registra en el informe técnico la presente obligacion, anexo
soporte, plan de recuperacion y contingencia, “Protocolo Seguridad de la
5) Prever el plan de recuperacion y 1cia del servicio ante los Informacion institucional para el mes de Noviembre,
i S| El operador cumple con la obligacion.
eventos que puedan afectar el cumplimiento de la ejecucién de este. Firmado por su representante legal. en el respectivo formato.
El operador, registra en el informe técnico del mes de Noviembre, la
6) Cumplir con lo establecido en la G22.GT “Guia para el Uso de dispositivos presente obligacion, anexo soporte acta, Cumplir con lo establecido en la
personales -BYOD"- cuando se requiera conexién de equipos que no son propiedad SI G22.GT “Guia para el Uso de dispositivos personales -BYOD"- cuando se |El operador cumple con la obligacion.

de ICBF a la red institucional.

requiera conexion de equipos que no son propiedad de ICBF a la red
institucional, Firmado por su representante legal del respectivo mes .

OBLIGACIONES DEL EJE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestion (i)

Cumplimiento (SI, NO, N/A) [ Dy

(ii)

que el de la obligacion y

éste . (iii)

Observaciones (iv)

1) Certificar que cuenta con un representante de seguridad y salud en el trabajo, que
cumpla con el perfil establecido en la Resolucién 312 de 2019, o a la norma que
adicione, modifique o sustituya y garantice el cumplimiento de obligaciones
contractuales establecidas en el marco de la ejecucion del contrato o convenio y la
normatividad vigente.

S|

El operador Fundacion Loyar Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacién durante la ejecucion del contrato en el servicio Apoyo
Psicologico Especializado , adjunta como anexo o soporte la certificacion
del representante legal sobre Asignacion de Responsabilidad Seguridad
y Salud en el Trabajo, Marly Alexandra Culma, de fecha 21 de octubre de
2024.

El operador cumple con la obligacion
contractual

2) Presentar matriz con la identificacion de peligros, valoracion de riesgos y
determinacion de controles, documentados, en el marco de la Seguridad y Salud en
el Trabajo durante la ejecucion del contrato.

S|

El operadorFundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en el
informe técnico de la p ion de servicio el ct imiento de la presente
obligacion durante la ejecucion del contrato, adjunta como anexo o soporte
Matriz de Identificacion de Peligros, Valoracion Riesgos y Determinacion
de Controles, discrimina pestafas: perativos - administrativos

El operador cumple con la obligacion
contractual

3) Reallizar la induccién al equipo de trabajo que se empleara durante la ejecucion del
contrato o convenio en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo.

N/A

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacion durante la ejecucion del contrato, adjunta como
evidencia: acta de induccion/reinduccion al SGSST dirigida al talento

humano del servicio complementario Apoyo Psicologico Especializado de

fecha octubre 21 de 2024, coon su respectiva evidencia fotografica y
listado de asistencia. Anexan el Programa de Induccion y Reinduccion del
SG-SST. Sin embargo para el mes de noviembre no hay ingreso de
personal

El operador cumple con la obligacion
contractual

4) Suministrar a los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato o
convenio los elementos de proteccion personal requeridos para la realizacion de sus
actividades.

SI

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en el
informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la presente
obligacion durante la ejecucion del contrato, adjunta como anexo o
soporte: Matriz de Entrega Elementos de Proteccion Personal, el Formato
de entrega de elementos de Proteccion Personal; ademas adjuntan 4
formatos de entrega de elementos de proteccion personal al talento
humano en el mes de noviembre

El operador cumple con la obligacion
contractual

5) Presentar el concepto médico ocupacional favorable de los colaboradores
vinculados para la ejecucion del contrato.

N/A

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacion durante la ejecucion del contrato, adjunta como anexo
o soporte 4 conceptos medicos ocupacionales favorables del talento
humano de la modalidad servicio complementario Apoyo Psicologico
Especializado.Sin embargo para el mes de noviembre no hay ingreso de
personal

El operador cumple con la obligacion
contractual

6) Formular e implementar el plan de prevencion, preparacion y respuesta ante
emergencias.

S|

El operador Fundacion Loyal Ambar en el mes de Noviembre registra en
el informe técnico de la prestacion de servicio el cumplimiento de la
presente obligacion durante la ejecucion del contrato, adjunta como anexos
o soportes: el plan de preparacion y respuesta ante emergencia octubre
2024, Acta Fortalecer en el Talento Humano la tematica basica respecto a
la identificacion debsefiales de advertencia, preventivas y de informacion
para la prevencion de riesgos en el entorno., de fecha 13 de noviembre de
2024 dirigido al talento humano del servicio complementario con su
evidencia fotografica y listado de asistencia

El operador cumple con la obligacion
contractual

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestion (i)

OBLIGACIONES EJE AMBIENTAL
Cumplimiento (SI, NO, N/A) [ D

que el dela 6ny

Observaciones (iv)

(i) éste . (iii)
El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta
formato de cumplimiento de las buenas practicas. (formato 33) Lo cual
1) Adoptar las medidas necesarias para el ahorro y uso eficiente de agua, energia, contiene las siguientes actividades:
papel, y manejo de residuos que se generen durante la ejecucion del contrato, de S| -Ahorro y uso eficiente del agua El operador cumple con la obligacién.
acuerdo con la politica ambiental de la Entidad. -Ahorro y uso eficiente de energia
-Ahorro y uso eficiente del papel
-Manejo de residuos
. - . : - El operador adjunta en el informe mensual de prestacién del servicio
2) Presentar los permisos y/o autorizaciones ambientales vigentes requeridas para o " L A,
" o SI certificado firmado por el representante legal indicando que en el mes no  |El operador cumple con la obligacién.
prestacion del servicio. -
se requirio.
3) Adoptar las medidas para el 1to y manejo ) de " . " -
P . . - . El operador adjunta en el informe mensual de prestacion de servicios A
los productos quimicos utilizados durante la ejecucion del contrato; de acuerdo con la SI s S . . El operador cumple con la obligacion.
- N matriz de compatibilidad de sustancias quimicas.
normatividad vigente.
4) Adoptar las medidas necesarias para el transporte y manejo adecuado de . " - "
N " L A El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta
combustibles utilizados durante la prestacion del servicio; de acuerdo con la o " o
o - " . " N/A certificado firmado por el representante legal donde indica que esta
normatividad vigente. (aplica solo en caso de que se manejen combustibles en la A y .
. e obligacion no aplica para la modalidad.
unidad de servicio).
5) Adoptar las medidas necesarias para el manejo adecuado y la disposicién final de . " - "
! " " N ” El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta I,
los residuos especiales y/o peligrosos que se generen durante la ejecucion del SI El operador cumple con la obligacion.

contrato.

formato de manejo seguro de sustancias quimicas.

Antes de imprimir este documento
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6) Realizar el mantenimiento y lavado de la trampa de grasas y/o sistemas de
tratamiento de aguas residuales, adoptando las medidas necesarias para el manejo
adecuado de los residuos generados.

El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta
N/A certificado firmado por el representante legal donde indica que esta
obligacion no aplica para la modalidad.

7) Formular e implementar plan de saneamiento que incluya como minimo los
programas de limpieza y desinfeccion, manejo de residuos, control de plagas y

El operador en el informe mensual de prestacion del servicio, adjunta plan

- P o S| . El operador cumple con la obligacion.
abastecimiento o suministro de agua potable, de acuerdo con la normatividad de saneamiento. P P 9
vigente.

(i) El Supervisor debera registrar todas las i en la clausula iente del Para aquellas iones cuyo no obedezca a un producto tangible, debera sefialar en la columna del "Documento que evidencia el cumplimiento”, su

concepto sobre el mismo.

(ii) Si el Supervisor establece que "no" se ha dado el cumplimiento a una obligacién, dentro de uno de los informes periddicos, debera indicar las razones por las cuales es asf, y qué acciones se han tomado sobre dicho incumplimiento. Si el reporte de "no cumplimiento” se presenta en el
Informe Final de Supervisién, el supervisor debera allegar copia y presentar reporte de las acciones adelantadas frente al mismo. Si el supervisor seffala que una obligacin "N/A" sélo podra ser relacionada con algunos periodos en los que esa obligacion especifica no sea requerida.

(iii) El supervisor deberé relacionar todos los

(iv) El supervisor debera seffalar en “Observaciones" cualquier informaci6n que considere relevante relacionada con el cumplimiento de la obligacion. EI diligenciamiento de esta columna no es obligatorio.

que el de la obligacion
que pruebe que la obligacion fue efectivamente cumplida. Debera igualmente indicar el folio del documento y su ubicacion.

con actas de entrega a satisfaccion o de reuniones, informes, oficios, y en general cualquier documento

15. Seguimiento a matriz de riesgos

Realizé seguimiento a la matriz de riesgos del presente contrato/convenio?

[ si [ x ] n~no ]

Luego del seguimiento detect6 alguno con alta probabilidad de ocurrencia?

Detalle cual(es) riesgos detect6 con alta probabilidad de ocurrencia:
N/A

Observaciones adicionales:
N/A

Si hay algin riesgo que se materializé o que tiene alta probabilidad de ocurrencia debe informarse a la Direccion de C

de la Sede de la Direccién General

16. Certificacion

El supervisor, con la suscripcion 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 17/12/2024
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Firma

VERONICA MESA AMAYA
Supervisor del Contrato

)
Firma - 'fi,

JENIFER ESCOBAR CALDERON
Financiera - Apoyo a la Supervision
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CONSTANZA DEL PILAR CUELLAR MENDEZ
Trabajadora Social - Apoyo a la Supervision

Mn%ﬂ“

Firma

Firma
NORMA CONSTANZA ALDANA TRUJILLO
Psicéloga - Apoyo a la Supervision &'
| .Y
)
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! /,l.'.'-I;‘.l-"-.
[atanted
Firma

MELISA ROJAS SERRATO
Nutricionista - Apoyo a la Supervision

ft, Y s
= “.?-{‘;*;, ﬂ\

Firma ™t '

JENNY PAOLA MEDINA RODRIGUEZ
Juridico Administrativo - Apoyo a la Supervision

ANGEE MILENA GALVIS HERRERA
Pedagoga - Apoyo a la Supervision

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

Antes de iImprimir este documento... plense en el medio ambiente!
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