VILLAVICERGID

Proceso de Gestion a la Contratacion

1010-F-GCT-166-V3
Registrado en SIG

FORMATO UNICO PARA RECONOCIMIENTO Y PAGO DE CUENTAS 14/03/2024:
Péagina 1 de 2
. om:fa ooc':ﬁgat:f 1468-2024 VIGENCIA: | 2024 SECOP | SECOP I TVEC
Contratista: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE Identificacién
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO 892.099.296 - 7
N° de RP 3435 Vigencia del RP 2024
Tipo de pago: Anticipo | | Parcial | X] Final | |
Numero de pago: 05 | Periodode Pago: | Del | 19-11-2024 | Al | 18-12-2024
N. Documento Financiera/ | Contratacion/
{Marcar con X los documentos que aplican al pago, los que no con N/A) SECOP Il SIA

Documentos generales para tramite cuentas de cobro para todoes los periodos de pago

1

Viabilidad de Pago Supervisor/interventor - Formato 1010-F-GCT-175

(Aplica para todos los contratos con excepcion de los de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestién. (Va
en todos los periodos de pago del contrato))

X

Certificado de Cumplimiento de Requisitos para Pago - Formato 1010-F-GCT-157

(Aplica para cuentas con liquidacion y en la terminacién de cuentas de Contratos de Prestacion de Servicios Profesionales
y de Apoyo a la Gestion donde el Ordenador de Gasto son las Secretarias. Segtin el articulo primero de la Resolucion
254/2022).

N/A

Cuenta de Cobro Formato 1652-F-GC0O-13 o Factura Electrénica
(Seglin responsabilidades Tributarias RUT)

Certificacién Bancaria
(Todos los pagos incluido anticipos)

Copia Registro Presupuestal
(Todos los pagos incluido anticipos)

Copia Contrato (Primer Pago) / Adiciones / Modificaciones / Prorrogas (Cuando aplique)

N/A

~No|lo | | w

Acta de Inicio (Adjuntar en cuentas de Anticipos o Primer pago)

N/A

Informe de Supervisor o Interventor:

« Para cuentas de prestacion de servicios profesionales y apoyo a la gestion, utilizar formato
(nico: 1010-F-GCT-151

e Para cuentas de contratos de interventoria diferentes a obra utilizar el formato 1010-F-GCT-
21 y para contratos de interventoria de obra utilizar el formato: 1010-F-GCT-69

e Para cuentas de érdenes de compra de TVEC, utilizar el formato: 1010-F-GCT-142

e Para cuentas de contratos diferentes a los anteriores utilizar el formato: 1010-F-GCT-22

Informe del Contratista (adjuntar soportes de ejecucién de acuerdo a las actividades

establecidas en el contrato)

e Para cuentas de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestién esta incluido
en formato Unico: 1010-F-GCT-151

¢ Para contratos diferentes a Prestaciéon de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestion,
debera realizarse en formatos propios del contratista.

N/A

10

Soporte Paz y Salvo de Seguridad Social y parafiscales, segun aplique.

¢ Persona Natural: Planilla Integrada en la que conste el pago del.aporte y el IBC

« Trabajadores Independientes por cuenta propia o con contrato diferente a Prestacién de
Servicios: Planilla Integrada en la que conste el pago del aporte y el IBC seglin aplique esquema
de presuncién de costos segln normatividad vigente.

* Persona Juridica: Certificado con firma original, expedido por el Representante Legal y/o
Revisor Fiscal (Si esta obligado a tenerlo), donde acredite que se encuentra a paz y salvo con
aportes a Seguridad Social y Parafiscales durante los Ultimos seis (6) meses, anexando Tarjeta
Profesional, Cédula de Ciudadania y Antecedentes de |la profesion vigentes del Revisor Fiscal
(Ley 789 de 2002 Art. 50, Ley 828 de 2005 Art. 1, Ley 1150 de 2007 Art. 32.

11

Copia del RUT (Fecha de generacion de impresion menor a 30 dias)

12

Declaracién de pertenencia a cédula fiscal (Declarante o0 NO de Renta) -Formato 1652-F-GCO-11
(Personas naturales)

N/A

13

Certificado de dependencia econdmica Formato 1652-F-GCO-14 (Personas naturales)

N/A

14

Certificado de distribucion de recursos Formato 1010-F-GCT-113 (Solo aplica para contratos con RP
con mas de un rubro de fuentes de financiagion)

N/A

Documentos adicionales a los generales, para cuentas de cobro de Anticipos

15

Designacion de Supervisién o Interventoria y copia del Acta Inicio del Contrato de Interventoria (si
aplica)

16

Acta de Plan de Inversidén y Manejo de Anticipo, formato (1010-F-GCT-102)

17

Reprogramacion ajustada a fecha de Acta de Inicio

N/A
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i Proceso de Gestion a la Contratacion Registrado en SIG
FORMATO UNICO PARA RECONOCIMIENTO Y PAGO DE CUENTAS 14/03/2024:
Pagina 2 de 2
Documento Financieral | Contratacion/
% (Marcar con X los documentos que aplican al pago, los que no con N/A) SECOP I SIA
18 | Copia contrato encargo fiduciario y certificacion constitucion encargo fiduciario (Si aplica)
Documentos adicionales cuentas de cobro Contratos de Suministro,Compraventa de Bienes Inmuebles y Muebles
19 Acta de recibo de suministro 1010-F-GCT-32 (contrato de Suministro, Compravenia de Bienes
Inmuebles/Muebles) {Original para contratacion, copia para financiera)
20 | Entrada de Almacén Municipal (Original para contratacion, copia para financiera)
Documentos adicionales a los generales, para cuentas parciales y finales de obrae interventoria
21 Acta anexa de pago parcial para contratos de obra, interventoria y suministro (1010-F-GCT-
109)
22 | Acta de Pago Parcial (1010-F-GCT-81) (obra)
23 | Acta de Pago Parcial (1010-F-GCT-108) (interventoria)
24 | Memoria de célculo (1010-F-GCT-70) N/A
25 | Registro fotogréfico (1010-F-GCT-71) N/A
26 | Planos firmados por las partes NIA
27 | Estudios de suelos (si aplica) N/A
28 | Acta de terminacion de contrato de obra e interventoria (1010-F-GCT-129)
29 | Acta de Recibo final del contrato de obra (1010-F-GCT-33)
20 Acta de liquidacion de anticipo (1010-F-GCT-111) con soportes, consignacion de intereses
generados y certificacién de Tesoreria
31 | Acta de liquidacién contrato obra (1010-F-GCT-14)
DOCUMENTOS ADICIONALES PARA UNICO O ULTIMO PAGO DIFERENTE DE OBRA
30 Certificado de cdmara de comercio con fecha de expedicién no mayor a 30 dias, para cuentas NIk “
con terminacion y/o liquidacién (Cuando aplique)
Acta de Terminacion segln aplique, (Debe ser publicada en SECOP por el supervisor).
e Para contratos de prestacién de servicios profesionales y de apoyo a la gestién (1010-F-
33 GCT-66)
e Para contratos de arrendamiento, suministros y otros de prestaciéon de servicios (1010-
FGCT-20)
34 | Copia de la Certificacion Contractual firmada por el ordenador del gasto (1010-F-GCT-152). N/A
(Aplica para todos los contratos debe estar publicada en SECOP I, en el médulo de ejecucion del contrato.)
35 | Acta de Liquidacion 1010-F-GCT-31 (Aplica para contraios no descritos en los puntos anteriores)
36 | Formato evaluacion del desempefio de proveedores 1010-F-GCT-30 (Aplica para todos los contratos) N/A
Nota 1 El contratista debe escanear y cargar |a documentacion relacionada en fa columna "Financiera/SECOP I, en la
lataforma SECOP |, modulo Ejecucién del Contrato - Plan de pagos y verificar estado "enviado a entidad estatal’.
El contratista debe escanear y enviar al email sizobserva@uvillavicencio gov co la documentacién relacionada en la
columna “Contratacion/SIA”. Cada documento no debe superar 4000 KB de peso.
Los documentos a enviar son:
Nota 2 Cuenta de cobro/factura, informe del supervisor, informe de contratista (con anexos si aplica), acta de terminacion y
liquidacion (cuando aplique), evaluacién del proveedor.
Cada archivo debe estar identificado en mayuUscula, asi: “Numero del contrato — vigencia — nombre del documento”
Ejemplo: 1079-2023 CUENTA DE COBRO ,.
Para fos contratos de TVEC, el contratista b&——escanear y enviar al email|
tiendavirtualdelestadocontratacion@villavicencio.gov.co __los sigllientes hivos: Para publicar en SIA Obse
Nota 3 INFORME SUPERVISOR 1010-F-GCT-142, INFORMEf@®NTR A, FRCTURA, ACTA TERMINACION 101M
GCT-140 y Para publicar en la TVEC: PAQUETE DE C JEN}A PERA GONTRATACION.
Notaa |E! supervisor debe cargar a la SECOP Il médulo “Ejecucrontiel EohtratdPokurpntos de Ejecucién del Contrato’, el
respectivo informe de supervisor. uggzﬂ o
Nota 5 El sello "VoBo” Contabilidad aplica solo para el paquet = dica en la feefetaria de Hacienda
g ) ]
VoBo SIA Observa VoBo Archivo aiticado : i6g] '\ Badicado Contabilidad
o e
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VILLAVICENCIO

[

Villavicencio, 18 de Diciembre de 2024

Proceso Gestion de la Contratacion

VIABILIDAD DE PAGO - SUPERVISOR

1010-F-GCT-175-V1
Registrado en SIG:
26/01/2024

Pagina 1 de 1

EL SUSCRITO SUPERVISOR / INTERVENTOR DESIGNADO

De acuerdo con las facultades otorgadas en la Resolucién No. 1000-067.20/067 del 16 de mayo

de 2022, modificada por la Resolucién 1010-67.20/254 del 26 de diciembre de 2022, en especial lo

contenido en su articulo noveno:

Teniendo en cuenta que los deberes del supervisor son las de realizar el control, vigilancia y
seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable, juridico entre otros del contrato, tendientes
a asegurar su correcta ejecucion, me permito certificar el cumplimiento contractual y en

consecuencia autorizo el siguiente pago:

CONTRATO No / ORDEN DE COMPRA No.

1468-2024

CLASE DE CONTRATO

CONVENIO DE ASOCIACION

NOMBRE DEL CONTRATISTA

ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO.

NOMBRE DEL
INTERVENTOR/SUPERVISOR MARIA PAULA GARCIA GONZALEZ
PERIODO 19 DE NOVIEMBRE 2024 AL 18 DE

DICIEMBRE 2024

PAGO RESPECTIVO

$50.000.000

Elaboré: Maria Paula Garcia Gonzalez, Supervisora del Conveni




Proceso Gestion Financiera
Subproceso Gestion Contable
CUENTA DE COBRO

Municipio de Villavicencio
CUENTA DE COBRO N. 05 - 2024

Contrato N. 1468 de 2024— Municipio de Villavicencio

Villavicencio — Meta, 18 de Diciembre de 2024

MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
NIT. 892.099.324 - 3

DEBE A:
ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
NIT 892.099.299 -7

LA SUMA DE:
$ 50.000.000 (CINCUENTA MILLONES DE PESOS M/CTE)

Por concepto de “AUNAR ESFUERZOS, RECURSOS Y EXPERIENCIA PARA BRINDAR
ATENCION ESPECIALIZADA A NINOS, NINAS, ADOLESCENTES, JOVENES Y ADULTOS CON
DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA DE CARACTER PERMANENTE EN CONDICION
DE VULNERABILIDAD EN EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO" en el periodo comprendido entre
el 19 de Noviembre al 18 de Diciembre de 2024.

Favor hacer pago a la siguiente cuenta:

Banco: Banco Cooperativo Coopcentral

Tipo de cuenta: Ahorros

N. de cuenta: 0126000006375

Nombre del titular: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL

DE VILLAVICENCIO

ADRIANA ACOSTA HERRERZ
Directora Ejecutiva y Representant I

Direccion: Cra 42 N 37 92 Barzal Alto
Teléfono: 3115897619
Correo E: ceevcio@hotmail.com

1652-F-GCO-13-V1 Registrado SIG;01/06/2022



ROSA EDITH CORREA R.
Contador Pablico

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION
ESPECIAL DE VILLAVICENCIO

CERTFICA QUE:

En virtud del desarrollo del Convenio de Aportes N. 1468 — 2024 celebrado entre el Municipio De
Villavicencio y la Asociacién de Padres del Centro de Educacidn Especial de Villavicencio, cuyo objeto
es “Aunar esfuerzos, recursos y experiencia para brindar atencién especializada a nifios, nifias,
adolescentes, jévenes y adultos con discapacidad cognitiva y/0 asociada de cardcter permanente en
condicién de vulnerabilidad en el municipio de Villavicencio”.

Valor total del Convenio: Trescientos Noventa Millones de Pesos m/cte ($390.000.000).

Aportes: Municipio de villavicencio: Trescientos Millones de Pesos m/cte ($300.000.000). vy la
Asociacion de Padres del Centro de Educacion Especial de Villavicencio: Noventa Millones de Pesos
m/cte ($90.000.000).

La Asociacion de Padres del Centro de Educacion Especial de Villavicencio, en la ejecucion del
presente Convenio de Aportes, no estd percibiendo ingresos, ni utilidad alguna, por cuando tal
como lo indica el articulo 355 de la Constitucién Politica: “ fos Convenios de Asociacién tiene como
finalidad que la entidad estatal, cualquiera que sea su naturaleza y orden administrativo, se asocien
con personas razon juridicas particulares para el desarrollo conjunto de actividades relacionadas con
los cometidos y funciones asignadas a aquellas conforme a la Constitucién y a la Ley. En estos
convenios no existe contraprestacion o pago, sino aportes, los cuales estdn dirigidos,
exclusivamente, a lograr la ejecucién del convenio y no a remunerar la actividad o actuaciones def
asociado.

Asi mismo segun en el Art. 26 E.T. “Se considera ingresos ordinarios y extraordinarios realizados en
el afio o periodo gravable, gue sean susceptibles de producir un incremento neto del patrimonio en
el momento de su percepcién”.

Art. 615 E.T- Obligacién de expedir factura. Para efectos tributarios, todas las personas o entidades
que tengan la calidad de comerciantes ejerzan profesiones liberales o presten servicios inherentes
a éstas, (siempre que se genere una contraprestacion en dinero o en especie para la entidad que
ejecuta una gestion o labor en favor de otra, habré lugar a la prestacion de un servicio) o enajenen
bienes producto de la actividad agricola o ganadera, deberan expedir factura.

Calle 44 52 -55 Barrio 12 de Octubre
CELULAR 3114884788 recorrear@hotmail.com
Villavicencio - Meta




ROSA EDITH CORREA R.
Contador Publico

En consecuencia, si las actividades derivadas del Convenio celebrado no tienen la calidad de venta o

prestacioén de servicio, como es el mero desembolso de un aporte, no serdn objeto de la obligacion
de facturar dicho aporte (OFICIO N2 0167 [901008] 10-02-2021 DIAN.)..

Por lo anteriormente expuesto es competencia de la Asociacion de Padres del Centro de Educacion
Especial de Villavicencio, expedir un documento de cobro (cuenta de cobro), junto con el informe
del supervisor, donde se indique el cumplimiento de las actividades realizadas.

El presente certificado se expide en Villavicencio, a los Dieciseis (16) dias del mes de Diciembre de

Dos Mil Veinticuatro (2024).

RO CORREA ROJAS
Revisora Fiscal CEE
T.P.174.755-T

Calle 44 52 -55 Barrio 12 de Octubre
CELULAR 3114884788 recorrear@hotmail.com
Villavicencio - Meta




O
Congente

CoopemhvadeAhorroyCredito

Conshrugendo Fuhur

El Director de la Agencia Principal de Congente
Cooperativa de Ahorro y Crédito
Nit. 892.000.373-9

CERTIFICA

Que el ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL
DE VILLAVICENCIO, Identificado con NIT 892,099,299 - 7 es asociado a nuestra
entidad, posee en la actualidad una cuenta de transaccionalidad virtual con el
codigo de producto numero 0126000006375.

Para realizar esta transferencia, la empresa debera inscribir en su banco
originador el “Banco Cooperativo Coopcentral” (066) como entidad destino, elegir
tipo de cuenta “Ahorros” y registrar en la opcién “Numero de Cuenta” el codigo de
transferencia Interbancario (Cédigo Numero de Producto).

La transferencia realizada de esta forma nos permitirda garantizar el abono
automatico en la cuenta del asociado en Congente.

La presente se expide a los nueve (09) dias del mes de SEPTIEMBRE del 2024 a
solicitud del interesado.

Solidariamente,

g‘[k N\/L} ol

MONICA ALEXANDRA GALLq QUINTERO
Directora agencia Principal

NIT.: 892000373-¢

Www.congente.coop

Oficinas Administrativas - Red Comercial
Carrera 33A No. 38 - 39 Barrio Centro Villavicencio - Meta
PBX.: (8) 6 70 55 88

)
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

NIT. 892099324-3

T¥HI

’!,\ £ E REGISTRO PRESUPUESTAL DE COMPROMISOS
N

oo ,;

iYa Registro No. 343§

Vigencia: 2.024 Fecha de Compromiso:11 de julio de 2024

Beneficiario  ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION Nit: 892099299 -7

ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
No. C.D.P. : 1487 Fecha de Expedicién del C.D.P.: 24 de abril de 2024 Con Formalidades Plenas
Tipo de Compromise Convenio
Convenio de Asociacién: 1468 Fecha:11/07/2024 Vence: 31/12/2024
Objeto: "AUNAR ESFUERZOS. RECURSOS Y EXPERIENCIA PARA BRINDAR ATENCION ESPECIALIZADA A NINOS. NINAS,
ADOLESCENTES, JOVENES Y ADULTOS CON DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA DE CARACTER PERMANENTE EN
CONDICION DE VULNERABILIDAD EN EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO"

incluidas en [a politica pablica de discapacidad ¢ inclusién social como instrumento
para el goce efectivo de derechos de las personas con discapacidad

Cto.Utilidad : SECRETARIA DE GESTION SOCIAL Y
PARTICIPACION CIUDADANA
Identificacién Presupuestal Concepto Valor
Gastos-Inversién
0401 -2 -3.41.04.1500.003 - 92 BPIN 2020500010136 Implementacion y articulacion de las scciones cstratégicas 500.000.000.00

—

o
n_ LA LQ

ALEZANDRA MONCADA GAMBOA
Directora de Presupuesto

Elaboré: MQUINTERO PCT Emerprise - Page 3 of 3 - RPC 3435

~ -
21048105020-841 19-2020500010136-2101 56001 82 300.000,00
-1.24.3.03-16.0-0-0
41044 104020-63391-2020500010136-2101 50001 107 580.000.00
-1245.03-16.0-0-0
41044 104020-83990-2020500010136-210150001 109.620.000,00
-1243503-16.0-0-0
— Total Compromisos $300.000.000.00
Programacion de Pagos
Mes Valor

Julio $50.000.000,00

Agosto 50.000.000.00

Septiembre 50.000.000,00

Octubre 50.000.000.00

Noviembre 50.000.000.00

Diciembre 50.000.000.00

Valor Total Prog. S300.000.000,00 |




Municipio de Villavicencio

Villavicencio, 05 de Diciembre de 2024

Doctor(a):

ALBA AURORA COLINA

Jefe de Oficina de Contratacion
Alcaldia Municipal de Villavicencio
Ciudad.

Ref.:

Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

CONVENIO N° 1468 DE 2024, N° DEL PROCESO EN SECOP RE-004

PERIODO N° 5 del 19 de Noviembre de 2024 al 05 de Diciembre de 2024

OBJETIVO DEL INFORME: Llevar a

cabo las tareas de vigilancia de la ejecucion

contractual e informar al municipio de Villavicencio acerca del desarrollo del mismo
verificando el cumplimiento de las obligaciones contractuales a lo largo de su ejecucion
en desarrollo de las obligaciones legales contenidas en los articulos 83, 84 y siguientes
de la Ley 1474 de 2011 y demas normativa aplicable.

1. INFORMACION DEL CONVENIO

No. Y FECHA DEL CONTRATO
(incluir el numero del proceso en
Secop)

CONVENIO N° 1468 DE 2024 10 DE JULIO, N°
DEL PROCESO EN SECOP RE 004

PUBLICADO EN (Margue con X)

SECORP | O SECOPIl X

CLASE DE CONTRATO:

CONVENIO DE ASOCIACION

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO

No. DE IDENTIFICACION

892099299-7

OBJETO:

AUNAR ESFUERZOS RECURSOS Y
EXPERIENCIA PARA BRINDAR ATENCION
ESPECIALIZADA A  NINOS, NINAS,
ADOLESCENTES, JOVENES Y ADULTOS CON
DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA
DE CARACTER PERMANENTE EN
CONDICION DE VULNERABILIDAD EN EL
MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

NOMBRE DEL SUPERVISOR
CON NUMERO DE
IDENTIFICACION: (De todos los
que haya tenido, empezando por
el vigente)

ASTRID LILIANA LADINO PENA
CC: 40.445.483

FECHA DESIGNACION
SUPERVISION: (De todos los
que haya tenido, en orden
empezando por el vigente)

10 de Julio de 2024

1010-F-GCT-22-V7

Pagina 1 de 24

Registrado SIG:
30/11/2021




Proceso Gestion de la Contratacion

INFORME DE SUPERVISION
Municipio da Villavicencio
CONDICIONES INICIALES
VALOR DEL CONTRATO (letras | MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO:
y nimero): TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS M/CTE
($300.000.000) INCLUIDO IVA.
ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO:
NOVENTA MILLONES DE PESOS
($90.000.000)
PLAZO DE EJECUCION: 6 MESES
FECHA DE INICIO: 19/07/2024
FECHA DE TERMINACION: 20/12/2024
MODIFICACIONES:
CESION: FECHA
VALOR DE ADICION: $ ON.A. | FECHA
NUEVO VALOR DEL
CONTRATO: (INICIAL + $
ADICION)
PRORROGAS MESES O | FECHA
DIAS d
TOTAL PLAZO DE EJECUCION
(INICIAL + PRORROGAS)
SUSPENSIONES FECHA:
REINICIOS: ~__ _MESESON.A. | FECHA | DIAMES/ANO
NUEVA FECHA DE
TERMINACION DEL
CONTRATO:

2. DESARROLLO DE LA EJECUCION DEL CONVENIO: Teniendo en cuenta que
mediante acto administrativo del 10/07/2024, se me designé como SUPERVISOR del
Convenio N° 1468 de 2024 suscrito entre la Asociacion de Padres de Centro de
Educacion Especial de Villavicencio y el Municipio de Villavicencio, me permito presentar
el informe del desarrollo del objeto contractual correspondiente al PERIODO N° 5 del 19
de Noviembre de 2024 al 05 de Diciembre de 2024 conformidad con lo dispuesto en el
Manual de Interventoria y Supervision adoptado mediante Decreto No. 1000-21/293,
vigente desde el 19 de julio de 2016.

Las siguientes son las obligaciones ejecutadas por el contratista en el presente periodo,
que corresponden a un porcentaje de avance ejecutado total del 82.6% Aporte del
Municipio y un 83% Aporte de la Asociacién de Padres del Centro de Educacion Especial
de Villavicencio.

1010-F-GCT-22-V7 Pagina 2 de 24 Registrado SIG:
30/11/2021



Proceso Gestion de la Contrataciéon
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

CONVENIO DE ASOCIACION 1468-2024
ENTRE EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
Y LA ASOCIACION DE PADRES DEL
CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO.

OBJETO | AUNAR ESFUERZOS, RECURSOS Y EXPERIENCIA PARA BRINDAR
ATENCION ESPECIALIZADA A NINOS, NINAS, ADOLESCENTES,
JOVENES Y ADULTOS CON DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O
ASOCIADA DE CARACTER PERMANENTE EN CONDICION DE
VULNERABILIDAD EN EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

OBJETIVO: El propdsito de este informe es plasmar y dar a conocer cada una de las
actividades realizadas en relacién con el servicio de apoyo al funcionamiento del
Programa de Discapacidad del municipio de Villavicencio, con el fin de garantizar el
restablecimiento de derechos de esta poblacién, dando cumplimiento al Convenio de
Aportes 1468-2024 del 2024 durante el periodo comprendido entre el 19 de noviembre
del 2024 al 05 de diciembre del 2024. Entre estas actividades se incluyen el desarrollo de
actividades formativas y recreativas adaptadas a las necesidades individuales de los
beneficiarios, que comprenden talleres de habilidades instrumentales, charlas
informativas sobre salud y medio ambiente, y actividades deportivas, con el objetivo de
mejorar su participacion en la comunidad y su bienestar emocional y social.

CONTRATISTA: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION
ESPECIAL DE VILLAVICENCIO NIT No. 892.099.299-7

INFORME: Supervision de la ejecucion del Convenio

PERIODO: 19 de noviembre del 2024 al 05 de diciembre de 2024
SUPERVISOR: Dra Astrid Liliana Ladino Pefia

METODOLOGIA

La institucion contratista, el Centro de Educacion Especial de Villavicencio, como
instituciéon social de derecho privado, sin animo de lucro, especializada en generar
procesos de desarrollo integral para las personas en situacion de discapacidad cognitiva
y/o asociada, sus familias y la sociedad, propende por la igualdad de derechos y la
equiparacioén de oportunidades; a partir de su proceso de atencion basado en una politica
institucional garantista de derechos con participacién corresponsable de la familia el
estado y la sociedad civil. Este ejercicio propende por la dignificacion humana, orientada
desde el desarrollo y potencializacién de las habilidades adaptativas, inclusién socio
familiar y participacion en el contexto, con visién transversal holistica y de equidad de
género, valiéndose de procesos terapéuticos, pedagdgicos y ocupacionales grupales
con abordaje diferencial desde las disciplinas propias de las ciencias humanas y que
aportan al desarrollo integral de las personas en situacion de discapacidad y sus familias.
De esta manera, buscamos alcanzar el mayor nivel funcional de independencia y
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autonomia posible en cada beneficiario, asi como su inclusion social, para lo cual se
apoya en las redes sociales locales, los espacios publicos y los recursos, fisicos,
tecnoldgicos, financieros y capacidad instalada en talento humano y de gestion del Centro
de Educacion Especial de Villavicencio.

La institucion contratista, enmarca su proceso de atencion en cinco componentes a saber:
I. COMPONENTES DE ATENCION DEL PROCESO DE ATENCION INSTITUCIONAL

1. COMPONENTE FAMILIAR

Estrategia de rehabilitacion basada en la participacion de la familia y desarrollo de buenas
practicas en la base para un mejor desarrollo psicoafectivo de las nifias, nifios,
adolescentes y adultos con discapacidad a través del programa navegando en familia.

2. COMPONENTE TERAPEUTICO, PEDAGOGICO Y OCUPACIONAL

Estrategia de equiparacion de derechos en el desarrollo educativo, formacién vocacional
y ocupacional a partir del criterio de oportunidad a través del desarrollo de los programas
organicos del CEE

3. COMPONENTE CULTURAL Y DE PARTICIPACION

Estrategia de desarrollo y fortalecimiento de las habilidades sociales desde el cambio
conceptual y contextual de la nifiez, la adolescencia y los adultos con discapacidad,
propendiendo por estimular el cambio paradigmatico del contexto frente al abordaje de
la discapacidad y los procesos de inclusion.

4. COMPONENTE DE SALUD Y NUTRICION

Estrategia de promocién de la salud, prevencién de la enfermedad y la discapacidad, por
medio de la intervencion directa, oportuna y corresponsable, favoreciendo el
empoderamiento de las familias y las nifias, nifios, adolescentes y adultos con
discapacidad ante la gestion de los diferentes servicios publicos que garanticen sus
derechos en el area de existencia.

5. COMPONENTE DE GESTION INTEGRAL

Estrategia de establecimiento y sostenimiento de redes de apoyo para el fortalecimiento
intra e interinstitucional, permitiendo aportar los recursos necesarios para garantizar un
servicio integral y de calidad para la comunidad institucional.

ATENCION DIRECTA A BENEFICIARIOS Y SUS FAMILIAS

Las estrategias que la institucién contratista utiliza para garantizar una atencion integral
a las nifias, nifios, adolescentes y adultos con discapacidad intelectual, se estructuran en
la Propuesta Metodolégica de Atencién la cual se fundamenta en las orientaciones técnico
administrativas generadas desde el Ministerio de la Proteccion Social, el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, para lo cual se organiza una oferta técnico operativa
que permita dar cumplimiento a una programacion de acciones y actividades
terapéuticas, pedagogicas, ocupacionales y de gestion, que favorezcan la garantia vy
restitucion de derechos de las personas con discapacidad.
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Ademas de dos Docentes, Instructor y una persona de apoyo al cuidado, la institucién
contratista cuenta con un Equipo interdisciplinario de profesionales de psicologia y
nutricion que facilitan el abordaje integral de los beneficiarios de los servicios de atencién
del CEE marcando un proceso de enlace entre profesionales- beneficiarios- familias y
apoyos externos que favorezcan el desarrollo y calidad de vida para la comunidad
institucional.

Como parte complementaria la supervisién observa que también desarrollan un proceso
de apoyo desde las politicas para la inclusion de las familias desde el modelo solidario y
la normatividad vigente para este fin, armonizando los lineamientos y estandares de
calidad en su componente de familia en el programa NAVEGANDO EN FAMILIA
(ESCUELA DE PADRES).

LINEAS DE INTERVENCION CON LAS FAMILIAS

1. Abordaje de la Discapacidad desde una perspectiva integral y del modelo solidario.

2. Empoderamiento de las familias en la corresponsabilidad y garantia de derechos
de y para las personas con discapacidad y sus familias.

3. Mejoramiento de la calidad de vida potencializando la formacién y desarrollo
productivo de la unidad familiar.

4. Reconocimiento de la discapacidad de su hijo(a) para adecuado manejo
intrafamiliar para la atencién e inclusién social.

5. Consejeria a la familia para la gestion de servicios externos que favorezcan la
dinamica y desarrollo familiar

6. Orientacién y monitoreo a la Familia en el compromiso del proceso de su hijo o hija
y en el compromiso institucional

METODOLOGIA

El desarrollo de NAVEGANDO EN FAMILIA se lleva a cabo mediante talleres de
formacién grupal y sesiones individuales de atencién social y psicoldgica dirigidas a
padres, madres, familiares directos y extendidos de nifias, nifos, adolescentes y adultos
con discapacidad intelectual.

PROGRAMAS DE ATENCION GRUPAL DESDE LOS COMPONENTES PEDAGOGICO
Y OCUPACIONAL

Los programas de atencion grupal implementados en el Centro de Educacién Especial se
centran en el desarrollo integral de los participantes, abordando tanto los componentes
pedagdgicos como ocupacionales. A través de actividades disefiadas especificamente
para potenciar habilidades motoras y cognitivas, se busca fomentar la participacion activa
de los Navegantes en su entorno social y familiar. Estas iniciativas no solo promueven la
adquisicion de conocimientos y destrezas, sino que también facilitan la interaccion entre
los participantes, contribuyendo a la creacién de un ambiente de aprendizaje colaborativo
y enriquecedor.

En el marco de la exploraciéon ocupacional, se realizan talleres que permiten a los
participantes desarrollar su autonomia y mejorar su calidad de vida. Las actividades
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incluyen ejercicios de motricidad fina y gruesa, asi como proyectos creativos que
estimulan la expresion emocional y el trabajo en equipo. Este enfoque integral no solo
beneficia a los individuos con discapacidad, sino que también impacta positivamente en
sus familias, al proporcionarles herramientas y recursos que facilitan la inclusion y el
desarrollo de roles significativos en la comunidad. De esta manera, los programas de
atencién grupal se convierten en un pilar fundamental para el bienestar y la dignidad de
los participantes.

PROGRAMA DE FORMACION DE COMPETENCIAS PEDAGOGICAS Y
DESARROLLO DE HABILIDADES INSTRUMENTALES - FOCOPHAIN

Se ha disefiado con el objetivo de fortalecer las capacidades de los educadores y
profesionales que trabajan con poblaciones en situacion de vulnerabilidad. Este programa
se centra en la capacitacién continua, proporcionando herramientas y estrategias
pedagogicas que permiten a los docentes mejorar su practica educativa y adaptarse a las
necesidades. A través de talleres y actividades formativas, busca promover un enfoque
inclusivo y participativo en el proceso de ensefianza-aprendizaje.

El programa enfatiza el desarrollo de habilidades instrumentales que son esenciales para
el aprendizaje efectivo. Estas habilidades incluyen la comunicacion, el pensamiento
critico, la resolucién de problemas y la colaboracién, las cuales son fundamentales para
el desarrollo personal.

La institucién contratista maneja dos niveles de atencion:

NIVELES DE ATENCION

1. OCUPACIONAL 1: JORNADA DE LA MANANA Y JORNADA DE LA TARDE

2. OCUPACIONAL 2: JORNADA DE LA MANANA Y JORNADA DE LA TARDE

PROGRAMA DE HABILITACION OCUPACIONAL - HABOC

Este programa tiene como objetivo proporcionar las herramientas, habilidades y
conocimientos necesarios para facilitar su insercion en el ambito laboral y en la vida
comunitaria.

A través del HABOC, se busca potenciar las capacidades de los navegantes mediante
diversas actividades que fomentan la adquisicion de habilidades practicas y técnicas,
adecuadas para diferentes entornos de trabajo. Ademas, se enfoca en fortalecer aspectos
personales y sociales, tales como la autoestima, la autonomia y las interacciones
interpersonales.

El programa suele incluir talleres, capacitaciones y actividades practicas que se adaptan
a las necesidades y habilidades individuales de cada participante, asegurando asi que
cada uno pueda aprovechar al maximo las oportunidades de aprendizaje y desarrollo que
se les brinda.

La implementacion del HABOC tiene un impacto significativo en la vida de los navegantes,
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favoreciendo no solo su preparacién profesional sino también su inclusién y participacion
en la sociedad, promoviendo una visién mas amplia de dignidad y respeto hacia las
personas con discapacidad.

CONSOLIDADO GENERAL DE LAS ACTIVIDADES

ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Las actividades ejecutadas durante el periodo
comprendido entre el 19 de noviembre del 2024 al 05 de diciembre de 2024, fueron las
siguientes:

DOCUMENTACION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS

BRINDAR ATENCION ESPECIALIZADA A 65 NINOS, NINAS, ADOLESCENTES,
JOVENES Y ADULTOS CON DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA DE
CARACTER PERMANENTE EN CONDICION DE VULNERABILIDAD EN EL
MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO PARA LO CUAL SE DEBERA CONTAR CON EL
PERSONAL, EL CUAL TENDRA UNA INTENSIDAD HORARIA DE MEDIA JORNADA
(4 HORAS DE LUNES A VIERNES EN DIAS NO FESTIVOS EN EL HORARIO DE 7:30
AM A 11:30 AM Y 1:30 PM A 5:30 PM).

A través de la supervision realizada, se puede verificar el cumplimiento en un proceso de
atencion es diario en todos los programas, acorde con el nivel funcional, interés y
expectativas de los beneficiarios, con una jornada de cuatro horas entre las, 7:30 AM a
11:30 AM o 1:30 PM a 5:30 PM; cada programa operativo desarrolla su programacién de
acuerdo con el direccionamiento de las orientaciones técnicas consideradas en los planes
de formacion integral y potenciales de desarrollo: y se adelantan dentro de las
instalaciones de la institucion.

La estructura técnico-operativa del CEE garantiza que el proceso de atencién institucional
se pueda realizar de forma sistémica favoreciendo la inclusién y promocion en los
diferentes programas operativos de acuerdo con las habilidades, intereses y criterio de
oportunidad proyectando alcanzar el mayor nivel funcional y de independencia de las
nifias, nifios, adolescentes, jovenes y adultos con discapacidad intelectual.

En el marco de la agenda institucional se viene desarrollando la programacion
considerada en el plan de formacién integral, adicionando diferentes actividades que
complementan su cumplimiento y permite realizar los ajustes pertinentes en cada
componente.

ACCIONES DESARROLLADAS

Durante el periodo del 19 de noviembre al 05 de diciembre de 2024, se llevaron a cabo
diversas incitativas disefiadas para fomentar el desarrollo personal, social y ocupacional,
a través de un enfoque integral que combina la educacion, la recreacion y la
concientizacion sobre la salud y el medio ambiente. El Centro de Educacién Especial, ha
disefiado una variedad de actividades orientadas a fomentar el desarrollo integral de
nuestros jovenes, promoviendo su autonomia, habilidades sociales y creatividad. A través
de talleres manuales, actividades recreativas y deportivas, asi como salidas pedagdgicas,
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buscamos crear un ambiente inclusivo y participativo que permita a los navegantes
explorar y fortalecer sus capacidades.

Las actividades, que incluyen desde la elaboracién de manualidades navidefias y recetas
de panaderia hasta la celebracién de eventos significativos como el Dia Internacional de
las Personas con Discapacidad, estan pensadas para facilitar la interaccion social y el
aprendizaje en un contexto ludico y significativo. Invitamos a todos los participantes a
involucrarse activamente en cada una de estas experiencias, contribuyendo asi a su
propio crecimiento personal y al fortalecimiento de la comunidad.

4 Actividades Manuales: Elaboracién de manualidades navidefias, como faroles,
arboles de Navidad, coronas navidefias y tarjetas, utilizando diferentes materiales
y técnicas para fortalecer la motricidad fina.

4 Proyectos de Reciclaje: Actividades manuales que promueven el reciclaje y el
cuidado del medio ambiente, como la elaboracién de decoraciones navidefias
con materiales reciclados.
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) COMPONENTE DE PARTICIPACION
CIUDADANIA- CULTURA, DEPORTES Y ACTIVIDADES LUDICO-RECREATIVAS

Se llevaron a cabo diversas actividades deportivas para fomentar el desarrollo fisico,
emocional y social de los estudiantes. Estas actividades deportivas fueron disefiadas
para adaptarse a las necesidades y capacidades individuales de cada estudiante,
asegurando una experiencia enriquecedora y divertida para todos.

A continuacion, se describen las actividades realizadas:

4+ Brdjula Deportiva: Actividades recreativas y deportivas que fomentan el trabajo en
equipo y la competencia, como juegos de flitbol y relevos.

4 Presentaciones de Bailes: Realizacion de coreografias y danzas que permiten a
los jovenes expresar su creatividad y habilidades artisticas.
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SALUD Y NUTRICION

En las actividades nutricionales, se llevaron a cabo varias acciones clave para asegurar
la calidad del servicio de alimentaciéon y el estado nutricional de los beneficiarios. A
continuacion, se describen las principales actividades realizadas:

4 Evaluacion de proveedores: Se evaluaron las relaciones comerciales con los proveedores del\-‘dH ‘
viveres, asegurando que no haya alteraciones en la cantidad ni calidad de los alimentos.

4 Inspeccion de equipos de refrigeracion: Se realizé una inspeccion de los equipos de refrigeracion,
confirmando que su estado fisico y funcionamiento es adecuado para preservar la calidad de los
alimentos.

4 Actividades educativas: Se llevaron a cabo varias actividades educativas, incluyendo:
1. Preparacion de galletas navidefias con los participantes del convenio, donde se enfatizé la
importancia de la higiene y las buenas practicas durante la preparacion.
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2. Recomendaciones alimentarias sobre la adecuada escogencia de alimentos y buenas
practicas de manufactura, tanto en la jornada de la mafiana como en la tarde, .

3. Educacién alimentaria dirigida a padres y/o acudientes a través de WhatsApp, con el envio
de material educativo para controlar el consumo de productos densamente caléricos

ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION

ACTIVIDAD DE INSPE’CCION DURANTE EL
SERVICIO DE ALIMENTACION A LA HORA DEL REFRIGERIO

ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION

ACTIVIDAD DE INSPECCION DURANTE EL
SERVICIO DE ALIMENTACION A LA HORA DEL ALMUERZO.

‘-““"k o 2 de diciembte de 202430 49w
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ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION
ACTIVIDAD DE PANADERIA
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e

"N
~ i

ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION
INSPECCIONO EL ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS

o
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DOTACION Y MATERIALES

GARANTIZAR EL TRANSPORTE MEDIANTE RECORRIDOS CERCANOS A LOS
LUGARES DE RESIDENCIA DE LOS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES, JOVENES Y
ADULTOS QUE PRESENTAN DISCAPACIDAD (DEFICIT COGNITIVO DE LEVE A
MODERADO, SENSORIAL, SINDROME DE DOWN Y FiSICA) CON EL FIN DE
GARANTIZAR LA PERMANENCIA EN EL PROGRAMA. EL O LOS VEHICULOS
DEBERAN CONTAR CON EQUIPO DE CARRETERA SEGUN LO EXIGIDO POR EL
MINISTERIO DE TRANSPORTE, SEGURO OBLIGATORIO SOAT, SEGURO DE
ACCIDENTE Y ROBO Y SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL.

El servicio de transporte mantiene su garantia y calidad para favorecer
la participacion y permanencia en el programa.

v" EICEE a partir de su capacidad instalada presta el servicio de transporte a las nifias,
nifios, adolescentes, jovenes y adultos que por su nivel de complejidad y limitacion
en la movilidad como también por su ubicacién en los sectores mas alejados de la
ciudad hacen que este servicio no lo asuman otros transportadores. Subcontrata
con terceros sectorizando el servicio para hacer este mas eficiente, previa
concertacion con las familias se realiza el aporte del subsidio de transporte para
que de manera autonoma el joven a partir de sus propias habilidades de
independencia haga sus desplazamiento en los servicios publicos de transporte,
como medio de control a la prestacion del servicio se mantienen los registros,
facturas equivalentes y controles de asnstenCIa necesarios.

| QA L

| mRRVICK
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COMPROMISOS ESPECIFICOS DEL ASOCIADO

SE DEBERA APLICAR LOS REQUISITOS DE CUMPLIMIENTO EN INSTALACIONES
FISICAS Y SANITARIAS, CONDICIONES DE SANEAMIENTO, CONDICIONES DEL
AREA DE PREPARACION, EQUIPOS Y UTENSILIOS, PREPARACION Y SERVICIO
DE ALIMENTOS, LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL PERSONAL MANIPULADOR,
SEGURIDAD E HIGIENE INDUSTRIAL, CONTROL DE PLAGAS Y MANEJO DE

RESIDUOS SOLIDOS Y LIQUIDOS.

Desde a supervision del convenio se constata que la institucion contratista cuenta con el
certificado sanitario expedido por la autoridad competente del municipio, LICENCIA
SANITARIA: Acta 3905 del 05 de Marzo de 2024, el personal manipulador cuenta con la
documentaciéon necesaria para el desarrollo de las actividades; se cuenta con el plan de
saneamiento basico dentro del cual se tiene programado el control de plagas, el lavado
de tanques, el proceso de desinfeccion y el manejo de residuos.

EEE e i

La Institucién toma como base primordial las Minutas Patrén establecidas por ICBF; los
ciclos de las minutas con su respectivo intercambio de alimentos, son estructurados por
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La sostenibilidad en el suministro de los servicios requeridos en esta area ha sido normal,
aportando los diferentes requerimientos en la alimentacion, seguimiento y orientacién a
cada navegante desde cada una de sus necesidades.

Se cuenta con los elementos necesarios y suficientes para la elaboracion y entrega del
refrigerio y del Almuerzo. La institucion cuenta con el equipo y menaje apto para el
desempefio del servicio de alimentos; tiene organizado un plan de saneamiento basico
dentro del cual se contempla que de manera diaria se realiza el proceso de desinfeccién
para los implementos de uso diario y en el mes se realiza una desinfecciéon general del
servicio de alimentos para los demas elementos como la estufa, neveras y otros
implementos del servicio de alimentos.

1010-F-GCT-22-V7 Pagina 15 de 24 Registrado SIG:
30/11/2021



Proceso Gestion de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

Se cuenta con una infraestructura acordes a los beneficiarios con ajustes razonables para
el acceso y movilizacion, buena iluminacion, buena ventilacion, con zonas verdes,
salones, areas para actividades recreativas, zonas de alimentacion y bafios.
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Proceso Gesti6n de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

Elaborar y ubicar en un lugar visible un Pendén con sus respectivos logos alusivos al
Convenio existente entre las partes.

27/04/202 . B— 27/09)2024

Tener actualizado la bitacora y/o historia de vida de cada beneficiario en la cual
debe reposar la documentacion, los informes evolutivos y las valoraciones que hay
lugar segun la capacidad funcional de cada usuario, en general los datos basicos
y de contacto que se deben tener de cada usuario. En la bitaicora debera
registrarse los avances de los usuarios y datos relevantes de acuerdo con el tiempo
que se beneficie el usuario.

EI CEE cuenta con un formato de evolucion, donde cada profesional registrar los avances
y retrocesos frente al cumplimiento de los objetivos. El seguimiento se realiza por cada
area de intervencién y da cuenta de los avances del proceso de atencién de cada nifio,
nifia, adolescente y adulto en situacién de discapacidad.
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

Disposicién de la Ludoteca Espacio que la Institucion aporta para el Convenio donde se
cuenta con material deportivo, juguetes, material didéctico, libros didacticos, libros para
el aprendizaje de lectura no convencional, elementos didécticos para el aprendizaje de
operaciones numéricas bésicas, material aprendizaje de escritura, piscinas de bolas,
juegos de mesa, juegos de concentracion, material de desarrollo cognitivas y material
terapéutico como balones board, saltarines, barriles vestibulares, cilindros de espumas

entre otros.

&

Salidas Pedagdégicas: esta actividad se realiza de manera extramural, los beneficiarios
pueden a través de ellas disfrutar de espacios y entornos aprovechables para el
aprendizaje, la recreacion, la lidica, la cultura y el deporte.
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Proceso Gestion de la Contratacion
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Municipio de Villavicencio

AUDITORIO ROSITA HOYOS

La salida realizada al Auditorio Rosita Hoyos fue una actividad organizada con motivo de
la conmemoracion del Dia de las Personas con Discapacidad. Este evento tuvo como
objetivo principal reconocer y celebrar las capacidades y talentos de las personas con
discapacidad, asi como promover la inclusion y el respeto en nuestra comunidad. Fue
una jornada llena de actividades enriquecedoras y emotivas, que nos recordd la
importancia de trabajar juntos para construir una sociedad mas inclusiva y equitativa para
todos.

-

Galaxy A3S 5G
05 de diciembre de 2024
&
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INFORME DE SUPERVISION
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Cupos de Atencién Especializada Cupos de atencion especializada a nifios, nifias,
jovenes y adultos en situacion de discapacidad cognitiva, atencion realizada acorde a los
términos establecidos en la propuesta de atencién dentro del marco de este Convenio.
Incluye Alimentacién para cada beneficiario con Refrigerio y Almuerzo, raciones servidas
y balanceadas, con menus de acuerdo con el ciclo de la minuta establecida por la
nutricionista. Servicio de Transporte ida y regreso (dentro del perimetro Urbano de
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Proceso Gestién de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

Villavicencio). Horario de atencion: media jornada de cuatro horas, que puede ser en la
mariana o en la tarde.

Ver certificacion de anexos.

El Centro de Educacion Especial de Villavicencio, como institucion social de derecho
privado, sin animo de lucro, especializada en generar procesos de desarrollo integral para
las personas en situacion de discapacidad cognitiva y/o asociada, sus familias y la
sociedad; ha cumplido con las actividades objeto del Convenio y todas las demas
obligaciones pactadas, entre ellas las relacionadas al pago del sistema de seguridad
social, para el periodo comprendido entre el 19 de Noviembre 2024 al 05 de Diciembre
del 2024.

3. EVALUACION Y REEVALUACION DEL CONTRATISTA

RANGO DE CALIFICACION
El contratista superd las especificaciones técnicas establecidas de los
EXGELENTE productos o servicios.
BUENA El contratista cumplié las especificaciones técnicas establecidas de los
productos o servicios.
El contratista en el desarrollo del contrato presenté inconformidades que
REGULAR ; 3 . . )
no son graves, ni se considera que incumplié el mismo.
El contratista en el desarrollo del contrato presenté inconformidades
NOCUMELE graves y se considera que incumplié el mismo.
EVALUACION Y REEVALUACION DEL CONTRATISTA CALIFICACION

CUMRLIMIENTQ (Oportunidaq en la .Qntrega de los productos o EXCELENTE
servicios; Atencion a compromisos adquiridos)

CALIDAD (Grado en el que el producto o servicio cumple las
necesidades y expectativas contractuales) EXCELENTE

gglltvrlaut:)lCAClON (Comunicacién asertiva durante la ejecucion del EXCELENTE

EVAL}JACIQN GENERAL (Percepcion general sobre el producto y/o EXCELENTE
servicio suministrado)

4 CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES RELATIVAS A LA SEGURIDAD
SOCIAL INTEGRAL.: Certifico que teniendo en cuenta la normatividad vigente
sobre dicho aspecto, verifiqué el cumplimiento del pago de aportes a la seguridad
social integral (salud, pension y ARL) correspondiente al respectivo periodo asi:
(Si aplica, reportar los dos meses que componen el periodo. Los valores se
reportan sin intereses de mora). Si el contratista es pensionado indicar el nimero
de resolucion correspondiente y anexar copia del documento.
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Municipio de Villavicencio

Proceso Gestion de la Contratacion

1010-F-GCT-22-V7

INFORME DE SUPERVISION
ADRIANA ACOSTA HERRERA
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 04/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477814016
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
NICOLE JULIANA ALVAREZ VASQUEZ
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacién) $1.300.000
Numero de Planilla 9477463964
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
LADY CONSTANZA TORRES RINCON
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 26/11/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477022173
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $13.600
ANA MILENA AREVALO DIAZ
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477819234
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
CESAR GRANADOS VALENCIA
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9478085061
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
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Municipio de Villavicencio

ANGELICA MARIA TORRES TORRES

Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477369130
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208000
Valor pagado en ARL $6.800
YUDIRLEY SEPULVEDA MOLINA
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 04/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477565418
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208000
Valor pagado en ARL $6.800

ANA CECILIA GAVIRIA AIZPURUA

Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 05/11/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Namero de Planilla 7945887340
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION 0
Valor pagado en ARL $6.800

5. CUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA DE LA INFORMACION MANEJADA POR EL
CONTRATISTA: Certifico que el contratista hizo entrega en medio magnético y fisico
de los archivos y documentos y demas informacién manejada resultante durante el
presente periodo de ejecucion (la informacién completa de la ejecucién debe reposar
en el expediente contractual, si aplica, anexar CD con la informacién).

6. CUMPLIMIENTO DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION:

Certifico que el contratista dio cumplimiento a los requisitos y lineamientos establecidos
por el Sistema Integrado de Gestion de la siguiente manera:

Sistema de .
Gestlén Requ|s ito Cucl;:l[])':é iféNo
aplicable p

Usé la documentacion vigente establecida aplicable el

Caldad desarrollo de las obligaciones contractuales. Cumplié
Seguridad y L . »
Salud en el Particip6 de las actividades programadas en SST. Cumplié
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Villavicencio

Trabajo Realiz6 las obligaciones contractuales utilizando los
elementos de proteccién personal o protocolos de| Cumplio
bioseguridad.

En el desarrollo de sus actividades no incurri6 en
actividades de riesgo sin el cumplimiento de las| Cumplié
medidas y protocolos necesarios.

La documentacion que generd el contratista esta
acorde a los lineamientos normativos en materia

Documental archivistica y politica de gestion documental de la Cumpo
entidad.
: Se manejo reserva de la informacion utilizada para el .
Prﬁfz%?éf;?jg ks desarrollo de sus obligaciones. Cumplié
infunmieciSn Se garantiz6 la integridad y disponibilidad de la cumplié
informacion generada de la gestién contractual. P
Medio Ambiente El desarrollo de las obligaciones contractuales esta Cumplié

acorde a los lineamientos normativos vigentes.

NOTA: Se puede modificar esta informacién acorde a los requerimientos de cada contrato
sin necesidad de actualizacion del formato, también puede ampliar el detalle de la
evaluacion.

7. BALANCE FINANCIERO DE EJECUCION DEL CONTRATO A LA FECHA. EI
siguiente es el balance financiero de ejecucion del Convenio: N/A

8. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO:

Con base en todo lo expuesto, el suscrito SUPERVISOR certifica que durante el
PERIODO N°. 05 comprendido entre el 19 de Noviembre de 2024 al 05 de Diciembre
de 2024, el contratista cumplié a satisfaccion las actividades objeto del contrato y todas
las demas obligaciones pactadas

ANEXOS:

Soportes de pago de la planilla seguridad social
CD.

Otros que considere necesarios.

S \\iav\& Q&&I (o F

ASTRID LILIANA LADINO PENA
Directora del grupo Especial de Proteccion y Participacion Ciudadana e Inclusion
TELEFONO DEL SUPERVISOR: 3107449401

Nota: Los datos completos del supervisor son obligatorios, ya que sera la persona
contacto en caso de alguna modificacién al informe.
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Municipio de Villavicencio

Villavicencio, 18 de Diciembre de 2024

Doctor(a):

ALBA AURORA COLINA

Jefe de Oficina de Contratacién
Alcaldia Municipal de Villavicencio
Ciudad.

Ref.:

Proceso Gestion de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

CONVENIO N° 1468 DE 2024, N° DEL PROCESO EN SECOP RE-004

PERIODO N° 5 del 06 de Diciembre de 2024 al 18 de Diciembre de 2024

OBJETIVO DEL INFORME: Llevar a

cabo las tareas de vigilancia de la ejecucién

contractual e informar al municipio de Villavicencio acerca del desarrollo del mismo
verificando el cumplimiento de las obligaciones contractuales a lo largo de su ejecucion
en desarrollo de las obligaciones legales contenidas en los articulos 83, 84 y siguientes
de la Ley 1474 de 2011 y demas normativa aplicable.

1. INFORMACION DEL CONVENIO

No. Y FECHA DEL CONTRATO
(incluir el namero del proceso en
Secop)

CONVENIO N° 1468 DE 2024 10 DE JULIO, N°
DEL PROCESO EN SECOP RE 004

PUBLICADO EN (Marque con X)

SECOP | O SECOP Il X

CLASE DE CONTRATO:

CONVENIO DE ASOCIACION

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO

No. DE IDENTIFICACION

892099299-7

OBJETO:

AUNAR ESFUERZOS RECURSOS Y
EXPERIENCIA PARA BRINDAR ATENCION
ESPECIALIZADA A  NINOS, NINAS,
ADOLESCENTES, JOVENES Y ADULTOS CON
DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA
DE CARACTER PERMANENTE EN
CONDICION DE VULNERABILIDAD EN EL
MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

NOMBRE DEL SUPERVISOR
CON NUMERO DE
IDENTIFICACION: (De todos los
que haya tenido, empezando por
el vigente)

MARIA PAULA GARCIA GONZALEZ
CC: 35.264.110 de Villavicencio

FECHA DESIGNACION
SUPERVISION: (De todos los
que haya tenido, en orden
empezando por el vigente)

06 de Diciembre de 2024
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Proceso Gestion de la Contratacion

INFORME DE SUPERVISION
Municipio de Villavicencio
CONDICIONES INICIALES
VALOR DEL CONTRATO (letras | MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO:
y niimero): TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS M/CTE
($300.000.000) INCLUIDO IVA.
ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO:
NOVENTA MILLONES DE PESOS
($90.000.000)
PLAZO DE EJECUCION: 6 MESES
FECHA DE INICIO: 19/07/2024
FECHA DE TERMINACION: 20/12/2024
MODIFICACIONES:
CESION: FECHA
VALOR DE ADICION: $ ON.A. | FECHA
NUEVO VALOR DEL
CONTRATO: (INICIAL + $
ADICION)
PRORROGAS MESES O | FECHA
DIAS :
TOTAL PLAZO DE EJECUCION
(INICIAL + PRORROGAS)
SUSPENSIONES FECHA:
REINICIOS: ____MESESON.A. | FECHA | DIAMES/ANO
NUEVA FECHA DE
TERMINACION DEL
CONTRATO:

2. DESARROLLO DE LA EJECUCION DEL CONVENIO: Teniendo en cuenta que
mediante acto administrativo del 10/07/2024, se me designé como SUPERVISOR del
Convenio N° 1468 de 2024 suscrito entre la Asociacion de Padres de Centro de
Educacion Especial de Villavicencio y el Municipio de Villavicencio, me permito presentar
el informe del desarrollo del objeto contractual correspondiente al PERIODO N° 5 del 06
de Diciembre de 2024 al 18 de Diciembre de 2024 conformidad con lo dispuesto en el
Manual de Interventoria y Supervision adoptado mediante Decreto No. 1000-21/293,
vigente desde el 19 de julio de 2016.

Las siguientes son las obligaciones ejecutadas por el contratista en el presente periodo,
que corresponden a un porcentaje de avance ejecutado total del 82.6% Aporte del
Municipio y un 83% Aporte de la Asociacion de Padres del Centro de Educacién Especial
de Villavicencio.
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Proceso Gestion de la Contratacion
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Muricipio de Vilavicencio

CONVENIO DE ASOCIACION 1468-2024
ENTRE EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
Y LA ASOCIACION DE PADRES DEL
CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO.

OBJETO | AUNAR ESFUERZOS, RECURSOS Y EXPERIENCIA PARA BRINDAR
ATENCION ESPECIALIZADA A NINOS, NINAS, ADOLESCENTES,
JOVENES Y ADULTOS CON DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O
ASOCIADA DE CARACTER PERMANENTE EN CONDICION DE
VULNERABILIDAD EN EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

OBJETIVO: El propésito de este informe es plasmar y dar a conocer cada una de las
actividades realizadas en relacion al servicio de apoyo al funcionamiento del Programa
de Discapacidad del municipio de Villavicencio, con el fin de garantizar el restablecimiento
de derechos de esta poblacién, dando cumplimiento al Convenio de Aportes 1468-2024
del 2024 durante el periodo comprendido entre el 06 de diciembre del 2024 al 18 de
diciembre del 2024. Entre estas actividades se incluyen el desarrollo de actividades
formativas y recreativas adaptadas a las necesidades individuales de los beneficiarios,
que comprenden talleres de habilidades instrumentales, charlas informativas sobre salud
y medio ambiente, y actividades deportivas, con el objetivo de mejorar su participaciéon en
la comunidad y su bienestar emocional y social.

CONTRATISTA: ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE EDUCACION
ESPECIAL DE VILLAVICENCIO NIT No. 892.099.299-7

INFORME: Ejecucion del Convenio
PERIODO: 06 de diciembre del 2024 al 18 de diciembre de 2024
SUPERVISOR (E): Dra. Maria Paula Garcia Gonzalez

METODOLOGIA

El Centro de Educacion Especial de Villavicencio, como institucién social de derecho
privado, sin animo de lucro, especializada en generar procesos de desarrollo integral para
las personas en situacién de discapacidad cognitiva y/o asociada, sus familias y la
sociedad, propende por la igualdad de derechos y la equiparacion de oportunidades: a
partir de su proceso de atencion basado en una politica institucional garantista de
derechos con participacion corresponsable de la familia el estado y la sociedad civil.
Este ejercicio propende por la dignificacion humana, orientada desde el desarrollo y
potencializacion de las habilidades adaptativas, inclusién socio familiar y participacion en
el contexto, con visién transversal holistica y de equidad de genero, valiéndose de
procesos terapéuticos, pedagogicos y ocupacionales grupales con abordaje diferencial
desde las disciplinas propias de las ciencias humanas y que aportan al desarrollo
integral de las personas en situacion de discapacidad y sus familias. De esta manera,
buscamos alcanzar el mayor nivel funcional de independencia y autonomia posible en
cada beneficiario, asi como su inclusion social, para lo cual se apoya en las redes sociales
locales, los espacios publicos y los recursos, fisicos, tecnologicos, financieros y
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capacidad instalada en talento humano y de gestion del Centro de Educacion Especial de
Villavicencio.

La institucion contratista enmarca su proceso de atenciéon en cinco componentes a saber:
I. COMPONENTES DE ATENCION DEL PROCESO DE ATENCION INSTITUCIONAL

1. COMPONENTE FAMILIAR

Estrategia de rehabilitacion basada en la participacion de la familia y desarrollo de buenas
practicas en la base para un mejor desarrollo psicoafectivo de las nifas, nifios,
adolescentes y adultos con discapacidad a través del programa navegando en familia.

2. COMPONENTE TERAPEUTICO, PEDAGOGICO Y OCUPACIONAL

Estrategia de equiparacion de derechos en el desarrollo educativo, formacion vocacional
y ocupacional a partir del criterio de oportunidad a través del desarrollo de los programas
organicos del CEE

3. COMPONENTE CULTURAL Y DE PARTICIPACION

Estrategia de desarrollo y fortalecimiento de las habilidades sociales desde el cambio
conceptual y contextual de la nifiez, la adolescencia y los adultos con discapacidad,
propendiendo por estimular el cambio paradigmatico del contexto frente al abordaje de
la discapacidad y los procesos de inclusion.

4. COMPONENTE DE SALUD Y NUTRICION

Estrategia de promocién de la salud, prevencion de la enfermedad y la discapacidad, por
medio de la intervencion directa, oportuna y corresponsable, favoreciendo el
empoderamiento de las familias y las nifas, nifios, adolescentes y adultos con
discapacidad ante la gestion de los diferentes servicios publicos que garanticen sus
derechos en el area de existencia.

5. COMPONENTE DE GESTION INTEGRAL

Estrategia de establecimiento y sostenimiento de redes de apoyo para el fortalecimiento
intra e interinstitucional, permitiendo aportar los recursos necesarios para garantizar un
servicio integral y de calidad para la comunidad institucional.

ATENCION DIRECTA A BENEFICIARIOS Y SUS FAMILIAS

Las estrategias que la instituciéon contratista utiliza para garantizar una atencion integral
a las nifas, nifios, adolescentes y adultos con discapacidad intelectual, se estructuran en
la Propuesta Metodologica de Atencion la cual se fundamenta en las orientaciones técnico
administrativas generadas desde el Ministerio de la Proteccion Social, el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, para lo cual se organiza una oferta técnico operativa
que permita dar cumplimiento a una programacion de acciones y actividades
terapéuticas, pedagdgicas, ocupacionales y de gestion, que favorezcan la garantia y
restitucion de derechos de las personas con discapacidad.

Ademas de dos Docentes, Instructor, y una persona de apoyo al cuidado, la institucién
contratista cuenta con un Equipo interdisciplinario de profesionales de psicologia y
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nutricion que facilitan el abordaje integral de los beneficiarios de los servicios de atencién
del CEE marcando un proceso de enlace entre profesionales- beneficiarios- familias y
apoyos externos que favorezcan el desarrollo y calidad de vida para la comunidad
institucional.

Como parte complementaria la supervision observa que también desarrollan un proceso
de apoyo desde las politicas para la inclusion de las familias desde el modelo solidario y
la normatividad vigente para este fin, armonizando los lineamientos y estandares de
calidad en su componente de familia en el programa NAVEGANDO EN FAMILIA
(ESCUELA DE PADRES).

LINEAS DE INTERVENCION CON LAS FAMILIAS

1. Abordaje de la Discapacidad desde una perspectiva integral y del modelo
solidario.

2. Empoderamiento de las familias en la corresponsabilidad y garantia de derechos
de y para las personas con discapacidad y sus familias.

3. Mejoramiento de la calidad de vida potencializando la formacion y desarrollo
productivo de la unidad familiar.

4. Reconocimiento de la discapacidad de su hijo(a) para adecuado manejo
intrafamiliar para la atencion e inclusién social.

5. Consejeria a la familia para la gestion de servicios externos que favorezcan la
dinamica y desarrollo familiar

6. Orientacién y monitoreo a la Familia en el compromiso del proceso de su hijo o
hija y en el compromiso institucional

METODOLOGIA

El desarrollo de NAVEGANDO EN FAMILIA se lleva a cabo mediante talleres de
formacion grupal y sesiones individuales de atencion social y psicolégica dirigidas a
padres, madres, familiares directos y extendidos de nifias, nifos, adolescentes y adultos
con discapacidad intelectual.

PROGRAMAS DE ATENCION GRUPAL DESDE LOS COMPONENTES PEDAGOGICO
Y OCUPACIONAL

Los programas de atencion grupal implementados en el Centro de Educacion Especial se
centran en el desarrollo integral de los participantes, abordando tanto los componentes
pedagobgicos como ocupacionales. A traves de actividades disenadas especificamente
para potenciar habilidades motoras y cognitivas, se busca fomentar la participacion de los
Navegantes en su entorno social y familiar. Estas iniciativas no solo promueven la
adquisicion de conocimientos y destrezas, sino que también facilitan la interaccion entre
los participantes, contribuyendo a la creacion de un ambiente de aprendizaje colaborativo
y enriguecedor.

En el marco de la exploracion ocupacional, se realizan talleres que permiten a los
participantes desarrollar su autonomia y mejorar su calidad de vida. Las actividades
incluyen ejercicios de motricidad fina y gruesa, asi como proyectos creativos que
estimulan la expresion emocional y el trabajo en equipo. Este enfoque integral no solo
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beneficia a los individuos con discapacidad, sino que tambien impacta positivamente en
sus familias, al proporcionarles herramientas y recursos que facilitan la inclusion y el
desarrolio de roles significativos en la comunidad. De esta manera, los programas de
atencion grupal se convierten en un pilar fundamental para el bienestar y la dignidad de
los participantes.

PROGRAMA DE FORMACION DE COMPETENCIAS PEDAGOGICAS Y
DESARROLLO DE HABILIDADES INSTRUMENTALES - FOCOPHAIN

Se ha disefiado con el objetivo de fortalecer las capacidades de los educadores y
profesionales que trabajan con poblaciones en situacion de vulnerabilidad. Este programa
se centra en la capacitacién continua, proporcionando herramientas y estrategias
pedagégicas que permiten a los docentes mejorar su practica educativa y adaptarse a las
necesidades. A través de talleres y actividades formativas, busca promover un enfoque
inclusivo y participativo en el proceso de ensefianza-aprendizaje.

El programa enfatiza el desarrollo de habilidades instrumentales que son esenciales para
el aprendizaje efectivo. Estas habilidades incluyen la comunicacion, el pensamiento
critico, la resolucion de problemas y la colaboracién, las cuales son fundamentales para
el desarrollo personal.

La institucion contratista maneja dos niveles de atencion:
NIVELES DE ATENCION
1. OCUPACIONAL 1: JORNADA DE LA MANANA Y JORNADA DE LA TARDE

2. OCUPACIONAL 2: JORNADA DE LA MANANA Y JORNADA DE LA TARDE

PROGRAMA DE HABILITACION OCUPACIONAL - HABOC

Este programa tiene como objetivo proporcionar las herramientas, habilidades y
conocimientos necesarios para facilitar su insercion en el ambito laboral y en la vida
comunitaria.

A través del HABOC, se busca potenciar las capacidades de los navegantes mediante
diversas actividades que fomentan la adquisicion de habilidades practicas y técnicas,
adecuadas para diferentes entornos de trabajo. Ademas, se enfoca en fortalecer aspectos
personales y sociales, tales como la autoestima, la autonomia y las interacciones
interpersonales.

El programa suele incluir talleres, capacitaciones y actividades practicas que se adaptan
a las necesidades y habilidades individuales de cada participante, asegurando asi que
cada uno pueda aprovechar al maximo las oportunidades de aprendizaje y desarrollo que
se les brinda.

La implementacién del HABOC tiene un impacto significativo en la vida de los navegantes,
favoreciendo no solo su preparacion profesional sino también su inclusion y participacion
en la sociedad, promoviendo una visién mas amplia de dignidad y respeto hacia las
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personas con discapacidad.
CONSOLIDADO GENERAL DE LAS ACTIVIDADES

Como supervisora de este convenio de aportes, pude constatar que las actividades
ejecutadas durante el periodo comprendido entre el 06 de diciembre del 2024 al 18 de
diciembre de 2024, fueron las siguientes:

DOCUMENTACION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS

BRINDAR ATENCION ESPECIALIZADA A 60 NINOS, NINAS, ADOLESCENTES,
JOVENES Y ADULTOS CON DISCAPACIDAD COGNITIVA Y/O ASOCIADA DE
CARACTER PERMANENTE EN CONDICION DE VULNERABILIDAD EN EL
MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO PARA LO CUAL SE DEBERA CONTAR CON EL
PERSONAL, EL CUAL TENDRA UNA INTENSIDAD HORARIA DE MEDIA JORNADA
(4 HORAS DE LUNES A VIERNES EN DIAS NO FESTIVOS EN EL HORARIO DE 7:30
AM A 11:30 AM Y 1:30 PM A 5:30 PM).

A través de la supervision realizada, pude verificar el cumplimiento en un proceso de
atencion diario en todos los programas, acorde con el nivel funcional, interés y
expectativas de los beneficiarios, con una jornada de cuatro horas entre las, 7:30 AM a
11:30 AM o 1:30 PM a 5:30 PM; cada programa operativo desarrolla su programacion de
acuerdo con el direccionamiento de las orientaciones técnicas consideradas en los planes
de formacion integral y potenciales de desarrollo; y se adelantan dentro de las
instalaciones de la institucion.

La estructura técnico-operativa del CEE garantiza que el proceso de atencion institucional
se pueda realizar de forma sistémica favoreciendo la inclusiéon y promocién en los
diferentes programas operativos de acuerdo con las habilidades, intereses y criterio de
oportunidad proyectando alcanzar el mayor nivel funcional y de independencia de las
nifas, ninos, adolescentes, jévenes y adultos con discapacidad intelectual.

En el marco de la agenda institucional se viene desarrollando la programacion
considerada en el plan de formacién integral, adicionando diferentes actividades
que complementan su cumplimiento y permite realizar los ajustes pertinentes en
cada componente.

ACCIONES DESARROLLADAS

Durante el periodo del 06 de diciembre al 18 de diciembre de 2024, se llevaron a
cabo diversas iniciativas disefiadas para fomentar el desarrollo personal, social y
ocupacional. A través de un enfoque integral que combina la educacion, la
recreacion y la concientizacién sobre la salud y el medio ambiente, el centro busca
proporcionar a sus navegantes herramientas valiosas que les permitan mejorar sus
habilidades para la vida diaria y su participacion en la comunidad.

Las actividades desarrolladas incluyen charlas informativas, manualidades

1010-F-GCT-22-\V7 Pagina 7 de 30 Registrado SIG:
30/11/2021



Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de VEavioencio

creativas, formacién en nutricién, y simulacros de emergencia, entre otros. Estos
esfuerzos estan alineados con los objetivos del plan de capacitacion institucional y
se complementan con la participacién de los educadores y el apoyo de la comunidad.
A continuacién, se detallan las actividades realizadas, asi como sus descripciones y
los resultados obtenidos, resaltando el impacto positivo que estas tienen en el
proceso educativo y de inclusion de los navegantes.

4 Actividades Manuales: Elaboracion de manualidades navidenias, como faroles,
arboles de Navidad, coronas navidefias y tarjetas, utilizando diferentes materiales
y técnicas para fortalecer la motricidad fina.

4 Actividad de Panaderia: Realizacion de una receta de galletas navidenas bajo la
orientacion de una nutricionista, seguida de una actividad de compartir con todos
los participantes y funcionarios de la institucion.

4 Novena Navidefa: Celebracion de la novena navidena con la participacion de
docentes y funcionarios, promoviendo la convivencia y el espiritu navidefo.

1 Proyectos de Reciclaje: Actividades manuales que promueven el reciclaje y el
cuidado del medio ambiente, como la elaboracion de decoraciones navidenas .
con materiales reciclados. u

WATITI 0954 S = b 2epainz
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_ COMPONENTE DE PARTICIPACION
CIUDADANIA- CULTURA, DEPORTES Y ACTIVIDADES LUDICO-RECREATIVAS

Se llevaron a cabo diversas actividades deportivas para fomentar el desarrollo fisico,
emocional y social de los estudiantes. Estas actividades deportivas fueron disefiadas
para adaptarse a las necesidades y capacidades individuales de cada estudiante,
asegurando una experiencia enriquecedora y divertida para todos.

. A continuacién, se describen las actividades realizadas:

+ Brujula Deportiva: Actividades recreativas y deportivas que fomentan el trabajo en
equipo y la competencia, como juegos de futbol y relevos.

{ Presentaciones de Bailes: Realizacién de coreografias y danzas que permiten a
los jovenes expresar su creatividad y habilidades artisticas.

4 Recitales de Poesia: Oportunidades para que los participantes reciten poemas,
promoviendo la expresion verbal y la confianza en si mismos.

+ Obras de Teatro: Representaciones teatrales que involucran a los jovenes en la
actuacion, fomentando el trabajo en equipo y la creatividad.
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SALUD Y NUTRICION
En las actividades nutricionales, se llevaron a cabo varias acciones clave para
asegurar la calidad del servicio de alimentacién y el estado nutricional de los
beneficiarios. A continuacién, se describen las principales actividades realizadas:

4 Evaluacién de proveedores: Se evaluaron las relaciones comerciales con los proveedores
de viveres, asegurando que no haya alteraciones en la cantidad ni calidad de los
alimentos.

4 Inspeccion de equipos de refrigeracion: Se realizé una inspeccion de los equipos de
refrigeracion el 10 de diciembre, confirmando que su estado fisico y funcionamiento es
adecuado para preservar la calidad de los alimentos.

I Inspeccién de equipos de metrologia: Se revisaron termometros y balanzas en el servicio
de alimentacion, encontrando que estaban en buen estado y funcionando correctamente.
Inspeccién del almacenamiento de alimentos: El 4 de diciembre, se inspecciond el

almacenamiento de alimentos, cumpliendo con las buenas practicas de manufactura y
resaltando la importancia del rotulado de viveres.

4 Actividades educativas: Se llevaron a cabo varias actividades educativas, incluyendo:

1. Preparacion de galletas navidefias con los participantes del convenio, donde se
enfatizé la importancia de la higiene y las buenas practicas durante la preparacion.

2. Recomendaciones alimentarias sobre la adecuada escogencia de alimentos y
buenas practicas de manufactura, tanto en la jornada de la mafiana como en la
tarde,

3. Educacion alimentaria dirigida a padres y/o acudientes a través de WhatsApp, con
el envio de material educativo para controlar el consumo de productos
densamente caloricos

ACTIVID cEC PR El A A NC NMIITRICION
ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION

ACTIVIDAD DE INSPECCION DURANTE EL
0SERVICIO DE ALIMENTACION A LA HORA DEL REFRIGERIO

!y - g : ‘.‘—'ﬁ.- -.i;_-—-' f
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ACTIVIDADES POR EL AREA DE NI

ACTIVIDAD DE INSPECCION DURANTE EL
SERVICIO DE ALIMENTACION A LA HORA DEL ALMUERZO.
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TIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICIC
INSPECCION DE EQUIPOS DE METROLOGIA

ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRI

ACTIVIDAD DE PANADERIA

bre de 2024 8:13 a
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ACTIVIDADES POR EL AREA DE NUTRICION
INSPECCIONO EL ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS

ATENCION A FAMILIAS

El encuentro de Navegando en Familia se desarrollé como una actividad de cierre

del convenio con la alcaldia 2024, donde se llevaron a cabo diversas actividades
significativas. Durante el evento, se realizé la despedida formal a los funcionarios G
presentes, expresando agradecimiento por su apoyo y colaboracion. Ademas, se U
brindé un espacio para escuchar las opiniones y comentarios de los padres,
permitiéndoles compartir sus experiencias y sugerencias. La jornada culminé con

un recorrido por el taller de artes, donde los asistentes pudieron apreciar y
participar en las diferentes obras y proyectos creativos desarrollados por los
beneficiarios del programa.
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DOTACION Y MATERIALES

GARANTIZAR EL TRANSPORTE MEDIANTE RECORRIDOS CERCANOS A LOS
LUGARES DE RESIDENCIA DE LOS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES, JOVENES Y
ADULTOS QUE PRESENTAN DISCAPACIDAD (DéFICIT COGNITIVO DE LEVE A
MODERADO, SENSORIAL, SINDROME DE DOWN Y FISICA) CON EL FIN DE
GARANTIZAR LA PERMANENCIA EN EL PROGRAMA. EL O LOS VEHICULOS
DEBERAN CONTAR CON EQUIPO DE CARRETERA SEGUN LO EXIGIDO POR EL
MINISTERIO DE TRANSPORTE, SEGURO OBLIGATORIO SOAT, SEGURO DE
ACCIDENTE Y ROBO Y SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL.

El servicio de transporte mantiene su garantia y calidad para favorecer
la participacion y permanencia en el programa.
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v EI CEE a partir de su capacidad instalada presta el servicio de transporte a las niAas,
nifios, adolescentes, jovenes y adultos que por su nivel de complejidad y limitacion
en la movilidad como también por su ubicacidn en los sectores mas alejados de la
ciudad hacen que este servicio no lo asuman otros transportadores. Subcontrata
con terceros sectorizando el servicio para hacer este mas eficiente, previa
concertacién con las familias se realiza el aporte del subsidio de transporte para
que de manera autonoma el joven a partir de sus propias habilidades de
independencia haga sus desplazamiento en los servicios publicos de transporte,
como medio de control a la prestacién del servicio se mantienen los registros,
facturas equivalentes y controles de asistencia necesarios.

Esrtd Al

COMPROMISOS ESPECIFICOS DEL ASOCIADO

SE DEBERA APLICAR LOS REQUISITOS DE CUMPLIMIENTO EN INSTALACIONES
FISICAS Y SANITARIAS, CONDICIONES DE SANEAMIENTO, CONDICIONES DEL
AREA DE PREPARACION, EQUIPOS Y UTENSILIOS, PREPARACION Y SERVICIO
DE ALIMENTOS, LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL PERSONAL MANIPULADOR,
SEGURIDAD E HIGIENE INDUSTRIAL, CONTROL DE PLAGAS Y MANEJO DE
RESIDUOS SOLIDOS Y LIQUIDOS.
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Desde la supervision del convenio se pudo constatar que la institucién contratista cuenta
con el certificado sanitario expedido por la autoridad competente del municipio, LICENCIA
SANITARIA: Acta 3905 del 05 de Marzo de 2024, el personal manipulador cuenta con la
documentacion necesaria para el desarrollo de las actividades; se cuenta con el plan de
saneamiento basico dentro del cual se tiene programado el control de plagas, el lavado
de tanques, el proceso de desinfeccién y el manejo de residuos.

[ -

La Institucién toma como base primordial las Minutas Patron establecidas por ICBF; los
ciclos de las minutas con su respectivo intercambio de alimentos, son estructurados por

la nutricionista.
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La sostenibilidad en el suministro de los servicios requeridos en esta area ha sido normal,
aportando los diferentes requerimientos en la alimentacién, seguimiento y orientacion a
cada navegante desde cada una de sus necesidades.

Se cuenta con los elementos necesarios y suficientes para la elaboracion y entrega del
refrigerio y del Almuerzo. La institucion cuenta con el equipo y menaje apto para el
desempefio del servicio de alimentos; tiene organizado un plan de saneamiento basico
dentro del cual se contempla que de manera diaria se realiza el proceso de desinfeccion
para los implementos de uso diario y en el mes se realiza una desinfeccion general del
servicio de alimentos para los demas elementos como la estufa, neveras y otros
implementos del servicio de alimentos.

Se cuenta con una infraestructura acordes a los beneficiarios con ajustes razonables para
el acceso y movilizaciéon, buena iluminacion, buena ventilacion, con zonas verdes,
salones, areas para actividades recreativas, zonas de alimentacion y banos. .
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Muricipio de Villaweant:o

Elaborar y ubicar en un lugar visible un Penaon con sus respectivos logos alusivos al
Convenio existente entre las partes.

2770972024 “—-_-" st - 27/09/2024

Tener actualizado la bitacora y/o historia de vida de cada beneficiario en la cual
debe reposar la documentacién, los informes evolutivos y las valoraciones que hay
lugar segun la capacidad funcional de cada usuario, en general los datos basicos
y de contacto que se deben tener de cada usuario. En la biticora debera
registrarse los avances de los usuarios y datos relevantes de acuerdo con el tiempo
que se beneficie el usuario.

E| CEE cuenta con un formato de evolucion, donde cada profesional registrar los avances
y retrocesos frente al cumplimiento de los objetivos. El seguimiento se realiza por cada
area de intervencion y da cuenta de los avances del proceso de atencién de cada nifo,

1010-F-GCT-22-V7 Pagina 20 de 30 Registrado SIG:
30/11/2021



Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Muricipio de Villavicencio

Disposicion de la Ludoteca Espacio que fa Institucién aporta para el Convenio donde se
cuenta con material deportivo, juguetes, material didactico, libros didécticos, libros para
el aprendizaje de lectura no convencional, elementos didacticos para el aprendizaje de
operaciones numéricas basicas, material aprendizaje de escritura, piscinas de bolas,
Juegos de mesa, juegos de concentracién, material de desarrollo cognitivas y material
terapéutico como balones board, saltarines, barriles vestibulares, cilindros de espumas
entre otros.

ey

=, NS
s 5 g - e
& . 2 1?‘.’&1 0:29

Salidas Pedagdgicas: esta actividad se realiza de manera extramural, los beneficiarios
pueden a traves de ellas disfrutar de espacios y entornos aprovechables para el
aprendizaje, la recreacion, la ludica, la cultura y el deporte.
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Proceso Gestion de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

Municipo de Villawcenco

GOBERNACION DEL META

Durante la salida pedagogica, se realizdé el desplazamiento hasta el edificio de la
Gobernacion del Meta, donde tuvo lugar una entrega simbdlica de elementos tecnologicos
destinados a diversas asociaciones. Este evento fue una oportunidad significativa para
los beneficiarios, quienes no solo recibieron estos recursos valiosos, sino que también
tuvieron la oportunidad de conocer e interactuar con la Gobemadora del Meta, Rafaela
Cortés. La interaccion con la gobernadora permitid a los beneficiarios expresar sus
inquietudes y agradecimientos, fortaleciendo asi el vinculo entre la comunidad y las
autoridades locales.

Galany

% 1 dedicie
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Proceso Gestion de la Contratacién
INFORME DE SUPERVISION

Cupos de Atencion Especializada Cupos de atencién especializada a nifios, nifias,
Jjoévenes y adultos en situacién de discapacidad cognitiva, atencién realizada acorde a los
términos establecidos en la propuesta de atencién dentro del marco de este Convenio.
Incluye Alimentacion para cada beneficiario con Refrigerio y Almuerzo, raciones servidas
y balanceadas, con ments de acuerdo al ciclo de la minuta establecida por la nutricionista.
Servicio de Transporte ida y regreso (dentro del perimetro Urbano de Villavicencio).
Horario de atencion: media jornada de cuatro horas, que puede ser en la mafiana o en la
tarde.

Ver certificacion de anexos.

El Centro de Educacion Especial de Villavicencio, como institucion social de derecho
privado, sin @animo de lucro, especializada en generar procesos de desarrollo integral para
las personas en situacion de discapacidad cognitiva y/o asociada, sus familias y la
sociedad; ha cumplido con las actividades objeto del Convenio y todas las demas
obligaciones pactadas, entre ellas las relacionadas al pago del sistema de seguridad
social, para el periodo comprendido entre el 06 de Diciembre 2024 al 18 de Diciembre del
2024.
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Municioio de Villaecenco

EJECUCION MENSUAL APORTE DEL MUNICIPIO.

Proceso Gestién de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

DEL 19
NOVIEMBRE
- CARGO CANTIDAD | incOR AL 18
DICIEMBRE
2024
1 Psicologa - Coordinadora y Asistencia Técnica 1
del Programa. 2.500.000 2.500.000
2 Profesional en Psicologia 1 5 400.000 5 400.000
3 Docente en Pedagogia Infantil 1 5 100.000 5 100.000
4 Instructor para Taller de Culinaria y Panaderia - 1
Docente en Pedagogia Infantil 2.100.000 2.100.000
5| Instructor de Artes Escénicas ylo Artes Plasticas 1 2 100.000 5 100.000
1
" ; X ; . .000
6 Servicio de 02 Cuidadores Lasid e
1 1.800.000 1.800.000
Profesional en Nutricion para elaboracion e
7 implementacion de Minutas y Seguimiento al 1
Plan Alimentario de los almuerzos y refrigerios 2.500.000 2.500.000
que recibiran los beneficiarios del programa.
Refrigerio balanceado diario compuesto por una
bebida con leche, una harina y una fruta, la cual
8 varia de acuerdo con el ciclo de la minuta 1.260
establecida por la nutricionista. De lunes a — RSO
viernes
Almuerzo balanceado diario compuesto por una
proteina, carbohidrato, verdura y bebida liquida,
9 la cual varia de acuerdo con el ciclo de la 1.260
minuta establecida por la nutricionista. (incluye 9.000 11.340.000
manipulador de alimentos) De lunes a viernes.
Taller de Formacion para las familias de los
beneficiarios en tematicas como: Abordaje de la
10 Discapacidad, prevencion del maltrato y 1
violencia intrafamiliar, promocion de los valores 630.000 630.000
sociales, cuidados y defensa de los derechos de
la poblacion con Discapacidad Cognitiva.
1" Servicio de transporte para los 60 beneficiarios 60
del programa. 230.000 13.800.000
TOTAL 50.000.000
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Municipio de Vilfavicencio

Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

APORTE DE LA ASOCIACION MENSUAL.

ITEM DESCRIPCION

TIEMPO

VALOR EJECUTADO
DEL 19 NOVIEMBRE
AL 18 DICIEMBRE
2024

el Convenio donde se cuenta con material deportivo, juguetes,
material didactico, libros didacticos, libros para el aprendizaje de
lectura no convencional, elementos did4cticos para el
aprendizaje de operaciones numéricas basicas, material
aprendizaje de escritura, piscinas de bolas, juegos de mesa,
juegos de concentracion, material de desarrollo cognitivas y
material terapéutico como balones bobad, saltarines, barriles
vestibulares, cilindros de espumas entre otros. EL SERVICO DE
LA LUDOTECA ES PARA TODA LA POBLACION
BENEFICIARIA DEL CONVENIO DURANTE LOS SEIS MESES
DE DURACION DEL MISMO. (65 BENEFICIARIOS EN TOTAL,
60 CUBIERTOS POR LA ALCALDIA'Y 05 QUE APORTA EL
CEE)

Disposicion de la Ludoteca Espacio que la Institucién aporta para

1 MES

5.000.000

Salidas Pedagogicas: esta actividad se realiza de manera extra
mural, los beneficiarios pueden a través de ellas disfrutar de
espacios y entornos aprovechables para el aprendizaje, la
recreacion, la ludica, la cultura y el deporte. Proyectamos una
salida pedagogica al mes del tiempo que dura el convenio, en
total serian 6. En cada una de ellas se garantiza, alimentacion,
hidratacion y transporte. Estas salidas Pedagogicas estan
proyectadas para 65 beneficiarios (60 cubiertos por la Alcaldia y

05 que aporta el CEE)

1 MES

6.000.000

Cupos de atencion especializada a nifios, nifas, jovenes y adultos
en situacion de discapacidad cognitiva, atencion realizada acorde
alos términos establecidos en la propuesta de atencion entro del
marco de este Convenio. Incluye Alimentacion para cada
beneficiario con Refrigerio y Almuerzo, raciones servidas y
balanceadas, con menus de acuerdo al ciclo de la minuta
establecida por la nutricionista. Servicio de Transporte ida y
regreso (dentro del perimetro Urbano de Villavicencio). Horario de
atencion: media jornada de cuatro horas, que puede ser en la
manfana o en |a tarde. (Para estimar el presupuesto se aplica la
siguiente formula: VALOR MENSUAL DEL CUPQ POR
PERSONA, POR LA CANTIDAD DE PERSONAS POR LA

1 MES

CANTIDAD DE MESES: ($800,000 *5 *6)

4.000.000

VALOR TOTAL

15.000.000
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Municipio de Viavicencio

3. EVALUACION Y REEVALUACION DEL CONTRATISTA

RANGO DE CALIFICACION

El contratista supero las especificaciones técnicas establecidas de los
EXCELENTE productos o servicios.

BUENA El contratista cumplio las especificaciones técnicas establecidas de los
productos o servicios.

REGULAR El contratista en el desarrollo del contrato presenté inconformidades que
no son graves, ni se considera que incumplié el mismo.

El contratista en el desarrollo del contrato presentd inconformidades
NO CUMPLE graves y se considera que incumplié el mismo.

EVALUACION Y REEVALUACION DEL CONTRATISTA CALIFICACION
CUMRLIMIENTQ (Oportunidqd en la 'e'ntrega de los productos o EXCELENTE
servicios; Atencion a compromisos adquiridos)

CALIDAD (Grado en el que el producto o servicio cumple las

necesidades y expectativas contractuales) EXCELENTE
SOC;I::;?;CACION (Comunicacion asertiva durante la ejecucion del EXCELENTE
EVALUACION GENERAL (Percepcion general sobre el producto y/o

servicio suministrado) EXCELENTE

4. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES RELATIVAS A LA SEGURIDAD
SOCIAL INTEGRAL: Certifico que teniendo en cuenta la normatividad vigente sobre
dicho aspecto, verifiqué el cumplimiento del pago de aportes a la seguridad social
integral (salud, pension y ARL) correspondiente al respectivo periodo asi: (Si aplica,
reportar los dos meses que componen el periodo. Los valores se reportan sin
intereses de mora). Si el contratista es pensionado indicar el numero de resolucion
correspondiente y anexar copia del documento.

ADRIANA ACOSTA HERRERA

Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 04/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacién) $1.300.000
Numero de Planilla 9477814016
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800

NICOLE JULIANA ALVAREZ VASQUEZ
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Muricipio de Villavicencio

Proceso Gestion de la Contratacién

INFORME DE SUPERVISION
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477463964
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
LADY CONSTANZA TORRES RINCON
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 26/11/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477022173
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $13.600
ANA MILENA AREVALO DIAZ
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477819234
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800
CESAR GRANADOS VALENCIA
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9478085061
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208.000
Valor pagado en ARL $6.800

ANGELICA MARIA TORRES TORRES

1010-F-GCT-22-V7

Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 02/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477369130
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208000
Valor pagado en ARL $6.800
Pégina 27 de 30 Registrado SIG:

3071172021




Municipio de Villswcsnco

Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

YUDIRLEY SEPULVEDA MOLINA

Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 04/12/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 9477565418
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION $208000
Valor pagado en ARL $6.800
ANA CECILIA GAVIRIA AIZPURUA
Mes de Cotizado NOVIEMBRE
Fecha de Pago 05/11/2024
IBC (Ingreso Base de Cotizacion) $1.300.000
Numero de Planilla 7945887340
Valor pagado en SALUD $162.500
Valor pagado en PENSION 0
Valor pagado en ARL $6.800

5. CUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA DE LA INFORMACION MANEJADA POR EL
CONTRATISTA: Certifico que el contratista hizo entrega en medio magnético y fisico
de los archivos y documentos y demas informacion manejada resultante durante el
presente periodo de ejecucion (la informacion completa de la ejecucion debe reposar
en el expediente contractual, si aplica, anexar CD con la informacion).

6. CUMPLIMIENTO DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION:

Certifico que el contratista dio cumplimiento a los requisitos y lineamientos establecidos
por el Sistema Integrado de Gestion de la siguiente manera:

Sistema de v
Gestion Requisito Cumplio f ‘No
aplicable CUiipio
s Uso la documentacion vigente establecida aplicable el .
Calidad desarrollo de las obligaciones contractuales. Caumplio
Participo de las actividades programadas en SST. Cumplio
Seguridad y Realizé las obligaciones contractuales utilizando los
Saluden el |elementos de proteccion personal o protocolos de| Cumplid
Trabajo bioseguridad.
En el desarrollo de sus actividades no incurrié en
actividades de riesgo sin el cumplimiento de las| Cumplié
medidas y protocolos necesarios.
La documentacion que generd el contratista esta -
Locumental acorde a los lineamientos normativos en materia Cumplio
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Muricipio de Viltavicencio

Proceso Gestion de la Confratacion
INFORME DE SUPERVISION

archivistica y politica de gestién documental de [a
entidad.
. Se manejé reserva de la informacion utilizada para el -
Seggndad Y |desarrollo de sus obligaciones. Cumplio
Privacidad de la i - : : e
IrSrnEaanR Se garantizé la integridad y disponibilidad de la Cumplié
informacion generada de la gestion contractual. P
. ; El desarrollo de las obligaciones contractuales esta .
Metle. Ambente acorde a los lineamientos normativos vigentes. i

NOTA: Se puede modificar esta informacién acorde a los requerimientos de cada contrato
sin necesidad de actualizacién del formato, también puede ampliar el detalle de la

evaluacion.

7.BALANCE FINANCIERO DE EJECUCION DEL CONTRATO A LA FECHA. EI
siguiente es el balance financiero de ejecucién del Convenio:

APORTE DEL MUNICIPIO

CONCEPTO VALOR | AMORTIZACION| FECHA %
PRIMER PAGO $48.600.000 N/A 19/@}(?{/2024 al 16.2 %
18/08/2024
SEGUNDO PAGO $50.000.000 N/A 19/08/2024 al 16.6%
18/08/2024
TERCER PAGO $50.000.000 N/A 19/09/2024 al 16.6%
18/10/2024
CUARTO PAGO $50.000.000 N/A 19/10712024 al 16.6%
18/11/2024 /
PAGO AUTORIZADO $50.000.000 N/A 19/1172024 al 16.6%//
EN EL PRESENTE 18/12/2024
INFORME
SALDO DEL CONVENIO| $51.400.000 N/A 19/12/2024 | 17.4%
PENDIENTE POR ?
EJECUTAR 20/12/2024
VALOR TOTAL DEL $300.000.000 N/A 19/07/2024 al 100%
ﬁONVENIO 20/12/2024
APORTE DEL CONTRATISTA
CONCEPTO VALOR | AMORTIZACION| FECHA %
PRIMER PAGO 19/07/2024 al .
$15.000.000 N/A 18(;6 2024 | 16:6%
SEGUNDO PAGO 19/08/2024 al
$15.000.000 N/A 18&9 6/2024 16.6%
TERCER PAGO 19/09/2024 al
$15.000.000 N/A 18/10/2024 | 16:6% J
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Proceso Gestion de la Contratacion
INFORME DE SUPERVISION

Muniopio de Vaawceno)
/

CUARTO PAGO 19/10/2024 al

$15.000.000 N/A 21020292 16.6%
PAGO AUTORIZADO
EN EL PRESENTE $15.000.000 N/A 1%1;:%%;48' 16.6%
INFORME
SALDO DEL CONVENIO 19/12/2024
PENDIENTE POR| $15.000.000 N/A al 17%
EJECUTAR 20/12/2024
VALOR TOTAL
APORTE DEL $90.000.000 N/A 19/07/2024 al  100%
CONVENIO 20/12/2024
CONTRATISTA

8. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO:

Con base en todo lo expuesto, el suscrito SUPERVISOR certifica que durante el
PERIODO N°. 05 comprendido entre el 06 de Diciembre de 2024 al 18 de Diciembre de
2024, el contratista cumplio a satisfaccion las actividades objeto del contrato y todas las
demas obligaciones pactadas, entre ellas las relativas al pago del sistema de seguridad
social integral, y en consecuencia, autoriza el pago correspondiente al periodo
relacionado por valor de $50.000.000. El presente informe se encuentra cargado en la
plataforma SECORP |l

ANEXOS:

Soportes de pago de la planilla seguridad social
CD.

Otros que considere necesarios.

Nota: Los datos completos del supervisor son obligatorios, ya que sera la persona
contacto en caso de alguna modificacién al informe.
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CENTRO DE EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO
42 ANOS CONSTRUYENDO DIGNIDAD Y RESPETO
ASOPADRES - PERSONERIA JURIDICA 587 DE 1982

LA REVISORA FISCAL CON TARJETA PROFESIONAL No 174755-T
DE LA ASOCIACION DE PADRES DEL CENTRO DE
EDUCACION ESPECIAL DE VILLAVICENCIO.

C ERTI F I C A
ART. 50 LEY 789 DE 2002

Que La Asociacién de Padres del Centro de Educacién Especial de
Villavicencio con NIT No 892.099.299-7, con sede administrativa en la carrera:
42 No 37-92 Barrio Barzal alto en Villavicencio (Meta), la planta de personal se
encuentra vinculada mediante Contrato de Prestacion de Servicios, el Centro de
Educacion Especial de Villavicencio en calidad de contratante y en cumplimiento
del Articulo 50 Ley 789 de 2002 y el decreto 2650 de 1993., constato y verifico
que los Aportes realizados por cada uno de los contratista estuvieron acordes con
los ingresos obtenidos en el respectivo Convenio, correspondiente a los Ultimos
seis meses del afo.

Dada en Villavicencio, a los dieciséis (16) dias del mes de Diciembre del Afio Dos
Mil Veinticuatro (2024).

RO%RREA ROJAS

Revisor Fiscal T. P No 174755-T
C.C 40.443.972 de Villavicencio (Meta)

CRA 42 No. 37-92 BARZAL ALTO TELS. 3115897619 E-MAIL: ceevcio@hotmail.com
VILLAVICENCIO — META - | MBIA
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JUNTA CENTRAL G 9
DE CONTADORES

Certificado No:
PaBIBPPHEPH L S

3
T

9 E

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador plublico ROSA EDITH CORREA ROJAS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 40443972 de VILLAVICENCIO (META) Y Tarjeta Profesional No 174755-T SI
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

Nc’HEGE“T"\ANTECEDENTESImsc“nJNAH“x;*****ttﬁikttiii*ttt*****i****i
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Dado en BOGOTA a los 15 dias del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

,
" - I
GENAY Y WaoS
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
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 pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado
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enlinea 1
DATOS GENERALES DEL APORTANTE ’ R

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depart: Teléfor Exuner:cd;FSENA e
CC 51958645 ACOSTA HERRERA ADRIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 42 # 37 - 92 Barzal Alto | VILLAVICENCIO-META 6727152 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1099197699 9477814016 | 2024/12/11 2024/12/04 | BANCOLOMBIA 0 $377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Hombre I i |Codigo| Dias 18C Aporte  [Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo | Dias IBC Aporte  [Codigof Dias 1BC Tarifa | Aporte |Dias 18C Aporte m:g; Total Apartes.
00,000 62,500 0 0 00,000 800 0 0 60

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000(  $208,000) $1,300,000,  $162,500] 50| $of $1,300,000) 56,800 Sof 50| $377,300
Ciudad: VILLAVICENCIO Depto: META (1 Afiliados) $1,300,000(  $208,000] $1,300,0000  $162,500f $0| $of $1,300,000| $6,800| Sof 50 $377,300

1 Jec Joromseas Jacostasomana [ [T ] T TTFERT T T T Fsra]mo] srao000  saom 30 | 1300000  $162,500 ) 50| so] 1411 30 | 51,300,000 0.5224 56,800 0 50| sl Mo 537,300
Total Afiliados( 1) $1,300,000|  $208,000] 51,300,000 5142, 500 50f 50/ $1,300,000| 56,200/ $o] 50 $377,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exunnr:cd;FSENA e
€C 51958645 ACOSTA HERRERA ADRIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 42 # 37 - 92 Barzal Alto | VILLAVICENCIO-META 6727152 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipe Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilia Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1099197659 9477814016 I 2024/12/11 2024/12/04 | BANCOLOMBIA o $377,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) T 208,000 %0 : 50 $208,000
COLPENSIONES 2514 900,336,004 7 1 $208,000 50 50 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 56,800 50 50 $6,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 50 50 $6,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §162,500 50 50 $162,500
SANITAS EPSO0S 800,251,440 6 1 $162,500 50 50 $162,500
TOTAL 1 $377,300 0 $0 $377,300

Pagina 1 de 1 2024/12/04 08:27 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE ‘ 3

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner.:cd;FSEuA e
CC 1006697411 ALVAREZ VASQUEZ NICOLE JULIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra. 1 #1-101 Cerro VILLAVICENCIO-META 6015412 No

Campestre Bajo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1087855994 9477463964 1 2024/12/04 2024/12/02 | UALA 0 §377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Na. Identificacion Nombre R P9 O O R O B 0 A I L o R Codigo | Dias 1BC aporte  |Codigo | Dias 1BC Aporte | Codigo | Dias 1BC Aparte | Codigo | Dias [ Aporte | Dias IBC Aparte Emsan:::m Total Aportes
ICBF

1 Jec 1006697411 |ALVAREZ NICOLE f25-14 | 30 | $1,300,000] $208,000(EPSO37[ 30 | §1,300,000(  $162,500] o 50) sol 14-11f 30 | $1,300,000] $6,800| © 5ol [ 377,300

Total Afiliados( 1) §1,300,000 208,000} §1,300,000} $162,500| 50 S §1,300, 56,800 Sof $0 $377,300

Pagina 1 de 2 2024/11/30 09:33 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep Teléf Exonerado SENA e
ICBF
€C 1006697411 ALVAREZ VASQUEZ NICOLE JULIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra. 1 #1-101 Cerro VILLAVICENCIO-META 6015412 No
Campestre Bajo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1087855994 9477463964 1 2024/12/04 2024/12/02 | UALA 0 $377,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E

INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 $0 50 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 50 50 56,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 S0 50 56,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 50 50 $162,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $162,500 50 50 $162,500
TOTAL 1 $377,300 $0 S0 $377,300

Pagina 2 de 2 2024/11/30 09:33 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE v Q
Identificacion dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Ex-mer:cd: FSENA e
CC 40189492 TORRES RINCON LADY CONSTANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE15 . N &6-28 VILLAVICENCIO-META 6662568 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 202411 1077562048 M4T7022173 I 2024/12/20 2024/11/26 | BANCO CAJA SOCIAL o 5384,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC
CIPA 00,000 08,000 00,000 00 0 0 00,000 0 o
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 §208,000 $1,300,000 $162,500 50 S0 $1,300,000 $13,600 50 50
Ciudad: VILLAVICENCIO Depto: META ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 50 $1,300,000 $13,600 s0 $0
1 Il:c |4u1mvz [Toaws LADY Pmm Lso £1,300,000 s208,000]  Epso17] 30 $1,300,000 $162,500 0 50 so| 1423 30 $1,300,000 s13,600] o %0 50
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 s0 $0 $1,300,000 $13,600 50 50

Pagina 1 de 2

2024/11/26 04:14 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE D )
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep. it Teleéf: E Ic‘“!Ell.A e
CC 40189492 TORRES RINCON LADY CONSTANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 15 . N 628 VILLAVICENCIO-META 6662568 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1077562048 9477022173 I 2024/12/20 2024/11/26 | BANCO CAJA SOCIAL o 5384, 100

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADQO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 $0 $208,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $208,000 S0 S0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) | $13,600 S0 50 $13,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 §13,600 50 50 513,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 50 S0 $162,500
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $162,500 50 S0 $162,500
TOTAL ;| $384,100 S0 50 $384,100

Pagina 2 de 2 2024/11/26 04:14 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE T
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exnner:cd;FsENA e
CC 28544249 AREVALO DIAZ ANA MILENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Ca:;.: b 17 a 18 Este La VILLAVICENCIO-META 6707150 No
cal
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1092231699 9477819234 1 2024/12/11 2024/12/02 | SCOTIABANK COLPATRIA 0 $377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Codigo |Dias IBC Aparte Codigo |Dfas IBC Aporte Dias I1BC Aporte
& PRINCIF itiado 00,000 00,000 00 3 0 0,000 30D 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiflados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 S0 50 $1,300,000 56,800 $0 $o
Ciudad: VILLAVICENCIO Depto: META ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 §162,500 50 so0 §1,300,000 $6,800 $0 50
1 [Ec izas«zn [amno aNa luc:m I 30 $1,300,000 $208, ps037] 30 £1,300,000 $162,500 [) 50 so|  1etd] 30 $1,300,000 s6,00| o 0 0
Total Afiliados( 1) 1,300,000 $208,000 1,300,000 $162,500 $0 s0 $1,300,000 $6,800 $0 50

Pagina 1 de 2
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE ’ ’
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depa Teléf B do SENA e
ICBF
CC 28544249 AREVALO DIAZ ANA MILENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 22 b 17 a 18 Este La VILLAVICENCIO-META 6707150 No
carolina
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1092231699 9477819234 I 2024712/11 2024/12/02 | SCOTIABANK COLPATRIA o $377,300
RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 50 ) 50 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 %0 50 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 56,800 50 50 56,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 56,800 50 50 56,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 50 $162,500
NUEVA E.P.S, EPSD37 900,156,264 2 1 $162,500 50 s0 $162,500
TOTAL 1 $377,300 S0 $0 $377,300

Pagina 2 de 2 2024/12/02 05:24 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE , ’
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Depart Teléf B!onar:cd:FSENA e
CC 17346871 GRANADOS VALENCIA CESAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 51A #44-69 VILLAVICENCIO-META 6619582 HNo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perioda Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1092789370 9478085061 1 2024/12/17 2024/12/02 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Codigo |Dfas, IBC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Dias 1BC Aporte
00,000 08,000 00,000 00 0 0 00,000 00 0 o
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 S0 50 $1,300,000 $6,800 50 0
Cludad: VILLAVICENCIO Depto: META ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 50 51,300,000 $6,800 50 0
1 [cc ||mu11 [amunos CESAR Fs-u —I—su $1,300,000 s208,000( epscad 30 51,300,000 $162,500 0 0 so|  sarf 30 £1,300,000 s6,800( 0 0 s0
Total Aﬂ“ados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 50 $1,300,000 $6,800 S0 $0

Pagina 1 de 2
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

D

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucurssl Principal Direccion Ciudad-Dep Teléf: Exmnr:cd:’_ SENA e
CC 17346871 GRANADOS VALENCIA CESAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 514 #44-69 VILLAVICENCIO-META 6619582 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipa Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 202411 1092789370 9476085061 I 2024112117 2024/12/02 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $377,300

CODIGO

AFILIADOS

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
ARL SURA

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
CAPITAL SALUD

TOTAL

Pagina 2 de 2

25-14 900,336,004 7
14-11 890,903,790 5
EPSC34 900,298,372 9

VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

1 208,000 50 S0 $208,000
1 $208,000 50 50 $208,000
1 $6,800 50 0 56,800
1 $6,800 50 S0 56,800
1 §162,500 50 S0 $162,500
1 $162,500 $0 S0 $162,500
1 $377,300 50 50 $377,300

2024/12/02 09:55 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE 9 3 B
Identificacian dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 40325700 TORRES TORRES ANGELICA MARIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL mz:ma GCASA4VILLA | CABUYARO-META 6666666 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-11 1087912978 9477369130 i 2024/12/03 2024/12/02 | NEQUI [ 377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacién Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias IBC Aporte
cursal: PRINCIP 00,000 08,000 00,000 00 0 0 00,000 00 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 50 1,300,000 $6,800 50 50
Ciudad: CABUYARO Depto: META ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 $0 $1,300,000 56,800 S0 $0
1 jcc |mzsm Imms ANGELICA [ww | 30 §1,300,000 208,000 epscad 30 £1,300,000 §162,500 [] 0 so| 14 30 $1,360,000 s6,800( 0 50 50
Total Afiliados( 1) 1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 $0 $1,300,000 $6,800 $0 S0

Pagina 1 de 2
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE .
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep Teléf Exonerado SENA e
ICBF

CC 40325700 TORRES TORRES ANGELICA MARIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL MANZANA G CASA 4 VILLA CABUYARO-META 6666666 Ho
DIANA Il

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Perlodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 202411 1087912978 9477369130 1 2024/12/03 2024/12/02 | NEQUI 1] $377,300

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 50 ' 50 5208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 S0 50 208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 S0 50 $6,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $6,800 S0 S0 $6,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §162,500 S0 50 $162,500
CAPITAL SALUD EPSC34 500,298,372 9 1 $162,500 S0 50 $162,500

TOTAL 1 $377,300 $0 $0 $377,300

Pagina 2 de 2 2024/11/30 09:46 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE ’ '
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exnner;cd;FSEHA e
CC 35260321 SEPULVEDA MOLINA YUDIRLEY INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 71 N 42 60 Porfia VILLAVICENCIO-META 6080000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1099153512 F4TT565418 I 2024/12/05 2024/12/04 | BANCOLOMBIA 1] $377,300

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo. | ldentificacién Nombre gof Di 1B6C Aporte  [Codigo} Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  [Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
thsin ige fimafvac |avpivet] irl SENA € ICBF

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000,  $208,000| $1,300,000,  $162,500| sof sof $1,300,000| 56,800/ 50| $of $377,300
Ciudad: VILLAVICENCIO Depto: META (1 Afiliados) §1,300,000| $208,000f §1,300,000  $162,500| $of $of $1,300,000] $6,800| $0| $0) §377,300

1 fec ’:mnm kﬁ?gtmv;vm | J I | | ] | I [ l l | { ] | l | pon 20 | suoon  sasoo corcd 30 | sr300  srezso 0 5ol sol 11| 30 | $1,300,000] 0.5224 56,800 0 59 sof  mo 537,300
Total Afiliados( 1) 1,300,000} $208,000{ $1,300,000) 5162, 50| sof $1,300,000) 56, 50| 50 377,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Departamento Teléfono Exener:cd;FSENA -
CC 35260321 SEPULVEDA MOLINA YUDIRLEY INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 71 N 42 60 Porfia VILLAVICENCIO-META 6080000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilia Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1099153512 9477565418 ] 2024/12/05 2024/12/04 | BANCOLOMBIA ] $377,300

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) ! 1 $208,000 50 50 $208,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $208,000 50 50 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 50 S0 $6,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 50 S0 $6,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 s0 50 $162,500
CAJACOPI CCFCS5 901,543,211 6 1 $162,500 50 50 $162,500
TOTAL 1 $377,300 $0 50 $377,300

Pagina 1 de 1 2024/12/04 08:07 AM




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

* _J & i
S0 COMPROBANTE DE PAGO G Banco A Vitas
DATOS GENERALES DEL APORTANTE x 1= g
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 40919814
NOMBRE © RAZON SOCIAL: ANA CECILIA GAVIRIA AIZPURUA
CIUDAD/MUNICIPIO: RESTREPO DEPARTAMENTO: META
DIRECCION: CONDOMINIO VILLA VALERIA TELEFONO: 2000000
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de apoyo
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ]
NUMERO PLANILLA; 7945887340 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION MES: noviembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2024 SALUD: ARO: 2024
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/11/05 NOMERO AUTORIZACION: 1028415415
NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP | VST | SLN |COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
1
|
i LIQUIDACION GENERAL |
L TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
SALUD
o ADMINISTRADORA B )
~NIT CODIGO NOMBRE B
800251440 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 162.500
- SUBTOTAL: 1 $ 162.500
RIESGOS PROFESIONALES i
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE B
1890903790 | 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 6.800
SUBTOTAL: 1 $ 6.800
— -— — |
VALOR SIN MORA: $ 169.300
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 169.300
2024/12/12 4:57 PM USUARIO: SOI - CC40919814 PAGINA 1 DE 1



porvenir

579/
Bogota D.C., 19 de marzo 2024

4288000003101931

Serora
ANA CECILIA GAVIRIA AIZPURUA
ancegaiz@hotmail.com
Rel.: Rad. Porvenir. N.A.
Solicitud por pension de garantia minima
CC: 40919814
T.N. N.A.
COR - BEN

Reciba un saludo cordial.

En esta oportunidad nos complace comunicarle que su solicitud de pensién de vejez ha sido APROBADA
teniendo en cuenta el reconocimiento de la Garantia Temporal de Pension Minima de Vejez. por parie de la
Oficina de Bonos Pensionales del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico - OBP, por haber cumplido la edad
de pension y haber acreditado el nimero de semanas minimas requeridas.

. Una vez redimido y pagado su bono pensional, se realizara un nuevo estudio de pension con ia totalidad de su
capital pensional.

A continuacion detallamos la informacion que usted debe conocer y los pasos a seguir:
1. {Cual es el valor de la mesada?

Para el afio 2024 el valor de la mesada sera de $1,300,000, valor que corresponde a un Salario Minimo
Mensual Legal Vigente

2.¢.La mesada tiene algiin descuento?

Si, se aplica un descuento del 4% sobre el valor total de la mesada para el pago de salud, que en su caso
corresponde a la suma de $52,000, es decir que el valor neto que recibira mensualmente serd de
$1,248,000.

Eslte descuento le permite acceder a los servicios en la Entidad Promotora de Salud (EPS) y se debe
aplicar independientemente si usted ya es cofizante a salud como empleado o como beneficiario de algin
cotizante, dado que el aparte a salud se hace por la totalidad de los ingresos que usted recibe.

‘Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S A. - Nit. 800,144 331-3
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3. ¢ Qué pagos va a recibir a partir de este momento?

Un primer pago que correspondera al valor reconocido desde Marzo de 2024, mes de inicio de la garantia
de pension minima, hasia el primer mes de aprobacion de su solicitud, con un descuento por conceplo

pago de salud con destino al Fondo de Solidaridad y Garantia (FOSYGA) come lo establece la norma’.
Este giro se efectuara al medio de pago reportado en la solicitud de beneficio pensional.

= A partir del siguiente mes usted ingresara a la nomina de pensionados 1y0 recibird de manera anticipada

su mesada del mes en curso, pago que se realizara maximo el dia 10 de cada mes. Este valor se
ajustara anualmente con base en el incremento del salario minimo.

« En el mes de noviembre de cada afo recibira la mesada adicional (mesada 13).

4. ¢ Quiénes son los eventuales beneficiarios de una sustitucién pensional?

Las personas que al momento de realizar la solicitud de sustitucion de pension acrediten el cumplimiento
requisitos para ser beneficiarios de la sustitucion pensional®.

Proximos pasos a realizar
1. Cuenta bancaria para realizar el pago de la mesada:

Si usted tiene una cuenta bancaria y la informé al momento de radicar su solicitud, en esta cuenta le
realizaremos el pago de sus mesadas.

Ahora bien en caso de no contar con este medio de pago le invitamos a que realice la apertura de una
cuenta bancaria pensional, a continuacién le informamos algunos de sus beneficios:

« No tiene cuota de manejo, ni coslo por apertura.

» No es necesaria tener un salda minimo en la cuenta. )

» Es opcional el manejo de retiros con tarjeta débito o talonario. )

« Ademas, puede hacer refiros en otras redes y disfrutar de servicios aliemos al manejo de la cuenta

Dirijase a cualquiera de las oficinas a nivel nacional del Banco de Bogota o BBVA, donde debe informar

que el pagador de su pension sera Porvenir S.A. a lravés del Fondo de Retiro Programado con NIT
900.394.960-0 anexando:

» Copia de esta comunicacion.
« Copia de su documento de identidad ampliado al 150%.

Una vez realizada la apertura de la cuenta pensional solicite una certificacion de la cuenta y entréguela en
la Oficina Porvenir mas cercana.

1. Resolucién 2388 de 2016

2. Articuio 74 Ley 100 de 1993, modificado Art. 13 Ley 797 de 2003

T T 3 E :
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2. Afiliacion a la EPS
Si usted se encuentra afiliado(a) a una EPS, o al Sisben o es Beneficiario en salud debera:

» Dirigirse a su EPS y actualizar su afiliacion en calidad de pensionado, informando que el pagador de su
mesada es el Fondo de Pensiones Porvenir con NIT 800.224.808 y adjuntar copia de esta
comunicacion.

= Eniregar la copia de la actualizacion de la afiliacién en la Oficina Porvenir mas cercana.

La actualizacion o afiliacion a la EPS debera realizarla los primeros cinco (5) dias habiles del
préximo mes, solicitando a la EPS que la vigencia sea a partir del segundo mes posterior a la fecha
de generacion de esta comunicacion.

Recuerde que si en un futuro, decide trasladarse de EPS, debe informarnos su traslado de forma oportuna
en la Oficina Porvenir mas cercana, anexando la constancia de aceptacion y aprobacion de traslado por
parte de la EPS; lo anterior garantizara la prestacion de sus servicios de salud.

3. Cajas de Compensacion

Como pensionado tiene la posibilidad de afiliarse® de manera voluntaria a la caja de compensacion de su
preferencia y acceder a los servicios que ofrece, por lo que debera tener en cuenta los siguientes

requisitos:

™= b ¥ Puedés acoader a ios serynos Demrcs. ﬁ
o |
1
5 sy mesada pensonal &5 ivfenior & 1 S s 2 s - .i |
e R 6’ o f
=as acrecnads 25 3708 0 mas &n & Sistema Ganersl de Sags oo Spcmatdn Depe e i
Compensacion Famiar i
|
= g @ b Pusdes accece: 3108 sanos SasK oS E
- c . J
x X ; .= waf t

¥ 53y mMesacs persanai £s ivfenor 3 1 S smmi -b B 0 o

S 54 Mesada pensanal 85 3uDendr & 1 S sl punds maicar d
apce gel 0 6% de forma voluntans X ,i‘ ,_‘[

Reabizando un aposte voluntano de manera mensual del 2% S — 108 Soricos Bisics

*  5isu mesads pensonal s nfzmor s 1 5 semiv £ .

-ﬁg Y @ -

S $u Mesis DENBONEl £5 SUCENTY 8 T 5 STTie pusds reaica & Fecernee fezoen v
sporte ded 2% de forma volurlars Et{

3. Afifiacion (...) articulo 57 de la ley 21 de 1982, modificado por el articulo 139 de! decreto-ley 019 de 2012, establece que es
obligacion de las Cajas de Compensacién Familiar afiliar a todo empleador, trabajador independiente y pensionado que lo solicite.
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Para afiliarse, acérquese a la Caja de Compensacion Familiar de su eleccion:

» Sj desea aportar el 0% adjunte un cerfificado de semanas cotizadas de la Caja de Compensacion donde
estuvo afiliado, copia del documento de identidad, copia de esta comunicacion y desprendible de pago
de la dltima mesada.

« Si desea aportar el 0,6% o 2%, adjunte copia de su documento de identidad, copia de esta comunicacion
y desprendibie de la dltima mesada.

Beneficios Pensionados Porvenir

» En el préximo mes adicionalmente recibira la oferta de valor para nuestros pensionados, con todos los
servicios y beneficios a que tendra derecho.

» También le invitamos a conocer nuesira pagina de internet www._porvenir.com.co y asi conocer nuestros
canales de atencion digital y de autoservicio.

 Periddicamente publicaremos un Boletin con toda la informacion actualizada que debe conocer como
pensionado.

Agradecemos de antemano la confianza y permanencia que deposita en nosotros como su Administradora de
Pensiones* 5 6

Si tiene la necesidad de acudir a nuestras oficinas o las sucursales aliadas, tenga presente tomar siempre las
medidas de autocuidado

GCordialmente,

s | MEENE, S
LEONARDO REINOSO RENGIFO

Direccion de Pensionados y Pagos

LRR/S.B.P.

C.C. EXP. VS 637894

4. No permita que un tramitador le cobre dinero, los tramites en porvenir no tienen costo, si tiene denuncias relacionadas con

fraudes, cobros o ética de nuestros empleados, denuncie al 601 7434441 ext 77777 en Bogola o ingresando a
https://porvenir.com.co/webv/acerca-de-porvenir/linea-etica.

5. Recuerde su clave de internet es personal e intransferible no la comparia con nadie y cambiela minimo 2 veces al afo asi
protegera sus datos y ftransacciones, conozca mas infarmacion en: https://www porvenir.com.co/web/seguridad/seguridad-en-
intemet.

6. Nuestros afiliados cuentan con un Defensor del Consumidor Finangiero, Dra. Ana Maria Giraldo Rincon ubicado en la Carrera 10
N?° 97 A-13 oficina 502 en Bogota, Teléfono: 6016108164, Correo electrénico: defensoriaporvenir@legalcre.com quien dara framite a
su queja de forma objetiva y graluita, o ingresando a hitps//www._porvenir.com.co/webicanzles-de-servicio/defensor-del-consumidor-
financiero.
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IMPORTANTE: Sin perjuicic de las lizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro (nico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en ia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
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mnwammdmmwmmusummﬁ
del 2016. De igual manera al formakizar ef tamite of vsuario fue informado y acepta la politica de
tralamienlo de datos ley 1581 de 2012. 884 Nombre ACOSTA HERRERA ADRIANA
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