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FORMULARIO PARA EL
@ REGISTRO DE REALIZACION DE
Unidad para

svictimas | QS CTJT Y COMPROMISOS DE
LA UARIV

INFORMACION GENERAL

Unidad para
las Victimas

1

Direccion Territorial *

VALLE DEL CAUCA v

2

Departamento *
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VALLE DEL CAUCA Y

VALLE DEL CAUCA - Entidad Territorial / Municipio *

ALCALDIA-DAGUA e

4

Fecha del Comité *

11/12/2024

Modalidad *

Presencial

Virtual
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ASISTENCIA .
Unidad para
las Victimas

¢Hubo Quorum? *

S

NO

¢Hubo quorum decisorio? *

Sl

NO

8

¢Hubo quorum deliberatorio? *

S
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NO

¢Asistié el Gobernador o Alcalde? *

SI

NO

10
iEstuvo presente algin miembro del Ministerio Publico? *
SI

NO

11
Indique cual entidad del Ministerio Publico estuvo presente *
Personeria
Defensoria del Pueblo
Procuraduria Regional
Procuraduria Provincial

Procuraduria delegada para el seguimiento a los acuerdos de paz y victimas
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12

iEstuvieron presentes los representantes de victimas? *
S
NO

NO APLICA - EL MUNICIPIO NO CUENTA CON MPEV CONFORMADA

13

¢Hubo presencia de delegados étnicos? *

SI

NO

14

Especifique el grupo étnico de los delegados étnicos que partiparon *

Indigenas
Afrocolombianos

Rrom
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SEGUIMIENTO A
COMPROMISOS DEL CTJT

ANTERIOR Unidad para
las Victimas

Si en el anterior comité hubo compromisos, indique si se cumplieron o no. En caso de que haya
cumplimiento parcial, mencione las entidades que incumplieron sus compromisos. Si hay
soportes de cumplimiento de alguno de estos compromisos, por favor carguelos en un solo
archivo.

15

¢Hubo compromisos en la sesion anterior? *

S

NO
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DEL COMITE DE JUSTICIA
TRANSICIONAL Unidad para

las Victimas

A continuacién seleccione el tipo de comité realizado y las tematicas trabajadas. Si es un comité
extraordinario y la tematica no esta en el listado, por favor registre el tema abordado en la Ultima
casilla "Otras"

16

Tipo de sesion *

Departamental

Municipal

17

Tipo sesion Comité Municipal *

Ordinario
Seguimiento

Extraordinario
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18

Temas tratados - Comité Municipal *
Actualizacién del Plan de Contingencia.
Actualizacién del Plan de Prevencién y Proteccion.
Actualizacién del Plan de Reparacion Colectiva.
Actualizacién del Plan de Retornos y Reubicaciones.
Actualizacién del Plan Operativo de Sistemas de Informacién.
Adopcién del Plan de Accion Territorial - PAT
Aprobacion de planes complementarios.

Balance de ejecucidn del PAT (anual o del cuatrienio); informe detallado de la ejecucion de

acuerdo con lo programado en el PAT en términos de cumplimiento de metas y presupuesto.

Coordinacion para la atencién a Confinamientos

Focalizacion de posibles beneficiarios (de acuerdo con los resultados de la Gltima medicién
SSV)

Identificacién de la oferta y los recursos a ejecutar durante el afio de acuerdo con su Plan
Operativo Anual del PAT

Informe de articulacion oferta territorial y nacional.

Presentacion del nimero de bienes administrados por el Fondo de Reparacion a las Victimas

en el municipio.

Presentacion Plan de Trabajo Mesa de Participacion.
Proyectar las acciones para la siguiente vigencia.

Revision estado de implementacion de planes de reparacion colectiva.
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Revision estado de implementacion de planes de retorno y reubicacién.

Revision y actualizacién del PAT.

Revision y/o viabilidad de conceptos de seguridad.

Seguimiento a la Estrategia de Recuperacion Emocional y Acompafiamiento a la Reparacién

Integral.

Seguimiento a la gestién de oferta institucional en los Centros Regionales - CRAV

Seguimiento a la implementacion del PAPSIVI en sus componentes psicosocial y salud.

Seguimiento a la implementacion del Plan de Accién Territorial en términos de cumplimiento

de metas y presupuesto.

Seguimiento a la medida de rehabilitacion colectiva en SRC étnicos, campesinos y barriales,

organizaciones que se encuentren en el territorio.

Seguimiento a las acciones, compromisos y actividades de los planes de mejoramiento POSI

aprobados.

Seguimiento a las 6rdenes de Restitucion de Tierras.

Seguimiento a los beneficiarios de la oferta institucional y cargue en SIGO PAT.

Seguimiento y acuerdos de articulacién sobre las érdenes judiciales que sefalen actos de dig-

nificacion, perdon y lugares de memoria.

Socializacion de los informes semestrales del RUSICST

Solicitud de condonacion de impuestos para los bienes inmuebles del FRV administrados por

el municipio.

Otras
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19

Aspectos relevantes que se hayan presentado en el desarrollo del CTJT: *

Se validé el principio de seguridad, confirmando la anterior valoracion: desfavorable
para los corregimientos donde persiste la presencia de actores armados al margen
de la ley y favorable para los otros corregimientos y el casco urbano. Se hizo
seguimiento a la Implementacion de todos los planes que conforman la politica
publica de victimas; prevencion, proteccion y garantias de no repeticién, plan de
contingencia, planes de reparacion colectiva, balance del plan de retorno del casco

v

20

En el marco de este comité, ;se valido el concepto de seguridad? *

Si se validé en esta sesion

No se valido en esta sesion

COMPROMISOS UARIV EN EL
COT

Unidad para
las Victimas

Si en el actual comité hubo compromisos asumidos por la Unidad para las Victimas, por favor
registre cada uno de ellos indicando el area misional responsable y la fecha establecida para el
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cumplimiento de cada uno de ellos.

21
Durante la sesion jLa Unidad para las Victimas adquirié compromisos? *
S

NO

22

Compromiso No. 1 *

La profesional del equipo de retornos y reubicaciones, Adriana Moreno, se comprometi

23
Area misional responsable del compromiso No. 1 *
Direccién de Asuntos Etnicos
Direccidn de Gestion Interinstitucional
Direccién de Registro y Gestion de la Informacion
Direccidn de Reparaciones
Fondo de Reparacion
Grupo de Atencion a Victimas en el Exterior

Grupo de Enfoque Psicosocial
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Grupo de Enfoques Diferenciales

Grupo de Proyectos

Grupo de Retornos y Reubicaciones

Grupo de Servicio al Ciudadano

Subdireccion Coordinacion Nacion Territorio
Subdireccion de Asistencia y Atencidon Humanitaria
Subdirecciéon de Participacién

Subdireccidn de Prevencidon y Atencion de Emergencias
Subdireccion de Reparacion Colectiva
Subdireccion de Reparacion Individual
Subdireccion de Valoracion y Registro
Subdireccion Red Nacional de Informacién

Subdireccion Coordinacion Técnica SNARIV

24

Fecha establecida para el cumplimiento del compromiso No. 1 *

20/12/2024

25

:Se generaron mas compromisos? *
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Sl

NO

PARTICIPACION DE LA

UNIDAD PARA LAS VICTIMAS )
EN EL COMITE Unidad para

las Victimas

Relacione los datos del funcionario de la Unidad para las victimas que participd en el comité y/o
diligencio la herramienta (en este Ultimo caso serd quien designe el director territorial).

26

;La unidad particip6 del Comité? *

S

NO

27

Nombre del funcionario que participd en el comité *
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Norma Lucia Bermidez Gomez de DGI de manera presencial y Adriana Moreno de
manera virtual.

28

Area misional a la que pertenece el funcionario que participo en el comite: *

Direccion de Gestion Interinstutucional v

29

Nombre del funcionario que diligencié *

Norma Lucia Bermidez Gémez

30

Area misional a la que pertenece el funcionario que diligencio: *

Direccion de Gestion Interinstitucional v
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