BIENESTAR
FAMILIAR

‘GESTION FINANCIERA

CERTIFICACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE SERVICI

v ROSIRIS DEL CARMEN LEAL GARCIA
o,

financieras i enel

ha acreditado y

virtud, autorizo el pago conforme al siguiente detalle:

en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del documento relacionado a continuacién, certifico para efectos del presente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las
igaci el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos, verificando
el cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 6 ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley 1819 de 2016. En tal

o

NOMBRE DEL PROVEEDOR O |
CONTRATISTA

FUNDACION SOCIAL AMIRA DE

LAROSA

TIPO DE DOCUMENTO
IDENTIFICACION

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE CONTRATO

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION ‘

900.789.090-4

l

NUMERO DOCUMENTO FUENTE

13004952020 FECHA SUSCRIPCION

0 mes o
PLAZO DE EJECUCION DESDE[ 5 [ acemvce| 2020 | HASTA REGIMEN TRIBUTARIO
@ e )
FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION
2. DATOS DELPAGO
Reserva presupuestal o (1]
paGocoNCARGOAT | presup I PAGON o
VALOR A PAGAR [ $16.199.000,00 | enteruss| 'DIECISEIS MILLONES CIENTO NOVENTA Y NUEVE MIL PESOS M/TE.
PERIODO DE PAGO oesoe [ s | dcemoe| 200 | wasta [ 31 | ddembie | 200 |
@ s ) @ e )
[ 2.1 AFECTACION PRESUPUESTAL
DESCRIPCION DEL RUBRO RPC RECURSO IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL DEPENDENCIA DE USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR
AFECTACION DEL GASTO
PR ————— pra— o[ 02 TS00TE04T02002:02 SERVICIO OE EDUCATION o
MUNITARIO A LA PRIMERA INFANC! 1619900000
'NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL PAGO ESTAN L PROCY |
2.2 INFORMACION BANCARIA
3 OBSERVACIONES
4 ANTICIPOS
VALOR A PAGAR A eniermas
ANTICIPO
5. AP PAGO
PAGO CORRIENTE
(GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR
‘GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR 16.199.000,00
(GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR
TOTAL PAGO CORRIENTE valoR  _$ 16.199.000,00 s
TOTAL A PAGAR (A+B) VALOR 16.199.000,00
CONTRATO
'NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL / SDG AREAO CZ.
ROSIRIS DEL CARMEN LEAL GARCIA COORDINADORA CZ CARMEN DE BOLIVAR BOLIVAR ELCARMEN DE BOLIVAR
NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL AREAO CZ.
7
NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL AREAO CZ. FIRMA
- —
‘GREGORIA DE LA CRUZ DIAZ ARROYO FINANCIERA BOLIVAR ELCARMEN DE BOLIVAR (A E
/!
RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
Noware T Roen T Fn [Fechn Garmm/aasa)
7OR
N RECEPCIONA T FECHA DE RECEPCION || FIRMA
DEVOLUCIONES
T T T FIRIA
RECEPCION DE DOCUMENTOS DES UCION
T FECHA DE RECEPCION [ tomoerecercion | FRMA

Antes de Imprimir este documento.

plense en el medio amblente!

F5.P17.GF
Version 14

26/05/2020
Clasificacion de la Informacion
Pablico



Cuenta de cobro 003

ENERO 29 DE 2021

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
NIT 899.999.239-2

Debe a:

Fundacion Social Amira de la Rosa
NIT. 900.789.090 - 4

La suma de:
Dieciséis millones ciento noventa y nueve mil pesos mic ($16.1

Por concepto de:

99.000)

Servicio Valor

1. Cuenta de cobro ola invernal. “Prestar los servicios para la
atencion a la primera infancia en los hogares comunitarios de
bienestar hcb y hogares comunitarios de bienestar agrupados,
en conformidad con el manual operativo de la modalidad
comunitaria y en el servicio hch familia mujer e infancia — fami,
en conformidad con el manual operativo de la modalidad
familiar, el lineamiento técnico para la atencion a la primera
infancia y las directrices establecidas por el ICBF, en armonia
con la politica de estado para el desarrollo integral de la
primera infancia de cero a siempre”, en el marco de la
ejecucion del contrato de aportes N° 1300495-2020, desde el 1
de diciembre hasta el 31 de diciembre de 2020

$ 16.199.000

Total

$ 16.199.000

Atentamente,

Kelly Pabla Silva Escobar
C.C. 22.\563.329
Celular: 3012348700

Direccién : Carrera 23 64 11

Por favor consignar a la Cuenta de Corriente No. 0241 6999 6816




POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

14723054322

001472305432 2

07212489984

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

9007 8 9 0 9 0| 4 |mpuestsdeBaranquila 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 . .
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento e 30. Clu'iad Muicipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre J’M Otrg's nombres
35. Razén social N
FUNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA
36. Nombre comercial AN 37 Sigla
VAR 4 WARY A\ ..\
UBICACION
38. Pais 39, Departamento N [/ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001
41. Direccion principal
CR23 64 11
42. Correo electrénico funsar85@gmail.com > \/
43. Codigo postal 44, Teléfono 1 /L 3 355 2 9 2|45. Teléfono 2 3135762224
B CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria — Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
851 1f[201401,02]|[5 629202903002 |9 4 9 9| | | |
——_—R—esbonsabllldades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 5— i ) ’)— 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sscoala |7 [1afnefafzlso) N7 | | [ [ | [ [ | [ [ [ [ [ | [ [ ]
04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena
16- Obligacién facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad
52 - Facturador electronico
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
y | ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
[ 1| ] e -

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

|:| NO 60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

61. Fecha |2020 -11-13/10: 41: 44 |

Sin perjuicio de las verificaciones que
Firma autorizada:

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre

985. Cargo

ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

la DIAN realice.

Fecha generacion documento PDF: 17-12-2020 11:16:48AM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina 2 de 4 Hoja 2

14723054322
7212JJUJHUUJJ)‘)“ -“-U“n‘uosuzz

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 007 809

6. DV | 12. Direcci6n seccional
Impuestos de Barranquilla
09 0|4 |™ i

14. Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza 2

63. Formas asociativas

-

64. Entidades e.institutos de derécha piiblico de orden nacional, departamental,

municipai-y.descentralizados
hed I~ SIS
65. Fondos 66. Cooperativas gZirg%%rcsadesy b gile
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70-Beneficia 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 01 82. Nacional 100 %
72. Namero 1
73. Fecha 20131120 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 | 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 2013112686 |
L L P A . N T
77. No. Matricula mercantil 3 55 8 4
78. Departamento 0 8
79. Ciudad/Municipio 3 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
.
80. Desde 20131126 | ) )
a1, Hasta | . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion 9
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual 90. Feciia cambic-de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20\ 7/p 1,0 1] -
2 | 1 1 | :
3 | o -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la 96. DV.

economica

Matriz o Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais

otorgado en el exterior

172. NUmero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 17-12-2020 11:16:49AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina 3 de 4 Hoja 3
14723054322
7212JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ -“-U“n‘aosuz 2

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9007 8909 0]|4

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos de Barranquilla

14. Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20162012486 |
1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV, | 193, Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |2 2 5 6 3 3 2 9 | |
1
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
SILVA |[ESCOBAR KELLY: |PAOLA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represantacion
REPRS LEGAL SUPL 19 J_z 016.0126 |
AR 4 - A W N \ 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 4 3 9 3 0 3 0 8 |
2 7 A -
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106.-Lririier/nombre 107. Otros nombres
MENDOZA |SARMIENTO |JHONNATAN MAURICIO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razori-social représentante-iegal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio fepresentacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X A |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV ’IO. Razoén'social representante legal
98. Representacion Ali%. Fecha inicio ejercicio representacion
—Z A I L L |
100. Tipo de documento 1L01. NUmero de itentificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. . |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
~J
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 1064. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 17-12-2020 11:16:49AM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del

Revisor Fiscal y Contador

Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

721

pagina 4 de 4 Hoja 5

14723054322
ZJJS‘BJJHUUJJJ“ -“-U“n‘uosuzz

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién

9007 8909 0]|4

seccional

Impuestos de Barranquilla

14. Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126. DV | 127,/NUmero de tarjeta profesional
3 CéduladeCiudadania 17 3 (7 2 1 5 0 5 7 7 i | 8 1 6 8 9 T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombrg 131, Otros nombres
%‘ BELTRAN |LOPEZ JOSE iMANUEL
S -
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
3 AN
@ |135. Fecha de nombramiento

20181220]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 438. DV | 139. NUmero de tarjeta profesional
o 5
g L NN A NN\
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142.Primer fomire 143. Otros nombres
=1
3 )
< | |
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o fifma designada
: |
1%2)
E </
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | —

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo apeiiido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
: |
o
8 <\,
§ 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157DVl 158. Sociedad o/firnia tHesignada

159. Fecha de nombramiento

1 1 |

Fecha generacion documento PDF: 17-12-2020 11:16:49AM



Barranquilla, Enero 28 de 2021

Sefores
ICBF — Regional Bolivar
Ciudad

Respetados sefiores:

El Revisor Fiscal, de (Fundacion Social Amira de la Rosa NIT 900.789.090 - 4) manifiesto bajo la gravedad
de juramento que esta Entidad ha cumplido y se encuentra al dia durante los ultimos seis (6) meses
anteriores a la fecha de expedicién de la presente certificacion, con los pagos con sus obligaciones
provenientes del sistema de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje,
correspondiente a todos sus empleados vinculados por contrato de trabajo.

Adicionalmente, que el personal vinculado por contrato de prestacion de servicios ha cumplido con todos
los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y ARL correspondiente al mes diciembre de
2020

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la
Ley 1150 de 2007

Atentamente,

Manuel Beltran Lopez
isor Fiscal
TP No. 81689-T

Fundacion Social Amira de la Rosa
NIT 900.789.090 - 4



g}

Nacion

Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Comprobante

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHsemendoz
41-06-00-013

SAMIR ENRIQU

E MENDOZA BURGOS

ICBF DIRECCION REGIONAL BOLIVAR

2020-12-21-6:27 p. m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 67220 de fecha 2020-11-28. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Numero:

133020 Fecha Registro:

2020-12-04

Unidad / Subunidad ejecutora:

41-06-00-013 ICBF DIRECCION REGIONAL BOLIVAR

Vigencia Presupuestal

Actual Estado:

Con Obligacion

Tipo de Moneda:

COP-Pesos

Tasa de Cambio:

0,00

Valor Inicial: 194.513.115,00|Valor Total Operaciones: 16.199.000,00 Valor Actual: 210.712.115,00|Saldo x Obligar: 168.180.224,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 900789090|Razon Social: |FUNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Numero: | 024169996816|Banco: |BANCO DAVIVIENDA SA. |Tip0: |Corriente |Estad0: |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: I 73103121|Nombre: FARIB JUAN NARVAEZ SIMANCAS |Cargo: |D|RECTOR REGIONAL
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: | |Fecha de Registro: | Genera Viaticos: No CN(L)Jrrnni.SiS;rI]i:citud de Numero: |13004952020 |Tipo: |§gg;’$QTO DE|Fecha: |2020-12-04
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE H':“E;Z;”t" SITUAC.
]IéGDZUSEEI\(/)I(I\:Ilg(I)DI\IAEUNITARIO A 2;5'8?515?8;?32;?2;%%232 Nacién 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I/EARI;-\%TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
2020-12-21 42.531.891,00 16.199.000,00
Total: 42.531.891,00 16.199.000,00 58.730.891,00 16.199.000,00
ﬁ’J ggfm’;ﬁf OPARA EL i;‘ ég?;é?gﬁ%ggfgﬁg?f 2 Nacion 11 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\éARI;AC():TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
2020-12-21 151.981.224,00 0,00
Total: 151.981.224,00 0,00 151.981.224,00 151.981.224,00

Objeto: VF-Prestar los servicios para la atencion a la primera infancia en los Hogares Comunitarios de Bienestar HCB y Hogares Comunitarios de Bienestar Agrupados, de conformidad con el Manual Operativo de la Modalidad comunitaria y
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
41-06-00-013 ICBF DIRECCION REGIONAL BOLIVAR 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2020-12-04 42.531.891,00 0,00|NINGUNO
41-06-00-013 ICBF DIRECCION REGIONAL BOLIVAR 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2020-12-21 168.180.224,00 168.180.224,00{NINGUNO

)

FIRMA(S) RES

ABLE(S)

Péagina

de



o0
i‘) Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
CeC|_I|a De la Ifuente de Lleras ?3 El futuro
BIENESTAR Reg|0nal BO“Var 3 es de todos

FAMILIAR Centro Zonal El Carmen de Bolivar

ACTA DE INICIO

CONTRATO DE APORTE No 13004952020 DE 3 DE DICIEMBRE DE 2020, SUSCRITO ENTRE EL INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL BOLIVAR'Y FUNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA con Nit.
900.789.090

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar los servicios para la atencion a la primera infancia en los Hogares Comunitarios de
Bienestar HCB y Hogares Comunitarios de Bienestar Agrupados, de conformidad con el Manual Operativo de la
Modalidad comunitaria y el servicio HCB Familia Mujer e Infancia — FAMI, de conformidad con el Manual Operativo
de la Modalidad Familiar, el Lineamiento Técnico para la Atencion a la Primera Infancia y las directrices establecidas
por el ICBF, en armonia con la Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia de Cero a
Siempre

Para todos los efectos legales el valor total del contrato que se pretende celebrar es por la suma de SEISCIENTOS
TRECE MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS M/CTE.
($613.625.947). compuesto por: (i) los aportes que realizara el ICBF a la EAS para la atencion de los beneficiarios
por valor de SEISCIENTOS TRECE MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y
SIETE PESOS M/CTE PESOS M/CTE ($613.625.947).

El ICBF, realizara un aporte en especie para la atencién, representado en los Alimentos de Alto Valor Nutricional, suministrados
en los términos indicados en el contrato.

FECHA DE INICIO: 5 De diciembre de 2020

FECHA DE TERMINACION: 31 de Julio de 2022

Se reunieron por una parte ROSIRIS DEL CARMEN LEAL GARCIA en su calidad de supervisor del contrato, objeto de la
presente acta de inicio por parte del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR y por KELLY SILVA ESCOBAR,
quien obra en calidad de REPRESENTANTE LEGAL de la FUNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA, identificada con
NIT 900.789.090, con el fin de:

- Suscribir acta de inicio del contrato de aporte No 13004952020 DE 3 DE DICIEMBRE DE 2020.

KELLY SILVA ESCOBAR, ratifica su compromiso de atender diligente y oportunamente obligaciones estipuladas en el contrato de
aporte No 13004952020 demas actividades tendientes al cumplimiento del mismo.

Para constancia se firma por los que intervinieron en la presente acta el cinco (5) dia de Diciembre  DE 2020

Por parte del SUPERVISOR; Por parte del CONTRATISTA;
N .

? M Q? \{,&L[ FaZE

ROSIRIS DEL CARMEN LEAL GARCIA KELLY SILVA ESCOBAR

Coordinadora Centro Zonal Carmen De Bolivar Representante Legal

www.icbf.gov.co
n ICBFColombia a @ICBFColombia @ @icbfcolombiaoficial

Direccion: Centro Zonal El Carmen de Bolivar Linea gratuita nacional ICBF
Calle 25 No 45 17 01 8000 91 8080



00 Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

“‘ Cecilia De la Fuente de Lleras
Regional Bolivar Lo El futuro
BIENESTAR Grupo Juridico ¥ es de todos
FAMILIAR Publica
MEMORANDO

Radicado No: 202035200000052541

Para: ROSIRIS DEL CARMEN LEAL GARCIA
Coordinadora Centro Zonal Carmen de Bolivar

Asunto: Comunicacién Designacion de Supervisor

Fecha: 2020-12-09

Mediante el presente memorando le comunicamos que fue designada como supervisora de los siguientes

contratos:
PROCESO N° DE NOMBRE O RAZON REGISTRO APROBACION
SECOP Il CONTRATO SOCIAL PRESUPUESTAL | DE POLIZAS
FUNDACION PARA EL
DESARROLLO
AMBIENTAL Y
ICBF-CA- COMUNITARIO
116252- COLOMBIANO- 132220 DE
2020BOL 13004962020 | FUNDACOL 4/12/2020 4/12/2020
ICBF-CA-
116255- FUNDACION SOCIAL 133020 DE
2020BOL 13004952020 | AMIRA DE LA ROSA 4/12/2020 5/12/2020
ICBF-CA-
116256- FUNDACION PIEDRALIPE | 133120 DE
2020BOL 13005042020 | CORPOPIEDRALIPE 7/12/2020 7/12/2020

Por lo anterior y con el fin de facilitar el ejercicio de dicha actividad, de forma atenta comunico a usted que los
documentos relacionados con los contratos se encuentran disponibles para su consulta en el servidor de

recursos, que se sefiala a continuacion: https://www.colombiacompra.gov.co » secop-ii

Para el cabal ejercicio de la supervision, usted debera tener en cuenta las herramientas basicas para una
eficiente supervision, que estdn compuestas entre otras por: el Estatuto General de la Contratacion de la
Administracion Publica y decretos reglamentarios, el Estatuto Anticorrupcion, el Manual de Contratacion del
ICBF y el Manual de Supervision del ICBF, Resolucion 366 del 29 de enero de 2013.

Sea la oportunidad para reiterar que se debe allegar el Acta de Inicio, si Aplica, del Contrato al igual que los
informes de cumplimiento de las obligaciones contractuales enviadas al supervisor

De lo anterior se envia copia al contratista para su conocimiento y fines pertinentes y a la oficina del grupo
Juridico para que se anexe al expediente contractual.

Atfmtamente,

Cl-f’ff’ b \ g:) ',

“Hiadu .
CASTULA TERESA ESCANDON REYES
Coordinadora Grupo Juridico

ELABORO: EMILSE FLOREZ A. A. — Grupo Juridico

www.icbf.gov.co
A iceFcolombia [ @icBrcolombia @icbicolombiacficial

Los datos proporcionados seran tratados de acuerdo con la politica de tratamiento de datos personales del ICBF y la Ley es 1581 de 2012.

La Matuna Edificio Concasa piso 15, 16 y 17 . . .
Teléfono: 6649382 Hinea gratulta Nadiona) ICBF
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CLAUSULAS CONTRACTUALES Y LINEAMIENTOS GENERALES DEL CONTRATO DE APORTE PARA LA
ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA PARA LOS SERVICIOS HCB, HCB AGRUPADOS, HCB FAMILIA MUJER E
INFANCIA - FAMI, HCB MULTIPLES, HCB EMPRESARIALES Y JARDINES SOCIALES.

CLAUSULA 1. OBLIGACIONES GENERALES DEL ICBF

CLAUSULA 2. OBLIGACIONES GENERALES DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO.

CLAUSULA 3. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO DURANTE LA FASE
DE IMPLEMENTACION DEL CONTRATO.

CLAUSULA 4. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO RELACIONADAS
CON EL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION.

CLAUSULA 5. RENDIMIENTOS FINANCIEROS

CLAUSULA 6. GARANTIA

CLAUSULA 7. GASTOS

CLAUSULA 8. COMITE TECNICO OPERATIVO

CLAUSULA 9. COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD

CLAUSULA 10.
CLAUSULA 11.

SUPERVISION ’
PROCEDIMIENTO PARA LA IMPOSICION DE SANCIONES

CLAUSULA 12. CONSULTA DE ANTECEDENTES POR DELITOS SEXUALES CONTRA NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES

CLAUSULA 13.
CLAUSULA 14.
CLAUSULA 15.
CLAUSULA 16.
CLAUSULA 17.
CLAUSULA 18.
CLAUSULA 19.
CLAUSULA 20.
CLAUSULA 21.
CLAUSULA 22.
CLAUSULA 23.
CLAUSULA 24.
CLAUSULA 25.
CLAUSULA 26.

CLAUSULA 27.

SOLUCION DE CONTROVERSIAS
INDEMNIDAD DEL ICBF
AUSENCIA DE RELACION LABORAL
IMAGEN CORPORATIVA Y VISIBILIDAD
PROPIEDAD INTELECTUAL
INDEMNIDAD DEL ICBF
LEGISLACION APLICABLE
DOCUMENTOS
ENTENDIMIENTOS MUTUOS
CESION
SUBCONTRATOS
VEEDURIAS Y PARTICIPACION COMUNITARIA.
SUSPENSION
CLAUSULAS EXCEPCIONALES
PACTO FRENTE A LOS DERECHOS DE LOS NINOS - PREVENCION Y ERRADICACION DEL

TRABAJO INFANTIL Y PROTECCION AL ADOLESCENTE TRABAJADOR.

CLAUSULA 28.
CLAUSULA 29.
CLAUSULA 30.
CLAUSULA 31.
CLAUSULA 32.
CLAUSULA 33.
CLAUSULA 34.

CONTROL A LA EVASION AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y PAGOS PARAFISCALES
TERMINACION DEL CONTRATO.

INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION UNILATERALES

LIQUIDACION

PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION

LUGAR DE EJECUCION Y DOMICILIO

PUBLICACION.

CLAUSULA 1. OBLIGACIONES DEL ICBF

la clausula

1.1. Desembolsar oportunamente los recursos del presente contrato correspondientes a su aporte en los términos previstos en

del VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO correspondiente a las clausulas especificas de cada

servicio, previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato, en el cual se verifique la apertura o
conversion de la cuenta maestra para el presente contrato. PARAGRAFO. En caso de que el CONTRATISTA no legalice
completamente la ejecucién de los recursos entregados, y en caso de ser necesario para la adecuada prestacion del

£3 icBFcolombia

www.icbf.gov.co

u @ICBFColombia @icbfcolombiaoficial

Linea gratuita nacional ICBF
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servicio, el supervisor del contrato excepcionalmente podra autorizar desembolsos parciales, coherentes con la ejecucion
de los recursos debidamente legalizados por parte del CONTRATISTA. La autorizacion excepcional de estos desembolsos
parciales no exime al CONTRATISTA de la obligacion de legalizacion total de los recursos ni lo exime de las consecuencias
sancionatorias a que haya lugar.

1.2. Comunicar oportunamente a la EAS una vez esté terminado el contrato por cualquier causa, la cuenta bancaria de destino
ala cual debe trasladar los remanentes de los recursos aportados por el ICBF que no hayan sido ejecutados en el desarrollo
del contrato, y los rendimientos financieros de los aportes realizados por el ICBF, cuando aplique.

1.3. Comunicar a la EAS una vez terminado el contrato por cualquier causa, la persona a quien debe entregar los bienes
muebles devolutivos que haya recibido o adquirido con los aportes del ICBF para la ejecucion del contrato, a menos que
al terminar el mismo los bienes ya no tengan vida Util y quede constancia de ello, segun el procedimiento establecido para
tal fin.

1.4. Designar un funcionario para la supervision administrativa, técnica, financiera y juridica del contrato, con el fin de realizar
el seguimiento, control y vigilancia de la correcta ejecucion y el cumplimiento del objeto, las obligaciones de la EAS y las
condiciones de calidad establecidas.

1.5. Mantener actualizada la informacion técnica, administrativa, financiera y juridica en el expediente contractual fisico y en las
plataformas tecnolégicas dispuestas por el ICBF, de acuerdo con las especificaciones dadas en el presente contrato, en el
Manual de Contratacion vigente, en el Manual Operativo de la respectiva modalidad o servicio para el efecto y orientaciones
técnicas y administrativas expedidas por el ICBF, y la normatividad que le aplique.

1.6. Celebrar contrato de comodato, en el evento en que la EAS brinde el servicio publico de bienestar familiar en un inmueble
de propiedad del ICBF. (cuando aplique).

1.7. Apoyar a la EAS en la interaccion con las demas entidades publicas o privadas con las que se tenga relacion por causa o
con ocasién de la ejecucion del presente contrato, especialmente en situaciones de riesgo detectadas por estas en la
prestacion del servicio.

1.8. Realizar la afectacion contable en cuentas de orden para el ingreso de los bienes muebles devolutivos adquiridos en el
presente Contrato de Aporte, con la nueva normativa Internacional de Contabilidad del Sector Publico — NICSP.

1.9. Realizar los ajustes a la oferta de servicios a que haya lugar, a partir de diagnosticos territoriales, segun procedimiento y
orientaciones del ICBF.

1.10 Revisar y retroalimentar las listas de espera de los potenciales usuarios al inicio y durante la operacion, segun
procedimiento y orientaciones del ICBF.

1.11 Programar en el Sistema de Informacioén Misional -SIM- y entregar mensualmente las cantidades de Alimentos de Alto
Valor Nutricional -AAVN conforme a lo descrito en el paragrafo segundo de la presente clausula.

1.12 Suministrar a la EAS los Alimentos de Alto Valor Nutricional -AAVN-, acorde con la programacion mensual que se defina
segun el lineamiento del ICBF; y garantizar que al momento de la entrega le sea informado el valor del alimento y cantidad
de lo entregado, de acuerdo con la informacién suministrada por la Direccion de Nutricion del ICBF.

1.13 Prestar asistencia técnica y orientacion a la EAS para socializar el adecuado uso de los Alimentos de Alto Valor Nutricional
- AAVN y los procedimientos, formatos y estandares para su administracion. PARAGRAFO PRIMERO. Se entiende como
AAVN los producidos y distribuidos por el ICBF como complemento a la alimentacion que se brinda a los usuarios de los
programas de atencion. PARAGRAFO SEGUNDO. Los Alimentos de Alto Valor Nutricional -AAVN y la definicion de las
raciones a suministrar para cada Modalidad se establecen en el Anexo 2 “Raciones de Alimentos de Alto Valor Nutricional”
del lineamiento de programacion de metas sociales y financieras del ICBF que se encuentre vigente. PARAGRAFO
TERCERO. Para la estimacion del valor total del aporte del ICBF representado en AAVN, se debe tener en cuenta las
raciones para cada Modalidad establecidas en el Anexo 2 Raciones de Alimentos de Alto Valor Nutricional, la cantidad total
de usuarios y el precio por kilogramo a la fecha de entrega. Los precios a la fecha de los alimentos de alto valor nutricional
se tomaran de acuerdo con las indicaciones de la Direccion de Nutricidn.

CLAUSULA 2. OBLIGACIONES GENERALES DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO

2.1. Cumplircon el objeto y las obligaciones del presente contrato, acatando lo dispuesto en la Ley, reglamentos, lineamientos,
en el manual operativo de la respectiva modalidad o servicio que se encuentren publicados en la pagina web del ICBF y

www.icbf.gov.co
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2.2

23.

24.

2.5.

2.6.

27.

2.38.

29.

2.10.

2.11.

212

213.

214,

demés orientaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF , que se encuentren vigentes al momento de su
celebracién, sus respectivas actualizaciones, 0 que se expidan con posteridad relacionadas con la suscripcién y ejecucion
del contrato, los cuales hacen parte integral del presente contrato, y son de obligatorio conocimiento y cumplimiento por
parte del contratista y talento humano que este vincule para la prestacion del servicio.

Suministrar al ICBF la informacién técnica, administrativa, financiera y juridica actualizada relacionada con la ejecucion
del contrato de aporte, de acuerdo con las especificaciones dadas en el presente contrato, en el Manual de Contratacion
vigente, en el Manual Operativo de la Modalidad correspondiente, Lineamiento Técnico para la Atencién a la Primera
Infancia y demas normatividad que le aplique.

Solicitar por escrito al Supervisor del Contrato la autorizacion para el ingreso al espacio donde se brinda el servicio de
cualquier persona ajena, a la prestacion directa del servicio, en el horario de atencién, segun orientaciones del ICBF
descritas en la G16.PPGuia Orientadora para la Gestion del Riesgo en la Primera Infancia, o el documento que lo
sustituya, modifique o derogue.

Garantizar la aplicacién de los criterios de focalizacion, para la identificacion, priorizacién y seleccién de los usuarios,
segUn lo establecido en la “Guia para la focalizacién de usuarios de los servicios de Primera Infancia”, que se encuentre
vigente durante la suscripcion o ejecucién del contrato de aporte.

Abstenerse de realizar o permitir que se realicen actividades proselitistas, como fijar o distribuir anuncios y afiches
alusivos a candidatos, partidos politicos, procesos electorales o actividades similares en las UDS donde se brinda la
atencion.

Permitir y colaborar en el gjercicio y desarrollo de las actividades de seguimiento y supervision del ICBF, entre otras
acciones, documentando su gestion, facilitando el acceso a toda la informacion y documentacion relacionada con la
prestacion del servicio, respondiendo en el marco del plazo otorgado las solicitudes formuladas, entregando los informes
que le sean solicitados, adoptando las recomendaciones y acciones que le sean requeridas.

Permitir y promover la participacion del talento humano vinculado por la EAS para la ejecucidn del contrato, a los procesos
de formacién, cualificacion, capacitacion y fortalecimiento convocados por el ICBF y demas entidades en el marco de la
implementacion de la Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia De Cero a Siempre, conforme
a las instrucciones y guias que imparta la entidad sobre los respectivos procesos.

La EAS debe contar con una sede u oficina en el departamento donde opera, en la cual repose toda la documentacion,
formatos y soportes (financieros, técnicos, administrativos y juridicos) asociados a la ejecucion del contrato disponibles
en formatos fisicos y/o digitales en el momento que el supervisor los requiera.

Con el propdsito de contribuir a poner fin a los factores que inciden en la violencia y maltrato infantil, la EAS debera
presentar en el primer comité operativo, el plan de sensibilizacién dirigido al Talento Humano que presta la atencion y a
los Padres o Cuidadores de los beneficiarios objeto del presente contrato, sobre la proteccion de los derechos de nifias
y nifios, las formas de violencia y las consecuencias que afectan su sano desarrollo.

Responder y resolver en los términos establecidos y con eficiencia los hallazgos que formulen los organismos de
vigilancia, inspeccién y control del Estado a que haya lugar, implementando las recomendaciones y procedimientos
cuando sean requeridos.

Informar de manera oficial al supervisor y a las autoridades competentes de manera inmediata y oportuna, las situaciones
atipicas o extraordinarias presentadas durante la implementacion del servicio que pongan en riesgo el cumplimiento del
objeto contractual, en articulacién con las entidades competentes, cuando haya lugar.

Informar de manera oficial al supervisor y a las autoridades competentes de manera inmediata y oportuna, los casos en
que se identifiquen situaciones que pongan en riesgo la vida o la integridad de las nifias y nifios, garantizando la activacion
de las rutas de atencion ylo actuacion en articulacidén con las entidades competentes, descritas en Protocolo de
Actuaciones Ante Alertas de Amenaza, Vulneracion o Inobservancia de Derechos en los Servicios de Atencién a la
Primera Infancia del ICBF (PT3.PP) o el documento que lo modifique, sustituya o derogue y demas documentos
Garantizar que en las Unidades de Servicio - UDS donde se atiendan usuarios de comunidades étnicas, se preste el
servicio acorde a los contextos territoriales, sociales y culturales, usos y costumbres, de los usuarios en cumplimiento de
la Resoluciones 2000 de 2014 y 1264 de 2017 del ICBF o las que las sustituyan modifiquen o deroguen.

Articular acciones con las entidades del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, en el territorio, para mejorar la calidad
del servicio y el cumplimiento de las atenciones a nifias, nifios y mujeres gestantes.
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2.15.

2.16.

217.

2.18.

2.19.

2.20.

2.21.

2.22.

2.23.

Comunicar de manera inmediata al supervisor del contrato e informar mediante el “Formato de Reporte de Presuntos
Hechos de Violencia, Lesiones, y Fallecimientos de los Usuarios (F4.A1.LM5.PP)” o el documento que lo modifique o
sustituya, sobre los presuntos hechos de violencia, lesiones, y fallecimientos de los usuarios activos que se presenten en
cualquier lugar. En caso que no se presenten las situaciones mencionadas anteriormente al interior de las UDS, se debera
diligenciar de manera mensual el “Formato Certificacion de la No Ocurrencia de Presuntos Hechos de Violencia, Lesiones
y Fallecimientos de los Usuarios” (F8.G12.PP) o el documento que lo modifique o sustituya.

En caso de presentarse fallecimientos de usuarios activos, se debera diligenciar y enviar al supervisor a los tres dias
habiles siguientes del hecho, el “Formato Informe de la Atencion Prestada al Usuario Fallecido” (F1.G16.PP) o el
documento que lo modifique o sustituya.

Cumplir con las normas laborales aplicables al talento humano y, en particular, cumplir con las obligaciones con el
Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pensiones y Riesgos Laborales, asi como con el pago de los aportes
parafiscales asociados a los contratos de trabajo que celebre, respecto de lo cual se obliga a mantener indemne al ICBF.
Cumplir oportunamente con los pagos a proveedores y prestadores de servicios profesionales y técnicos que vincule a
la operacion del servicio.

Construir e implementar acciones encaminadas a fortalecer la calidad del servicio a través del Plan Operativo de Atencion
Integral -POAI o Plan de Trabajo segun corresponda, durante la ejecucion del contrato, teniendo en cuenta los resultados
de la aplicacién del instrumento de verificacion de condiciones de calidad, autoevaluacion, visitas de verificacion de
condiciones de calidad en Unidades de Servicio -UDS- y Entidades Administradoras del Servicio -EAS- segun lo sefialado
en el Manual Operativo.

Realizar la socializacion de los servicios al inicio y al final de la ejecucion contractual, segun la "Guia de Participacion
Ciudadana para los Servicios de Primera Infancia", y demas orientaciones establecidas por el ICBF, que hacen parte
integral del presente contrato.

Comunicar al supervisor del contrato y a la aseguradora que expidio la pdliza de cumplimiento del contrato de aporte de
la existencia de siniestros dentro de los cinco (5) dias habiles a su ocurrencia.

Aportar cuando aplique las contrapartidas y/o valores técnicos agregados y llevar a cabo la totalidad de las actividades
ofertadas de conformidad con la manifestacién de interés presentada por la EAS en el marco de la Invitacién Publica IP-
003-2019 y sus modificaciones.

Las demas obligaciones que se deriven de la ley, reglamento, Manuales Operativos y lineamientos vigentes, relativos a
la ejecucion del objeto contratado.

CLAUSULA 3. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO DURANTE LA FASE
DE IMPLEMENTACION DEL CONTRATO

31.

3.2,

Obligaciones del Componente Talento Humano. 3.1.1. Exigir y presentar copia de los Formatos de autorizacion de la
consulta inhabilidades por delitos sexuales contra nifios y nifias y adolescentes F4.P5.ABS que se encuentra publicado
en la pagina web del ICBF, diligenciados y firmados por todo el personal empleado o contratista, remunerado o voluntario
que ejerza cargos, oficios o profesiones que involucren una relacion directa y habitual con nifios, nifias y adolescentes, asi
como, el cdnyuge, compariero o compafiera permanente, hijos mayores de 18 afios u otras personas que residen en la
vivienda de la madre o padre comunitario, considerando las definiciones, ambitos y requisitos sefialados en el Decreto No.
753 de 2019 o en la norma que lo modifique, reemplace o sustituya. 3.1.2. Realizar la consulta de inhabilidades por delitos
sexuales cometidos contra menores de edad de todas las personas descritas en el numeral anterior, en la pagina web
dispuesta para ello por el Ministerio de Defensa - Policia Nacional de Colombia. El Registro de inhabilidades por delitos
sexuales cometidos contra menores de edad se actualizara por la EAS de forma periédica cada cuatro (4) meses, de lo
cual se debera dejar constancia en el expediente contractual. Asi mismo, se dara cumplimiento a lo estipulado en la
Clausula Once - Consulta de antecedentes por delitos sexuales contra nifios, nifias y adolescentes, del presente contrato.

Obligaciones del Componente Ambientes Educativos y Protectores: 3.2.1. Dar cumplimiento a cada una de las
condiciones de calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad correspondiente, y las demas
orientaciones y/o recomendaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF. 3.2.2. Prestar el servicio en la
infraestructura autorizada por el ICBF. Cuando se requiera el traslado de UDS a una nueva infraestructura, esta debe ser
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3.3

aprobada previamente por el supervisor del contrato, segun las orientaciones establecidas por el ICBF. 3.2.3. Suscribir los
contratos de comodato derivados, o las modificaciones necesarias, para la recepcion de inmuebles, cuando aplique. 3.2.4.
La EAS debe garantizar las acciones encaminadas a la identificacion, mitigacion de riesgos y actuacién oportuna en caso
de accidentes y emergencias que afecten la vida e integridad fisica de las nifias, nifios y mujeres gestantes de acuerdo
con el Manual Operativo de la Modalidad que corresponda el servicio y la Guia Orientadora para la Gestion del Riesgo en
la Primera Infancia (G16.PP) o el documento que la modifique o sustituya, y las demas orientaciones y/o recomendaciones
técnicas y administrativas expedidas por el ICBF. 3.2.5. Relacionar en acta, tanto al inicio como al final del contrato, los
elementos de propiedad de la EAS, puestos a disposicion de las UDS. 3.2.6. Garantizar que en caso de traslado, cierre o
reapertura de la UDS, los elementos de dotacidén que sean de propiedad del ICBF sean transferidos a la nueva UDS,
mediante acta de entrega, en presencia del supervisor del contrato, el Representante Legal de la EAS y del almacenista
de la Regional cuando aplique. 3.2.7. Garantizar como minimo el cumplimiento de las fichas técnicas de los elementos,
conforme a la Guia Orientadora para la Compra de la Dotacion para las Modalidades de Educacién Inicial en el Marco de
una Atencion Integral y la Guia Técnica para la Metrologia a los Procesos Misionales, que hace parte integral del contrato,
en su version vigente o el documento que la sustituya, para la compra por reposicion o adquisicion por primera vez. Para
la seleccion de los elementos a comprar, debera levantar las necesidades de cada unidad de servicio, atendiendo las
orientaciones que para el efecto imparta el ICBF, presentar el consolidado al comité técnico operativo, y minimo tres
cotizaciones de proveedores que cumplan con las especificaciones técnicas dadas en la guia para la aprobacién de la
compra. La seleccion de los elementos debera estar soportada en las necesidades y el presupuesto para la compra de los
elementos. Una vez sean adquiridos los bienes de dotacién con recursos entregados por el ICBF, debera presentar al
supervisor de contrato el informe de entrega a cada unidad de servicio y las correspondientes copias de las facturas. 3.2.8.
Utilizar los bienes entregados por el ICBF y/o adquiridos durante la ejecucion del contrato exclusivamente para efectos del
cumplimiento de las obligaciones contractuales. 3.2.9. Realizar los ajustes razonables en la UDS para garantizar la
accesibilidad y participacion de las nifias y nifios con discapacidad conforme a la definicion de ajustes razonables
establecida en los manuales operativos y a la ficha de caracterizacion pedagdgica anexa a éstos. 3.2.10. Adquirir material
didactico accesible y multisensorial para garantizar la participacion de las nifias y nifios con discapacidad en el desarrollo
de las experiencias pedagogicas, conforme a las orientaciones que imparta el ICBF. PARAGRAFO PRIMERO. La EAS
sera responsable de la reposicion de los bienes muebles devolutivos de propiedad del ICBF, en los siguientes eventos: a.
cuando el hecho hubiere sobrevenido por culpa suya, inclusive levisima; b. cuando por peligro del bien prestado o propio,
haya preferido salvar el suyo; y c. cuando expresamente haya aceptado la responsabilidad del caso fortuito. PARAGRAFO
SEGUNDO. La falta de reporte de los bienes muebles devolutivos adquiridos como dotacién en el marco del contrato de
aporte, 0 su no devolucion a la finalizacién del contrato, haran incurrir al operador en responsabilidad contractual,
disciplinaria, fiscal y penal.

Obligaciones del registro y presentacion de informacion: 3.3.1. Realizar el registro y actualizacién permanente de la
informacion en las plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina de forma veraz, completa, exacta, actualizada, oportuna,
real y comprobable, de los beneficiarios y sus familias, las atenciones priorizadas de acuerdo con la politica piblica de
primera infancia de la Educacion Inicial en el marco de la Integral. La informacién de los procesos de formacion a las
familias de los beneficiarios conforme al Manual Operativo y las directrices de la Direccion de Primera Infancia y demas
datos que sean requeridos para obtener la informacion de acuerdo con las necesidades y la mision del ICBF cumpliendo
con la calidad requerida. 3.3.2 Realizar al inicio del contrato y cada vez que la operacion lo requiera el registro y
actualizacién de la informacion en las plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina , los datos de: Razén Social,
Representante Legal, , datos de contacto segun recibos (direccidn y teléfono exacto de la sede principal). 3.3.3 Remitir a
la administracion del Sistema de Informacion Cuéntame regional la solicitud al inicio del contrato y cada vez que exista
cambios contractuales aprobados por el ICBF, la actualizacién de la informacion del contrato, servicio contratado, cupos,
valores y modificaciones de acuerdo con la documentacién generada contractualmente. 3.3.4 Remitir a la administracion
del Sistema de Informacién Cuéntame los datos actualizados de las UDS al inicio del contrato y cada vez que el servicio
lo requiera conforme a la aprobacién del ICBF, manteniendo el codigo de la UDS. La actualizacion de la informacion de
las UDS debera incluir; el nombre de la UDS, la direccién conforme a los recibos de servicios publicos, los datos del
responsable de la UDS y la georreferenciacion en coordenadas geograficas con Latitud y Longitud expresado en grados,
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minutos y segundos. 3.3.5 Registrar la vinculacién en las plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina la informacion de
los recién nacidos vivos hijos de las usuarias mujeres gestantes, dentro los 30 dias calendario siguientes a su nacimiento,
y a su vez realizar la desvinculacion de la mujer gestante. 3.3.6 Realizar el registro de informacion de los beneficiarios y
sus familias de acuerdo con las directrices del ICBF, haciendo la vinculacién a la UDS con la fecha real del inicio de la
atencidn, para lo cual debe recolectar la autorizacién de los padres o responsables para el tratamiento de datos personales
de los beneficiarios, caracterizacién, lugar de residencia con la direccion conforme a los recibos de servicios publicos, la
georreferenciacion en coordenadas geogréaficas con Latitud y Longitud expresado en grados, minutos y segundos (cuando
aplique) y registro fotografico del beneficiario . 3.3.7 Realizar el registro y actualizacién permanente de la informacion en
la plataforma tecnoldgica que el ICBF defina del talento humano contratado para la atencién de los beneficiarios segun el
Manual Operativo de la Modalidad, su formacién académica y experiencia, incluyendo la informacién correspondiente a
los procesos de formacion y cualificacion en el marco del presente contrato. 3.3.8 Realizar la desvinculacion en el Sistema
de Informacion Cuéntame de los beneficiarios y talento humano de forma oportuna (fecha real) y cuando la atencion asi
lo requiera o una vez finalice la prestacion del servicio. En los casos que sea detectado una desvinculacion inoportuna del
beneficiario, la EAS tendra la obligacion de desvincular al beneficiario dentro de los cinco (5) dias siguientes al
requerimiento; pasado este lapso el ICBF procedera a desvincular la informacion del Sistema Cuéntame y generar las
acciones respectivas. 3.3.9 Reportar a la administracion del Sistema de Informacion Cuéntame regional, de acuerdo con
el Manual Operativo, cuando se presente el fallecimiento de un beneficiario o integrantes del grupo familiar, agentes
educativos del servicio, para que se realice la correspondiente actualizacion del registro. 3.3.10 Solicitar oportunamente y
de manera oficial al ICBF la creacién, activacion o inactivacion de los usuarios del Sistema de Informacién Cuéntame o
sistemas integrados para lo cual la EAS debera garantizar la idoneidad, capacitacion y gestion del conocimiento del talento
humano usuario del sistema. 3.3.11 Registrar la informacion de la asistencia diaria de los beneficiarios atendidos durante
el periodo reportado, una vez el ICBF solicite el diligenciamiento del médulo RAM en las plataformas tecnolégicas que el
ICBF defina, en los casos donde el supervisor de contrato determine la imposibilidad del diligenciamiento del RAM digital,
la EAS debera presentar al supervisor del contrato dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a la finalizacién de cada
mes de ejecucion, los formatos de registros de asistencia mensual (RAM) garantizando la coherencia entre la informacion
reportada en el RAM y el registro de informacion en la atencién de los beneficiarios. 3.3.12 Registrar la informacién en las
plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina las dotaciones de las UDS de acuerdo con la guia orientadora para la compra
de la dotacion en Modalidades de educacion inicial en el marco de la atencion integral segun las directrices del ICBF.
3.3.13 Realizar el cargue de la informacién correspondiente a fichas de caracterizacion, escala de valoracion cualitativa
del Desarrollo e instrumento de verificacién de condiciones de calidad - Autoevaluacién, en los sistemas de informacion
que determine el ICBF. 3.3.14 Diligenciar y firmar el formato de “Compromiso de confidencialidad y no divulgacion de la
informacion F5.G7.ABS, version 57, en cumplimiento de las obligaciones legales sobre confidencialidad de la informacion.
PARAGRAFO PRIMERO: Cuando por razones ajenas a la EAS, no sea posible registrar en el Sistema de Informacion en
las plataformas tecnologicas que el ICBF defina la toma nutricional de alguno de los beneficiarios atendidos durante el
periodo de la toma o la formacion de los padres y cuidadores de los beneficiarios atendidos o no participen de las
actividades de formacion a las familias segun el Manual Operativo de cada Modalidad, la Entidad Administradora de
Servicio debera aportar la justificacion y los soportes que sustente dicha situacion, la cual sera validada por el supervisor
del contrato del ICBF. PARAGRAFO SEGUNDO: Cuando por razones asociadas al funcionamiento del sistema y
reportadas por la linea de soporte dispuesto por el ICBF para tal efecto, no sea posible realizar el registro de la informacién,
la EAS debera aportar la justificacién con el nimero de caso, la cual sera validada por el supervisor del contrato.
PARAGRAFO TERCERO: En caso de evidenciar falsificacién o adulteracién por parte de la EAS de documentos, datos,
registros de asistencias, RAM, actas, entre otros, , el Supervisor del contrato debera denunciar el delito de la falsedad en
documentos tipificado en la Ley 599 de 2000 “Por la cual se expide el Cédigo Penal” ante la Fiscalia General de la Nacién.

Obligaciones relacionadas con la Administracion de Recursos. 3.4.1. Presentar en el primer Comité Técnico
Operativo, el presupuesto de operacion de los servicios contratados, en los formatos financieros establecidos por el ICBF,
especificando los valores por concepto de cuotas de participacién y cuando aplique el aporte de contrapartida y/o valor
técnico agregado y la forma de ejecucion de las mismas. Cuando los conceptos de gasto de la contrapartida y/o valor
técnico agregado se hayan cumplido, y queden recursos por ejecutar, la EAS debera presentar propuesta de redistribucion
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de estos recursos al Comité Técnico Operativo, la cual deberé ajustarse a las necesidades reales del servicio. En los casos
en que la EAS requiera realizar ajustes al presupuesto, los mismos deberan ser presentados ante el Comité Técnico
Operativo para revision y aprobacion. 3.4.2. Mantener un control presupuestal y financiero independiente para la ejecucion,
administracién y manejo de los recursos asignados en virtud del presente contrato y de los demas recursos que reciba
para la ejecucién del mismo; lo cual se verificara a través de los informes técnicos, administrativos y financieros radicados
mensualmente. 3.4.3. Disponer de una cuenta bancaria, con la cual se llevara el manejo exclusivo de los recursos
aportados por el ICBF para la ejecucion del presente contrato. La EAS se compromete a entregar al ICBF debidamente
diligenciado y firmado, el formato de autorizacién para abono directo en cuenta de ahorros o corriente de uso exclusivo de
los recursos aportados por el ICBF, anexando certificacion bancaria (con saldo) de la titularidad de la cuenta. Sila EAS
presenta una cuenta bancaria que haya utilizado previamente para el manejo de recursos propios, debera estar certificada
por parte del Banco con saldo cero. PARAGRAFO 1. En cualquier tiempo de ejecucion del contrato, en virtud del articulo
214 de la Ley 1955 del 2019, podra el ICBF solicitar la conversién de la cuenta que se tenga o la apertura de una nueva,
que en todo caso deberé ser una cuenta bancaria maestra, teniendo en cuenta las definiciones, criterios de seleccion y la
operatividad de la cuenta que para tal fin establezca el ICBF de acuerdo a lo exigido en la Resolucién 1400 del 24 de
febrero de 2020. Dicha decision sera debidamente notificada por el ICBF a través del supervisor del contrato, comunicando
al contratista la obligatoriedad de aperturar una cuenta maestra o de convertir la existente en una cuenta maestra en
cualquiera de las entidades bancarias que ofrezcan este producto. PARAGRAFO 2. En caso de que la entidad bancaria
en la que esta radicada la cuenta a que se refiere el presente tramite no ofrezca el producto denominado “cuenta maestra”,
sera obligacion del contratista u operador realizar los tramites pertinentes de apertura ante una entidad bancaria que lo
preste y sea de su eleccion. PARAGRAFO 3. Una vez sea comunicada al operador o al contratista la obligatoriedad de
realizar la apertura o conversién a una cuenta maestra, tendra el término perentorio de hasta ocho (8) dias habiles para
hacer el trdmite y entregar la evidencia documental al supervisor del contrato so pena de las actuaciones administrativas
a las que haya lugar. 3.4.4. Garantizar que los recursos aportados por el ICBF y demas recursos que llegare a recaudar
con ocasién del presente contrato sean utilizados Unica y exclusivamente para el financiamiento de las actividades
previstas en el desarrollo del objeto del presente contrato. 3.4.5. Abstenerse de pactar y realizar cobros no autorizados a
los usuarios 0 a terceros por concepto de los servicios prestados, salvo lo establecido en relacién con las cuotas de
participacion para los Hogares Comunitarios de Bienestar 3.4.6. Provisionar mensualmente, en el marco de la ejecucion
del contrato, los recursos correspondientes a las prestaciones sociales y/o remuneraciones del talento humano contratado
y demas conceptos que se requieran para garantizar las obligaciones de pagos a terceros. 3.4.7. Realizar de manera
oportuna el pago de salarios, prestaciones, aportes a seguridad social y parafiscales del personal vinculado laboralmente
por la EAS para la atencién del servicio, preferiblemente por transferencia bancaria. No obstante, cuando por las
condiciones geograficas y ubicacion no sea posible que el talento humano tenga acceso a la apertura de una cuenta, o
cuando por solicitud del trabajador se requiera el pago en efectivo, la EAS informara en la planilla de némina que hace
parte del informe financiero, el medio de pago aplicado. 3.4.8. Realizar de manera oportuna los pagos a proveedores
preferiblemente por transferencia bancaria. Cuando por condiciones excepcionales (geogréaficas y ubicacion) no sea
posible que el tercero tenga acceso a la apertura de una cuenta, el pago se hara de acuerdo con el mecanismo que se
apruebe en el marco del Comité Técnico Operativo. 3.4.9. Presentar informe financiero mensualmente al supervisor, los
primeros cinco (5) dias habiles siguientes al mes ejecutado, que tenga como soportes las certificaciones de pago a
proveedores y servicios publicos derivados del presente contrato, asi como de los salarios, prestaciones sociales y aportes
al Sistema de Seguridad Social Integral de los trabajadores a su cargo, certificado que deberd ser emitido por el Revisor
Fiscal, Contador Publico de la Entidad o Representante legal, segun aplique; y copia del extracto bancario o informe de
los movimientos bancarios, segun aplique, de la cuenta exclusiva para el manejo de los recursos aportados por el ICBF.
3.4.10. Consignar en la cuenta bancaria definida por el ICBF, los rendimientos financieros de los aportes del ICBF, que se
generen en la ejecucion del contrato. La EAS debera remitir copia de la consignacion bancaria al supervisor del contrato.
3.4.11. Incorporar en el informe financiero la recepcién de recursos de cofinanciacion de cualquier fuente destinados a la
ejecucion del contrato, incluidos los ingresos por las cuotas de participacion para el servicio Hogares Comunitarios de
Bienestar en todas sus formas. 3.4.12. Presentar informe financiero mensualmente ante el supervisor, que tenga como
soportes las certificaciones de pago a proveedores y servicios publicos derivados del presente contrato, asi como de los
salarios, prestaciones sociales y aportes al Sistema de Seguridad Social Integral de los trabajadores a su cargo, e informe
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mensual de movimientos bancarios o extractos bancarios, segun aplique. 3.4.13. Presentar al supervisor del contrato los
informes de ejecucion técnica, administrativa y financiera requeridos para los desembolsos, de acuerdo con los términos
y especificaciones establecidos por el ICBF para ello. 3.4.14. Adquirir al inicio de la atencién de cada usuario en el Sistema
Informacion Cuéntame la péliza de seguro contra accidentes individual y entregar al supervisor del contrato el respectivo
soporte de pago. 3.4.15. Abstenerse de utilizar los recursos aportados por el ICBF y demas bienes que reciba o adquiera
en el marco del presente contrato en cualquier tipo de asunto o acto politico. 3.4.16. Reintegrar a la cuenta bancaria que
defina el ICBF al término del contrato, los recursos no ejecutados del aporte del ICBF, que no hayan sido descontados en
los desembolsos, ni liberados durante la vigencia, ni reinvertidos. Dichos recursos podran corresponder entre otros: a) No
prestacion del servicio. b) Inicio tardio de la prestacion del servicio. ¢) Talento humano no contratado. d) Raciones no
entregadas. e) Recursos no ejecutados de los rubros de los costos variables de la canasta asociados a bajas coberturas.
f) UDS cerradas o trasladadas sin autorizacion del Comité Técnico Operativo. 3.4.17. Reintegrar los recursos destinados
a la prestacion del servicio, que hayan sido objeto de pérdida por cualquier causa atribuible a la EAS. 3.4.18. Presentar
el informe final de ejecucidn con todos los soportes de cada una de las obligaciones contractuales, con el proposito de
liquidar el presente contrato, conforme a las directrices impartidas por la supervision del contrato. 3.4.19. Reintegrar al
ICBF los saldos que resulten a su favor en la liquidacion del contrato dentro de los términos establecidos. PARAGRAFO.
Cuando se identifiquen recursos por concepto de ahorros o ingjecuciones que no sean redistribuidos o reinvertidos
conforme a lo dispuesto en el presente contrato, se realizara otrosi modificatorio para gestionar la liberacién de dichos
recursos.

CLAUSULA 4. OBLIGACIONES ESPECiFI(}AS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO RELACIONADAS
CON EL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

41

4.2

4.3

Eje de calidad. 4.1.1. Asegurar que el personal requerido para la prestacion del servicio cuente con el perfil de: Educacion
(formal: primaria, secundaria, pregrado, posgrado), formacion (cursos especificos de la actividad a desarrollar como
diplomados, seminarios, talleres entre otros) o experiencia para garantizar la éptima prestacion del servicio. 4.1.2 Socializar
con el equipo de trabajo que realiza las actividades definidas en el contrato, la informacion bésica del ICBF (Mision, Visién,
Normatividad interna vigente, Objetivos Estratégicos, Politicas y Sistema Integrado de Gestién SIGE) asi como dar a
conocer los diferentes documentos (lineamientos técnicos, manuales, procedimientos, guias, formatos entre otros)
necesarios para la operacién de los servicios. 4.1.3 Entregar los resultados de la percepcion del beneficiario frente a la
prestacion del servicio o bien adquirido. 4.1.4 Demostrar mediante evidencias la implementacidn de acciones de mejora
(correctivas o preventivas frente a cualquier situacion que afecte la prestacion del servicio) que permita tomar las
decisiones a que haya lugar o experiencia exitosas que de muestren la mejora en la prestacion de servicio. 4.1.5. Contar
con informacion documentada para la recepcion, tratamiento y respuesta a las peticiones, denuncias, quejas, reclamos,
felicitaciones y sugerencias, en el marco de la ejecucion del objeto contractual. 4.1.6. Asegurar que los equipos de
medicion propios utilizados para el cumplimiento del objeto contractual o convenio cuentan con certificaciones iniciales de
calibracién y sus verificaciones intermedias

Eje de seguridad de la informacién. 4.2.1. Certificar el cumplimiento, seguimiento y revisién de los asuntos
correspondientes a seguridad de la informacion enmarcado en la normativa interna del ICBF vigente en virtud de la
ejecucion del objeto del contrato. 4.2.2. Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual debera ser
entregado al supervisor del contrato una vez se firme el contrato. 4.2.3. Informar al supervisor, en el momento que ocurran
incidentes de seguridad que afecten la disponibilidad, integridad y/o confidencialidad de la informacién del ICBF, en el
marco de la ejecucion del contrato. 4.2.4. Prever el plan de recuperacion y contingencia del servicio contratado ante los
eventos que puedan afectar el cumplimiento de la ejecucion de este.

Eje de Seguridad y Salud en el Trabajo. 4.3.1. Certificar que cuenta con un representante de seguridad y salud en el
trabajo, que cumpla con el perfil establecido en la Resolucién 312 de 2019, o a la norma que adicione, modifique o sustituya
y garantice el cumplimiento de obligaciones contractuales establecidas en el marco de la ejecucion del contrato o convenio
y la normatividad vigente. 4.3.2 Presentar la identificacion de peligros, valoracion de riesgos y determinacion de controles,
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documentados, en el marco de la Seguridad y Salud en el Trabajo durante la ejecucion del contrato o convenio. 4.3.3.
Realizar la induccién al equipo de trabajo que se empleara durante la ejecucion del contrato o convenio en materia de
Seguridad y Salud en el Trabajo. 4.3.4. Suministrar a los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato o
convenio los elementos de proteccidn personal requerido para la realizaciéon de sus actividades. 4.3.5. Presentar el
concepto médico ocupacional favorable de los colaboradores vinculados para la ejecucién del contrato o convenio 4.3.6
Formular e implementar el plan de prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias.

4.4. Eje ambiental. 4.4.1. Adoptar las medidas necesarias para el ahorro y uso eficiente de agua, energia, papel, y manejo de
residuos que se generen durante la ejecucion del contrato, de acuerdo con la politica ambiental de la Entidad. 4.4.2.
Presentar los permisos y/o autorizaciones ambientales vigentes requeridas para prestacion del servicio. Asi como las
evidencias del cumplimiento de los requerimientos establecidos en dichos documentos. 4.4.3 Adoptar las medidas
necesarias para el almacenamiento y manejo adecuado de los productos quimicos utilizados durante la ejecucién del
contrato; de acuerdo con la normatividad vigente. 4.4.4. Adoptar las medidas necesarias para el manejo adecuado y la
disposicion final de los residuos especiales y/o peligrosos que se generen durante la ejecucion del contrato. 4.4.5 Formular
e implementar plan de saneamiento que incluya como minimo los programas de limpieza y desinfeccion, manejo de
residuos, control de plagas y abastecimiento o suministro de agua potable, de acuerdo con la normatividad vigente.

CLAUSULA 5. RENDIMIENTOS FINANCIEROS

En virtud del presente contrato y para lograr los cometidos sefialados en el objeto del mismo, EL CONTRATISTA en el caso
que se generen rendimientos financieros por parte de los recursos del ICBF y como quiera que se trata de recursos del
Presupuesto General de la Nacién, deberan ser reintegrados al mes siguiente de su causacion, de acuerdo con la instruccion
que para el efecto imparta la Direccién Financiera.

CLAUSULA 6. GARANTIA

EL CONTRATISTA se obliga a constituir a favor del ICBF y a satisfaccion del mismo, una garantia Gnica con el objeto de
respaldar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones que surjan del contrato, el pago de las sanciones y de la
pena pecuniaria, dado el caso, pudieren imponerse, en las cuantias y términos que se sefialan a continuacién, a través de una
entidad bancaria o compafiia de seguros legalmente constituida y autorizada para funcionar en Colombia, a favor de EL
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR (Nit: 899.999.239-2). con los siguientes amparos:

AMPARO

SUFICIENCIA

VIGENCIA

Cumplimiento

20% del valor del contrato

Igual al plazo de ejecucion y seis
(6) meses mas.

Calidad del Servicio

20% del valor del contrato

Igual al plazo de ejecucion y seis
(6) meses mas.

Pago de salarios, prestaciones
sociales, legales e indemnizaciones
laborales

20% del valor del contrato

Igual al plazo de ejecucion y tres
(3) afios mas.

Responsabilidad civil

extracontractual

El valor asegurado por los contratos de seguro
que amparan la responsabilidad civil
extracontractual no debe ser inferior a:

1. Doscientos (200) smmlv para contratos
cuyo valor sea inferior o igual a mil quinientos
(1.500) smmlv. 2.Trescientos (300) smmlv
para contratos cuyo valor sea superior a mil
quinientos (1.500) smmlv e inferior o igual a

La vigencia de esta garantia
debera ser igual al periodo de
ejecucion del contrato
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dos mil quinientos  (2.500) smmlv.
3.Cuatrocientos (400) smmlv para contratos
cuyo valor sea superior a dos mil quinientos
(2.500) smmlv e inferior o igual a cinco mil
(5.000) smmlv.

4.Quinientos (500) smmlv para contratos cuyo
valor sea superior a cinco mil (5.000) smmlv e
inferior o igual a diez mil (10.000) smmlv.

5. El cinco por ciento (5%) del valor del
contrato cuando este sea superior a diez mil
(10.000) smmlv, caso en el cual el valor
asegurado debe ser maximo setenta y cinco
mil (75.000) smmlv. La vigencia de esta
garantia debera ser igual al periodo de
ejecucion del contrato

PARAGRAFO PRIMERO: La EAS se compromete a constituir y entregar la garantia tnica al Grupo Juridico correspondiente,
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion de este contrato. Si al vencimiento de dicho término la EAS no ha
presentado la garantia pertinente, el ICBF podra dejar constancia que el contrato no inici6 su ejecucion. PARAGRAFO
SEGUNDO: EL CONTRATISTA debera restablecer el valor de la garantia cuando este se haya visto reducido por razén de las
reclamaciones efectuadas o por las sanciones impuestas por el ICBF. De igual manera, en cualquier evento en que se aumente
o adicione el valor del contrato o se prorrogue su término, EL CONTRATISTA debera ampliar el valor de la garantia otorgada
o ampliar su vigencia, segtn el caso. PARAGRAFO TERCERO: Una vez iniciada la ejecucion del contrato, en caso de
incumplimiento del CONTRATISTA de la obligacién de obtener la ampliacién de la garantia o de la obligacion de obtener su
renovacion o de la obligacién de restablecer su valor o de aquella de otorgar una nueva garantia que ampare el cumplimiento
de las obligaciones que surjan por razén de la celebracion, ejecucién y liquidacion del contrato, ICBF podra declarar la
caducidad del mismo. PARAGRAFO CUARTO: Los gastos que demande la legalizacion del contrato, tales como constitucion
de garantias, derechos, impuestos, tasas y contribuciones que se causen por razén del perfeccionamiento del contrato, durante
su ejecucion y hasta la liquidacion del mismo seran a cargo del CONTRATISTA.

CLAUSULA 7. GASTOS

Los gastos que se ocasionen para la ejecucion y perfeccionamiento del presente contrato seran sufragados por la EAS.

CLAUSULA 8. COMITE TECNICO OPERATIVO

Participar en los Comités Técnicos Operativos convocados por el supervisor del Contrato de acuerdo con lo
establecido en cada Manual Operativo de la Modalidad correspondiente.

CLAUSULA 9. COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD

La EAS se compromete formalmente a no divulgar, usar o explotar la informacién a la que tenga acceso para la ejecucion del
presente contrato y mantenerla bajo estricto deber de confidencialidad; sélo podra usar dicha informacion para el desarrollo del
contrato; asi mismo, se compromete a no divulgar la informacién, en cualquier tiempo, a terceros sin el consentimiento previo
y por escrito del ICBF. De la misma manera declara que toda la informacién que se produzca en la ejecucion del contrato sera
confidencial y/o reservada. Conforme a lo anterior, la EAS debera impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes,
asesores, y a cualquier otro representante suyo (cuando corresponda), exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las
leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen la presente relacién contractual, y les pondra las
obligaciones de: a) No revelar informacién propia del ICBF ni sobre los lugares a los cuales tenga acceso, con ocasion de la
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ejecucion del presente contrato. b) No permitir que terceros obtengan informacién relacionada con el literal anterior. ¢) No obrar
a través de terceros o sugerir que terceros hagan lo propio en su nombre. d) No publicar informacién alguna, por medios de
comunicacion electronica o correos internos de su grupo empresarial, que permita a terceros o a sus funcionarios no autorizados
acceder a la informacion. PARAGRAFO PRIMERO: Para todos los efectos, se considera informacién a todo lo relacionado con
la mision o negocios del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, cualquiera sea su forma y medio de comunicacion y/o
conservacion, entendiendo por ésta, los formularios, comprobantes propios y/o terceros, informacion en los sistemas y/o
reportes impresos, soportes magnéticos méviles o fijos, asi como la informacion transmitida via oral. PARAGRAFO SEGUNDO:
Toda la informacién conservada en los equipos informaticos (archivos y correos electronicos residentes en servidores de datos
centralizados y/o estaciones de trabajo), es de propiedad del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y no de los usuarios,
por tanto, no puede ser eliminada en ningln caso por el usuario final, y podra ser monitoreada por la oficina autorizada para tal
fin, si asi se requiriera.

CLAUSULA 10. SUPERVISION

La supervision, coordinacion y control de la ejecucién del contrato, estara a cargo de quien se sefiale en los estudios previos
de la presente contratacién o quien haga sus veces o por quien designe el ordenador del gasto, quien debera adelantar las
acciones necesarias para garantizar la idénea y eficaz ejecucion contractual. PARAGRAFO. - CAMBIO DE SUPERVISOR: Si
se requiere el cambio de supervisor, el ordenador del gasto procedera a designar uno nuevo, para lo cual no se requerira de
modificacién contractual y el oficio con la nueva designacion se comunicara a las partes.

CLAUSULA 11. SANCIONES POR INCUMPLIMIENTO

El ICBF podra imponer multas, declarar el incumplimiento o declarar la caducidad, de conformidad con lo establecido por los
articulos 17 de la Ley 1150 de 2007, 18 y 40 de la Ley 80 de 1993, 86 de la Ley 1474 de 2011 y 2.2.1.2.3.1.19 de Decreto
1082 de 2015, y demas normas aplicables, asi: ) MULTAS: A. Con el objeto de conminar al CONTRATISTA al cumplimiento
de las obligaciones que se encuentren en mora o retraso, el ICBF podra imponerle al CONTRATISTA multas diarias y
sucesivas hasta del cero punto uno por ciento (0.1%) del valor del contrato por cada dia de atraso o retardo hasta que se
verifique su cumplimiento. B. Para tal efecto, el ICBF observara el procedimiento establecido en el articulo 86 de la Ley 1474
de 2011. C. El valor acumulado de las multas impuestas al CONTRATISTA no podra superar el quince por ciento (15%) del
valor del contrato. D. La imposicion de multas no impedira la aplicacién de otras sanciones a que haya lugar por el
incumplimiento ni impedira la reclamacién de perjuicios por parte del ICBF. E. El pago o compensacion del valor de las multas
impuestas no exonerara al contratista de la obligacion de cumplir con el objeto contratado F. El CONTRATISTA autoriza que
el ICBF descuente del saldo a su favor, el valor correspondiente a las multas que se llegaren a causar. Il) DECLARACION DE
INCUMPLIMIENTO Y COBRO DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: A. En caso de declaratoria de caducidad o
incumplimiento total o parcial de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, el ICBF podra hacer efectiva la presente
clausula penal pecuniaria en un monto equivalente al veinte por ciento (20%) del valor total del Contrato, a titulo de pena, la
cual se tendra como estimacién anticipada y parcial de los perjuicios causados al ICBF, sin que lo anterior sea 6bice para que
se declare la caducidad del contrato y se impongan las multas a que haya lugar. B. El valor variara proporcionalmente al
incumplimiento parcial del Contrato que no supere el porcentaje sefialado. C. En concordancia con el articulo 1600 del Cédigo
Civil, el cobro de la clausula penal pecuniaria no impedira que el ICBF le solicite al CONTRATISTA la totalidad del valor de los
perjuicios causados en lo que exceda del valor de la clausula penal pecuniaria. D. EI CONTRATISTA autoriza que
el ICBF descuente de las sumas que le adeude, los valores correspondientes a la clausula penal pecuniaria. E. La clausula
penal pecuniaria también se hara efectiva en el caso en que se llegue o se supere el monto maximo acumulado de imposicion
de multas, de conformidad con lo pactado en este contrato. F. Para efectos de esta clausula, se entendera por incumplimiento
total de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA cuando este no cumpla con la totalidad de las obligaciones a su cargo o
cuando no cumpla con el fin y objeto contractual pactado, lo cual podra ser verificado por parte del ICBF una vez terminado el
Contrato, aun habiéndose hecho pagos parciales, los cuales no significaran, en ningun caso, la renuncia al ejercicio de la
potestad sancionatoria. G. Para efectos de la declaracién de incumplimiento y el cobro de la clausula penal pecuniaria, el ICBF
observara el procedimiento establecido en el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. H. El pago de la clausula penal pecuniaria
no extingue las obligaciones emanadas del contrato y, por lo tanto, no exime al contratista del cumplimiento de la obligacion
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principal. Ill) CADUCIDAD: A. Cuando se declare la caducidad, se daré aplicacion a lo establecido en el articulo 18 de la Ley
80 de 1993. B. Para la declaratoria de caducidad, el ICBF observara el procedimiento establecido en el articulo 86 de la Ley
1474 de 2011. PARAGRAFO - PAGO DE LAS SANCIONES. El valor de la pena y/o de la multa se tomara del saldo a favor
del CONTRATISTA si lo hubiere, o si no, de la garantia constituida, y si esto Ultimo no fuere posible, se cobrara por la
jurisdiccion coactiva o por el procedimiento que para tal efecto sefiale la ley. El pago de las sumas antes sefialadas no extingue
las obligaciones emanadas del contrato, ni exime al CONTRATISTA de indemnizar los perjuicios causados.

CLAUSULA 12. CONSULTA DE ANTECEDENTES POR DELITOS SEXUALES CONTRA NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES

Es obligacion del CONTRATISTA consultar el certificado de inhabilidades por delitos sexuales contra nifios, nifias y
adolescentes de todo el personal empleado o contratista, remunerado o voluntario que ejerza cargos, oficios o profesiones que
involucren una relacion directa y habitual con nifios, nifias y adolescentes, asi como, el conyuge, compariero 0 compafiera
permanente, hijos mayores de 18 afios u ofras personas que residen en la vivienda de la madre o padre comunitario,
considerando las definiciones, ambitos y requisitos sefialados en el Decreto No. 753 de 2019 o en la norma que lo modifique o
reemplace. Asi mismo el CONTRATISTA queda obligado a exigir a sus SUBCONTRATISTAS la realizacion de dicha consulta
respecto de su personal, en los términos antes enunciados. PARAGRAFO PRIMERO: Las autorizaciones emitidas por las
personas cuyos antecedentes son objeto de consulta, deberan reposar dentro de la documentacién correspondiente al proceso
de seleccion dirigido a su vinculacion laboral, contractual o reglamentaria, segun el caso; y estaran a disposicién del ICBF
cuando asi o requiera. PARAGRAFO SEGUNDO: La consulta de inhabilidades por delitos sexuales contra nifios, nifias y
adolescentes se deberé realizar al momento previo a la seleccion de su personal y cuando se realicen cambios en el mismo
originados en cualquier clase de novedad laboral o contractual (terminaciones, despidos, contrataciones, reemplazos, etc); y
en todos los casos se actualizara con posterioridad al inicio de la relacién contractual, laboral o reglamentaria cada cuatro
meses, hasta su culminacion. PARAGRAFO TERCERO: EL CONTRATISTA se obliga a remitir al ICBF a través del supervisor
del contrato, copia de las autorizaciones y certificados de consulta de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra
menores de edad de todas las personas mencionadas anteriormente, en los términos con la periodicidad establecidos en la
Ley 1918 de 2018 y el Decreto No. 753 de 2019. PARAGRAFO CUARTO: EL CONTRATISTA que omita el cumplimiento de
la obligacion establecida en la presente clausula u omita cualquiera de los requisitos establecidos en el Decreto No. 753 de
2019 o en la noma que lo modifique o reemplace, se aplicara una multa equivalente al valor de cincuenta (50) a quinientos
(500) salarios minimos legales mensuales vigentes, previo tramite de un procedimiento sancionatorio que garantice el debido
proceso.

CLAUSULA 13. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las diferencias que surjan entre las partes seran dirimidas mediante la utilizacién de los mecanismos de solucidn alternativa
de conflictos previstos en la ley, tales como, la conciliacién, la amigable composicién y la transaccion, de conformidad con lo
establecido en las normas vigentes. Las partes dispondran de un término de sesenta (60) dias habiles para solucionar sus
diferencias a través de los mecanismos de solucion alternativa de conflictos, término que podra ser prorrogado de comun
acuerdo, contados a partir de la fecha en que cualquiera de ellas realice la solicitud en tal sentido.

CLAUSULA 14. INDEMNIDAD DEL ICBF

La EAS en el cumplimiento de sus obligaciones mantendra indemne al ICBF contra todo reclamo, demanda, accion legal, y
costos que puedan causarse o surgir por dafios o lesiones a persona o propiedades de terceros, que se ocasionen durante la
ejecucion del presente contrato y que se deriven de sus actuaciones realizadas durante la ejecucion del contrato.

CLAUSULA 15. AUSENCIA DE RELACION LABORAL

El presente contrato no genera vinculo laboral alguno entre el personal de la EAS, sus dependientes y/o subcontratistas con el
ICBF; sus derechos se limitaran de acuerdo con la naturaleza del contrato a cumplir cabalmente las obligaciones derivadas del
mismo en su calidad de gerente integral del proyecto y a exigir las que correspondan al ICBF, teniendo en cuenta que los
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compromisos y obligaciones adquiridos por la EAS son independientes y diferentes de las actividades que desarrolla el ICBF.
El personal que emplee para la ejecucion del contrato tendra la vinculacién correspondiente con la EAS y por ninguna causa
generara con el ICBF relacion laboral o contractual alguna. Si por cualquier razén dicho personal, ya sean sus trabajadores o
los de sus subcontratistas, demandan al ICBF, la EAS se compromete a pagar las condenas, los costos, los gastos y las costas
del proceso, para lo cual autoriza expresamente al ICBF desde la celebracion del presente contrato, para que contrate con
cargo a la EAS los abogados y demas personal que necesite para su defensa, previo aviso y acuerdo con la EAS. De igual
manera cualquier reclamacion o demanda de parte de un trabajador por motivos de estabilidad reforzada o fuero de maternidad
durante la ejecucién del contrato, correra a cargo de la EAS quien garantizara en todo momento los pagos que correspondan
de tal estado. Asi mismo y de manera previa a la liquidacion, se dejara constancia que no existe reclamacién o solicitud alguna
por cualquier concepto en materia laboral.

CLAUSULA 16. IMAGEN CORPORATIVA Y VISIBILIDAD

Cuando la EAS deba efectuar algun tipo de publicidad exterior visual (pendones, vallas, entre otros), pieza o arte que implique
disefio y lleve el logo de las entidades, debera seguir todas las disposiciones previstas en el Manual de Imagen Corporativa
aplicacion para operadores, contratistas o convenios, el cual hace parte integral de este contrato y las directrices que emita la
Oficina Asesora de Comunicaciones de la Sede de la Direccidén General del ICBF.

CLAUSULA 17. PROPIEDAD INTELECTUAL

Los derechos morales de autor, sobre los trabajos que se elaboren en desarrollo del objeto del presente contrato,
perteneceran a los investigadores que participen en su elaboracién, pero todos los entregables, trabajos, escritos,
articulos y demas creaciones susceptibles de proteccion por las normas de la propiedad intelectual que se generen
en desarrollo en el objeto convenido, seran de propiedad del ICBF.

CLAUSULA 18. INDEMNIDAD DEL ICBF

EL CONTRATISTA, en el cumplimiento de sus obligaciones, mantendra indemne al ICBF contra todo reclamo,
demanda, accién legal, y costos que puedan causarse o surgir por dafios o lesiones a persona o propiedades de
terceros, que se ocasionen durante la ejecucion del presente contrato y que se deriven de sus actuaciones realizadas
durante la ejecucion del contrato.

CLAUSULA 19. LEGISLACION APLICABLE

Son aplicables al presente contrato las disposiciones contenidas en el articulo 209 de la Constitucién Politica, y las
normas especiales de la contratacion de aporte previstas en el numeral 9 del articulo 21 de la Ley 72 de 1979, articulo
13 de la Ley 1098 de 2006, el articulo 122 del Decreto 2150 de 1995, el Decreto 1529 de 1996 y los articulos 2.4.3.2.1
y siguientes del Decreto 1084 de 2015.

CLAUSULA 20. DOCUMENTOS

Forman parte integral del presente contrato los siguientes documentos:

a) La Propuesta y aceptacion del Contratista a la invitacién realizada por la entidad.
b) Los Estudios previos.

c) Los documentos que acreditan la representacion legal.

d) Compromiso de confidencialidad y no divulgacion de la informacion.

e) Manual Operativo de la Modalidad y anexos técnicos.

NOTA. Las versiones de los documentos propios de las modalidades, son susceptibles de actualizacién y sera
responsabilidad del contratista su actualizacion a la ultima versién aprobada por el ICBF.
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CLAUSULA 21. ENTENDIMIENTOS MUTUOS

1. La suscripcién del presente contrato no genera solidaridad respecto de terceros y las responsabilidades seran individuales
para cada una de las partes. 2. Las obligaciones de las partes se limitan a las descritas en este contrato, a los lineamientos y
estandares contenidos en el Manual de Contratacidn y en los lineamientos respectivos, que apliquen para las formas de
atencién contratadas, y demas documentos técnicos, incluyendo todos los documentos mencionados en la clausula trigésima
tercera. 3. Compete a las partes impartir a las personas publicas o privadas, naturales o juridicas que se vinculen al proyecto
los lineamientos e informaciones necesarias para la ejecucion del contrato, de acuerdo con sus atribuciones y competencias.
4. En todas las actividades que se desarrollen en virtud de este contrato se daran los créditos necesarios a las partes. 5. El
presente contrato es independiente y no esta subordinado a otros que se celebren entre las partes, sin perjuicio de que por via
de adhesién sean incorporados otros contratos los cuales se sujetaran a lo aqui establecido. 6. Los documentos que surjan en
desarrollo del presente contrato seran de propiedad del ICBF, quien los compartira con la entidad participante que se lo solicite
y las demas que asi lo requieran, incluyendo todos los documentos mencionados en la clausula trigésima tercera.

CLAUSULA 22. CESION

La EAS no podra ceder a persona natural o juridica alguna, los derechos y obligaciones emanados del presente contrato, sin
que medie previa autorizacion expresa y por escrito por parte del ICBF.

CLAUSULA 23. SUBCONTRATOS

La EAS en ningun caso podré subcontratar la totalidad del objeto del presente contrato; Uinicamente podra subcontratar, previa
autorizacion de ICBF, la ejecucion de algunas de las actividades especificas que se encuentran bajo su exclusiva
responsabilidad, a personas naturales o juridicas que demuestren su idoneidad para la actividad subcontratada. Los
subcontratos celebrados para la ejecucion de otras actividades se daran por terminados en la fecha en que finalice este contrato.
El subcontratista carecera absolutamente de relacién con el ICBF y, en consecuencia, no tendra en ningln caso derecho a
reclamar ante el ICBF indemnizacion alguna por ningdn tipo de perjuicios. PARAGRAFO. - La vinculacion del personal y/o
proveedores especificos necesarios para el cumplimiento de las obligaciones contractuales en ningun caso se entendera como
subcontratos y, por lo mismo, no deberan ser autorizados por el ICBF, sino que su celebracion y ejecucion sera bajo la autonomia
y responsabilidad exclusiva del CONTRATISTA.

CLAUSULA 24. VEEDURIAS Y PARTICIPACION COMUNITARIA

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley 850 de 2003 y el articulo 65 de la Ley 80 de 1993 se convoca a las veedurias
ciudadanas y organizaciones civicas comunitarias de profesionales, benéficas o de utilidad comun con el fin de garantizar su
participacion en la ejecucion del presente contrato.

CLAUSULA 25. SUSPENSION

Las partes podran de mutuo acuerdo o por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito suspender la ejecucion del presente
contrato, mediante la suscripcién de un acta en donde conste tal evento. El término de suspension no sera computable para efecto
del plazo de ejecucion del contrato, ni dara derecho a exigir indemnizacion, sobrecostos o reajustes, ni a reclamar gastos diferentes
alos pactados en el contrato. Dicha suspension debera estar motivada y aprobada por el supervisor del contrato y debera indicar
la fecha prevista para el reinicio de actividades.

CLAUSULA 26. CLAUSULAS EXCEPCIONALES

Son aplicables al presente contrato las clausulas previstas en los articulos 14 al 18 de la Ley 80 de 1993.

CLAUSULA 27. PACTO FRENTE A LOS DERECHOS DE LOS NINOS - PREVENCION Y ERRADICACION DEL
TRABAJO INFANTIL Y PROTECCION AL ADOLESCENTE TRABAJADOR.
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Ademas de lo aqui dispuesto la EAS se compromete a no contratar ni vincular menores de edad para la ejecucion del presente
contrato, de conformidad con los pactos, convenios y convenciones internacionalmente ratificados por Colombia, segun lo
establece la Carta Politica de 1991 y demas normas vigentes sobre la materia, en particular aquellas que consagran los
derechos de los nifios.

CLAUSULA 28. CONTROL A LA EVASION AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y PAGOS PARAFISCALES

En el evento en que no se hubieran realizado totalmente los aportes correspondientes, el ICBF debera retener las sumas
adeudadas al sistema en el momento de la liquidacion y efectuara el giro directo de dichos recursos a los correspondientes
sistemas con prioridad a los regimenes de salud y pensiones, lo anterior como medida frente a la evasion en el pago de los
respectivos aportes. (Ley 789 de 2002 art. 50).

CLAUSULA 29. TERMINACION DEL CONTRATO.

El presente contrato terminara por las siguientes causas: 1. Por mutuo acuerdo entre las partes. 2. Por imposibilidad absoluta
de desarrollar el objeto del contrato. 3. Por expiracion del término inicial de duracién del contrato o de sus prorrogas si las
hubiere. 4. Caso fortuito o fuerza mayor debidamente comprobados. 5. En los eventos de suspension o interrupcion unilateral
del servicio imputable a la EAS, caso en el cual, el ICBF debera requerir explicacion a la EAS sobre la suspensidn o interrupcion
del servicio. La EAS contara con un plazo de 1 dia habil para dar esa explicacién. Vencido ese plazo, el ICBF tendra 2 dias
habiles para adoptar la decision de terminacion del contrato. 6. Por las deméas causales consagradas en la ley y en el presente
contrato.

CLAUSULA 30. INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION UNILATERALES

Son aplicables al presente contrato las clausulas previstas en los articulos 14 al 18 de la Ley 80 de 1993.

CLAUSULA 31. LIQUIDACION

El presente CONTRATO se liquidara dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la expiracion del término previsto para la
ejecucion del mismo o a la expedicion del acto administrativo que ordene su terminacion, de conformidad con lo establecido en
el articulo 60 de la Ley 80 de 1993, modificado parcialmente por el articulo 32 de la Ley 1150 de 2007 , y el articulo 217 del
Decreto -Ley 019 de 2012 y lo previsto en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007. PARAGRAFO: Si alguna de las partes no se
presenta para efecto de la liquidacién del Contrato o las partes no llegan a ninglin acuerdo, el ICBF tendréa la facultad de
liquidarlo en forma unilateral, dentro de los dos (2) meses siguientes al término inicialmente pactado, si vencido el plazo
anteriormente establecido no se ha realizado la liquidacion, la misma podréa ser realizada de mutuo acuerdo o unilateralmente
en cualquier tiempo dentro de los dos afios siguientes al vencimiento de los términos aqui previstos, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007.

CLAUSULA 32. PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION

El presente contrato se entiende perfeccionado con la firma de las partes y para la ejecucion del mismo se requiere el registro
presupuestal expedido por parte del ICBF, la aprobacion de la garantia Unica por parte del Director Regional en calidad de
ordenador del gasto, previa verificacion por parte del Coordinador Juridico y la suscripcion del acta de inicio. EI ICBF publicara
el presente contrato en el SECOP.

CLAUSULA 33. LUGAR DE EJECUCION Y DOMICILIO

El lugar de ejecucion del contrato sera en SAN JUAN NEPOMUCENO , y el domicilio contractual para todos los
efectos derivados del presente contrato serd la Ciudad de Cartagena de Indias.

| CLAUSULA 34. PUBLICACION
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En virtud de lo dispuesto en el articulo 223 del Decreto Ley 019 de 2012, en concordancia con el articulo 2.2.1.1.1.7.1
del Decreto 1082 de 2015 y el Manual de Contratacion vigente, se procedera a la publicacién del presente documento
en el SECOP Il que administra la Agencia Nacional de Contratacién Publica — Colombia Compra Eficiente:
www.colombiacompra.gov.co

NOTA: LOS LINEAMIENTOS ESPECIALES DE CADA CONTRATO, TALES COMO OBLIGACIONES ESPECIFICAS,
PLAZO DE EJECUCION, VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO SE ENCUENTRAN EN LOS ESTUDIOS
PREVIOS, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRAL DEL CONTRATO DE APORTE QUE SE APRUEBA EN SECOP
Il. LA AUTENTICACION DEL SECOP Il, ES DECIR LAS APROBACIONES REALIZADAS CON LOS USUARIOS
ASIGNADOS CONSTITUYEN UNA FIRMA ELECTRONICA EN LOS TERMINOS DEL ARTICULO 7 DE LA LEY 527 DE
1999 Y LAS NORMAS QUE LA REGLAMENTAN.
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CLAUSULAS CONTRACTUALES ESPECIFICAS DEL CONTRATO DE APORTE PARA LA ATENCION A

LA PRIMERA INFANCIA EN HCB, HCB AGRUPADOS Y HCB FAMILIA MUJER E INFANCIA -FAMI.

CLAUSULA 1 - OBLIGACIONES ESPECiFICAS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO
CLAUSULA 2 - PLAZO DE EJECUCION
CLAUSULA 3 - VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO

CLAUSULA 1. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO

1. OBLIGACIONES DURANTE LA FASE PREPARATORIA. La EAS debe garantizar las condiciones necesarias
para dar inicio al servicio, segun lo establecido en el Manual Operativo de la Modalidad segun corresponda el
servicio, en referencia a las actividades que hacen parte de la Fase Preparatoria.

2. OBLIGACIONES DURANTE LA FASE DE IMPLEMENTACION DEL CONTRATO.

2.1. Obligaciones relacionadas con la prestacion de los servicios: 2.1.1. Brindar educacion inicial en el marco

de la atencion integral a nifias y nifios y (mujeres gestantes, cuando aplique) en 156 cupos, en los servicios
HCB fami, tradicional y agrupado, a partir del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion
del contrato, en las UDS correspondientes al Centro Zonal EI Carmen de Bolivar, de la Regional Bolivar,
garantizando 200 dias de atencion por afio calendario o proporcional por fraccién de afio contratado para los
servicios de HCB, HCB AGRUPADO y 10.5 meses o proporcional por fraccién de afio contratado para el
servicio de HCB FAMILIA MUJER E INFANCIA —FAMI (cuando aplique). 2.1.2. Realizar la atencion de los
usuarios conforme a la distribucion de UDS, cupos y municipios asignados al presente contrato y descritas en
el siguiente cuadro:

FORMA DE N° DE

ATENCION MUNICIPIO HOGARES N° CUPOS VIGENCIA 2020
HCB CENTRO ZONAL EL
4 48 $ 13.459.384
COMUNITARIO SAN JUAN CARMEN DE BOLIVAR
HCB FAMI NEPOMUCENO 4 48 $11.893.152
HCB
AGRUPADO 5 60 $17.179.355
VALOR ICBF VIGENCIA 2020 - C -4102-1500-18-0-4102002-02-- RECURSO 10 $42.531.891
VALOR ICBF VIGENCIA 2021 - C -4102-1500-18-0-4102002-02-- RECURSO 10 $ 357.602.840
VALOR ICBF VIGENCIA 2022 - C -4102-1500-18-0-4102002-02-- RECURSO 10 $213.491.216
VALOR APORTE CONTRAPARTIDA $-
VALOR TECNICO AGREGADO (Cuando Aplique) $-
VALOR TOTAL CONTRATO $ 613.625.947

2.1.3. Garantizar la gratuidad del servicio a las y los usuarios. (Para la presente modalidad se encuentra
autorizado mediante la resolucién 1908 de 2014 el cobro de la cuota de participacion). 2.1.4. Desarrollar
estrategias que promuevan la permanencia de los usuarios en las UDS. 2.1.5. Coordinar con los agentes del
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Sistema Nacional de Bienestar Familiar en el nivel territorial la prestacion del servicio, de acuerdo con las
orientaciones dadas en el Manual Operativo de la Modalidad para la adecuacién de los servicios, en
circunstancias especiales, para garantizar la pertinencia en la atencion. 2.1.6. Ejecutar acciones en el marco
del Plan Operativo de Atencién Integral y/o Plan de Trabajo segun corresponda encaminadas a fortalecer la
calidad de la atencién y conforme a la ruta integral de atenciones de cada territorio.

Obligaciones del Componente de Familia, Comunidad y Redes: Dar cumplimiento a cada una de las
condiciones de calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad segun corresponda
el servicio, y las demas orientaciones y/o recomendaciones impartidas por el ICBF.

Obligaciones del Componente de Salud y Nutricién: 2.3.1. Dar cumplimiento a cada una de las condiciones
de calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad, y las demas orientaciones y/o
recomendaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF. 2.3.2. Implementar oportunamente las
acciones de articulacion y de gestion para la atencién en los servicios de salud de las nifias y nifios con
desnutricién aguda de los servicios de primera infancia del ICBF, asi como proceder de conformidad con la
Resolucion 5406 de 2015 y los documentos que la modifique, actualice o sustituya, ademas de realizar el
seguimiento a los casos de malnutricién conforme a las orientaciones del Manual Operativo de la Modalidad,
y las demas orientaciones y/o recomendaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF. 2.3.3.
Entregar dentro de los dos primeros meses de ejecucion del contrato el plan de saneamiento basico
(programas de limpieza y desinfeccion, manejo de residuos sélidos y liquidos, abastecimiento de agua potable
y control de plagas y vectores), y manual de buenas practicas de manufactura - BPM- con los procesos de
compra, transporte, recibo, almacenamiento, preparacion y distribucién de alimentos que apliquen segun la
Modalidad, de acuerdo con la normatividad vigente y con la Guia técnica del componente de alimentacion y
nutricion para los programas y proyectos misionales del ICBF. 2.3.4. Notificar al supervisor del contrato dentro
de los cinco dias siguientes a que tengan lugar, las actualizaciones de los proveedores de alimentos y la
informacién complementaria relacionada con registros y conceptos sanitarios en el formato definido por el
ICBF, cada vez que se requiera y/o cambie algin proveedor. 2.3.5. Garantizar la entrega de las raciones
alimentarias preparadas, para preparar y refrigerios segun aplique, en la cantidad y calidad establecida para
cada grupo de edad, teniendo en cuenta el ciclo de menu elaborado por el ICBF, utilizando materias primas
de calidad conforme a las fichas técnicas de alimentos establecidas por el ICBF, dando cumplimiento a las
buenas practicas de manufactura; asi mismo, se debera dejar registro documental y el registro fotografico
digital de la relacion de alimentos comprados y entregados a cada UDS. 2.3.6. Implementar el ciclo de menus
de conformidad con la minuta patrén vigente de los servicios de Primera Infancia como méximo a los cinco
dias calendario de inicio de la atencion efectiva a los usuarios del servicio 2.3.7. Participar y facilitar el
desarrollo de las acciones de educacién alimentaria y nutricional, en el marco de las estrategias de
informacién, educacién y comunicacion para la salud, en seguridad alimentaria del ICBF, en virtud de la “GUIA
TECNICA DEL COMPONENTE DE ALIMENTACION Y NUTRICION PARA LOS PROGRAMAS Y
PROYECTOS MISIONALES DEL ICBF”.2.3.8. Garantizar el cumplimiento a la “GUIA TECNICA DEL
COMPONENTE DE ALIMENTACION Y NUTRICION PARA LOS PROGRAMAS Y PROYECTOS
MISIONALES DEL ICBF’ en lo referido a complementacion alimentaria. 2.3.9. Realizar la toma de medidas
antropométricas y activacion de ruta de acuerdo con el estado nutricional de cada beneficiario, de acuerdo
con la “GUIA TECNICA Y OPERATIVA SISTEMA DE SEGUIMIENTO NUTRICIONAL”y el PROCEDIMIENTO
EVALUACION Y SEGUIMIENTO AL ESTADO NUTRICIONAL, los tiempos y periodos establecidos para este
fin y sobre el 100% de los beneficiarios atendidos durante el periodo de la toma. 2.3.10. Disefiar en el plan de
trabajo, segun apligue, con los resultados de la primera toma de datos antropométricos, las acciones colectivas
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de educacion nutricional y en la ficha de caracterizacion o en el formato que el ICBF disponga entregar las
actividades desarrolladas a nivel individual. 2.3.11. Reportar al supervisor del contrato cuando se presenta
una enfermedad transmitida por alimentos — ETAS, de acuerdo con lo descrito del Manual Operativo de la
Modalidad correspondiente.

Obligaciones relacionadas con la recepcion, almacenamiento, suministro, inventario y custodia de los
Alimentos de Alto Valor Nutricional -AAVN-. 2.4.1. Suministrar a la regional del ICBF los datos del punto
de entrega o puntos primarios donde el contratista recibiré los Alimentos de Alto Valor Nutricional (municipio
de ubicacién del punto, nombre del responsable y suplente, nimero de identificacion, teléfonos, horario de
atencién, numero de cupos a atender en este punto). Asi mismo, informar oportunamente los cambios de los
datos del punto de entrega primario a la Regional o Centro Zonal en los primeros 15 dias calendario del mes.
2.4.2 Utilizar los Alimentos de Alto Valor Nutricional Gnicamente para cumplir a cabalidad el objeto del presente
contrato, y suministro de |a alimentacion a las nifias, nifios y adolescentes beneficiarios para la Modalidad de
atencion, de conformidad con las directrices, lineamientos, normas y procedimientos establecidos por el ICBF.
En ningun caso, se podra donar, vender, intercambiar, usar indebidamente, destinar o en general disponer de
los Alimentos de Alto Valor Nutricional en forma diferente a la autorizada por el ICBF. 2.4.3 Recibir el Alimento
de Alto Valor Nutricional y almacenarlo cumpliendo con lo establecido en la normatividad legal vigente, y de
acuerdo con las instrucciones que imparta el ICBF, con el fin de garantizar su conservacién. 2.4.4. Informar al
ICBF oportunamente (como maximo el dia 15 de cada mes) sobre las dificultades presentadas en el desarrollo
del servicio y las que afecten la cantidad y calidad de los Alimentos de Alto Valor Nutricional recibidos, asi
como los saldos de los AAVN en los puntos de entrega, para que el ICBF pueda ajustar las cantidades a
entregar en el siguiente mes y realizar las acciones correspondientes. 2.4.5. Entregar oportunamente los
Alimentos de Alto Valor Nutricional a las unidades ejecutoras o de servicio 0 usuarios que haran uso de los
mismos, para evitar su deterioro. 2.4.6 Llevar control por escrito en los formatos definidos por el ICBF mediante
el Instrumento Anexo 57 de la rotacion de inventarios y la entrega de los Alimentos de Alto Valor Nutricional a
las unidades ejecutoras o de servicio o usuarios, donde se registre el movimiento de los alimentos, los saldos
y las personas responsables de su recibo y distribucién, el cual debe corresponder a la cantidad de usuarios
programados. Estos soportes deben presentarse en medio magnético o en documento fisico de acuerdo con
las particularidades de los territorios donde se ejecutan las modalidades, mensualmente durante los diez
primeros dias habiles siguientes al mes vencido, al Centro Zonal ICBF de influencia en el municipio donde
estd ubicado el punto de entrega. 2.4.7 Transportar los Alimentos de Alto Valor Nutricional a las unidades
ejecutoras o de servicio en condiciones adecuadas que garanticen la inocuidad del AAVN. 2.4.8 Solicitar y
aceptar el apoyo y la asesoria técnica del ICBF en lo concerniente al manejo, recepcidn, custodia y distribucién
de los Alimentos de Alto Valor Nutricional. 2.4.9 Realizar actividades que promuevan el control social para el
adecuado uso de los Alimentos de Alto Valor Nutricional de acuerdo con las indicaciones dadas por el ICBF,
asi como asistir a las capacitaciones, mesas publicas, rendicion de cuentas o audiencias de veeduria
ciudadana a las cuales se le convoque por parte del ICBF. 2.4.10 Atender oportunamente los requerimientos
que el ICBF realice, especialmente para dar respuesta a los organismos de control del Estado y novedades
presentadas en las visitas realizadas por la Interventoria y/o el ICBF. 2.4.11 Cancelar al ICBF el valor de los
Alimentos de Alto Valor Nutricional cuando se presenten vencimientos o generen averias por mal
almacenamiento, redistribucion de producto, hurto o pérdida, teniendo en cuenta el precio del mes de entrega
o el precio definido por el ICBF en caso de entregarse otro tipo de Alimento de Alto Valor Nutricional. 2.4.12
Atender con oportunidad las visitas que se efectlen por parte del ICBF o la interventoria del contrato de
produccion y distribucion de Alimentos de Alto Valor Nutricional y leer y firmar el acta de visita anotando las
observaciones a que haya lugar. Asi mismo, dar trdmite oportuno, a las acciones preventivas y correctivas

www.icbf.gov.co

n ICBFColombia u @ICBFColombia @icbfcolombiaoficial

Calle 32 # 8 - 50 Piso 17 Barrio La Matuna, Cartagena — Linea gratuita nacional ICBF

Bolivar. 01 8000 91 8080




¢

BIENESTAR
FAMILIAR

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia De la Fuente de Lleras AP
: 2 . . S El futuro
Direccion Regional Bolivar. (%} es de todos

2.5

necesarias para la solucion de las novedades generadas producto de las visitas del ICBF o de la interventoria.
2.4.13 Al finalizar el contrato, el contratista debera redistribuir por su cuenta (transportar de un lugar a otro)
los saldos de los Alimentos de Alto Valor Nutricional que queden en sus puntos de entrega de acuerdo con las
indicaciones que imparta el ICBF.

Obligaciones del Componente Ambientes Educativos y Protectores: 2.5.1. Dar cumplimiento a cada una
de las condiciones de calidad establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad que corresponda el servicio
y las demés orientaciones y/o recomendaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF. 2.5.2. La
EAS debe garantizar las acciones encaminadas a la identificacion, mitigacion de riesgos y actuacién oportuna
en caso de accidentes y emergencias que afecten la vida e integridad fisica de las nifias, nifios y mujeres
gestantes de acuerdo con el Manual Operativo de la Modalidad que corresponda el servicio y la Guia
Orientadora para la Gestion del Riesgo en la Primera Infancia (G16.PP) o el documento que la modifique o
sustituya, y las demas orientaciones y/o recomendaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF.
2.5.3. Comunicar de manera inmediata al supervisor del contrato e informar mediante el “Formato de Reporte
de Presuntos Hechos de Violencia, Lesiones, y Fallecimientos de los Usuarios (F4.A1.LM5.PP)” o el
documento que lo modifique o sustituya, sobre los presuntos hechos de violencia, lesiones, y fallecimientos
de los usuarios activos que se presenten en cualquier lugar. En caso que no se presenten las situaciones
mencionadas anteriormente al interior de las UDS, se debera diligenciar de manera mensual el “Formato
Certificacion de la No Ocurrencia de Presuntos Hechos de Violencia, Lesiones y Fallecimientos de los
Usuarios” (F8.G12.PP) o el documento que lo modifique o sustituya 2.5.4 En caso de presentarse
fallecimientos de usuarios activos, se debera diligenciar y enviar al supervisor a los tres dias habiles siguientes
del hecho, el “Formato Informe de la Atencién Prestada al Usuario Fallecido” (F1.G16.PP) o el documento
que lo modifique o sustituya. 2.5.5. Garantizar que en caso de traslado, cierre o reapertura de la UDS, los
elementos de dotacion que sean de propiedad del ICBF sean transferidos a la nueva UDS o una UDS ya
existente cuando aplique, mediante acta de entrega, en presencia del supervisor del contrato, el
Representante Legal de la EAS y del almacenista de la Regional cuando aplique. 2.5.6. Garantizar como
minimo el cumplimiento de las fichas técnicas de los elementos, conforme a la Guia Orientadora para la
Compra de la Dotacion para las Modalidades de Educacion Inicial en el Marco de una Atencién Integral y la
Guia Técnica para la Metrologia a los Procesos Misionales, que hace parte integral del contrato, en su versién
vigente o el documento que la modifique o sustituya para la compra por reposicién 0 adquisicion por primera
vez. Para la seleccion de los elementos a comprar, debera levantar las necesidades de cada unidad de
atencion, atendiendo las orientaciones que para el efecto imparta el ICBF, presentar el consolidado al comité
técnico operativo, y minimo tres cotizaciones de proveedores que cumplan con las especificaciones técnicas
dadas en la guia para la aprobacion de la compra. La seleccién de los elementos deberéa estar soportada en
las necesidades y el presupuesto para la compra de los elementos. Una vez sean adquiridos los bienes de
dotacion con recursos entregados por el ICBF, debera presentar al supervisor de contrato el informe de
entrega a cada unidad de servicio y las correspondientes copias de las facturas. 2.5.7. Utilizar los bienes
entregados por el ICBF y/o adquiridos durante la ejecucion del contrato exclusivamente para efectos del
cumplimiento de las obligaciones contractuales. 2.5.8. Realizar los ajustes razonables en la UDS para
garantizar la accesibilidad y participacion de las nifias y nifios con discapacidad conforme a la definicion de
ajustes razonables establecida en el documento orientador que se disponga para el efecto, demas
documentos y orientaciones técnicas y administrativas expedidas por el ICBF, manuales operativos y a la ficha
de caracterizacion pedagdgica anexa a éstos. 2.5.9. Adquirir material didactico accesible y multisensorial para
garantizar la participaciéon de las nifias y nifios con discapacidad en el desarrollo de las experiencias
pedagdgicas, conforme a las orientaciones impartidas del ICBF. PARAGRAFO PRIMERO. La EAS ser4
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responsable de la reposicion de los bienes muebles devolutivos de propiedad del ICBF, en los siguientes
eventos: a. cuando el hecho hubiere sobrevenido por culpa suya, inclusive levisima; b. cuando por peligro del
bien prestado o propio, haya preferido salvar el suyo; y c¢. cuando expresamente haya aceptado la
responsabilidad del caso fortuito. PARAGRAFO SEGUNDO. La falta de reporte de los bienes muebles
devolutivos adquiridos como dotacién en el marco del contrato de aporte, o su no devolucién a la finalizacion
del contrato, haran incurrir al operador en responsabilidad contractual, disciplinaria, fiscal y penal.

2.6 Obligaciones del Componente Proceso Pedagégico: 2.6.1. Dar cumplimiento a cada una de las condiciones
de calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad segun corresponda el servicio y
las demés orientaciones y/o recomendaciones impartidas por el ICBF. 2.6.2. Realizar acciones para garantizar
el transito armonico de nifias y nifios al sistema de educacion formal de acuerdo con lo establecido en la G13.
Guia Orientadora para el tréansito de los nifios y nifias desde los Programas de atencion a la Primera Infancia
del ICBF al Sistema de Educacion Formal, o el documento que la modifique o sustituya, en articulacion con las
familias e Instituciones Educativas, lo anterior a la luz de lo establecido en el manual operativo de la modalidad
segun corresponda el servicio.

2.7 Obligaciones del Componente Talento Humano. 2.7.1. Dar cumplimiento a cada una de las condiciones de
calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad segun corresponda el servicio y las
demas orientaciones y/o recomendaciones impartidas por el ICBF. 2.7.2. Asegurar la incorporacion,
permanencia y estabilidad laboral durante el plazo de ejecucidn del presente contrato de aporte, de las madres
y padres comunitarios requeridos para el cumplimiento del objeto de este contrato y que se encontraban
vinculados a 30 de noviembre de 2020, en el marco de los lineamientos y manuales establecidos, siempre que
a la fecha indicada no hayan incurrido en incumplimiento al contrato laboral y el reglamento interno de trabajo
de las Entidades Administradoras de Servicios. 2.7.3. Realizar la consulta de inhabilidades por delitos sexuales
cometidos contra menores de edad de todo el personal empleado o contratista, descrito en el numeral anterior,
en la pagina web dispuesta para ello por el Ministerio de Defensa - Policia Nacional de Colombia. El Registro
de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra menores de edad se actualizara por la EAS de forma
periodica cada cuatro (4) meses, de lo cual se debera dejar constancia en el expediente contractual del
personal. Asi mismo, se dara cumplimiento a lo estipulado en la Clausula Catorce - Consulta de antecedentes
por delitos sexuales contra nifios, nifias y adolescentes, del presente contrato. PARAGRAFO. Al
CONTRATISTA que omita el cumplimiento de la obligacion establecida en la presente clausula u omita
cualquiera de los requisitos establecidos en el Decreto No. 753 de 2019 o en la norma que lo modifique o
reemplace, se le aplicara una multa equivalente al valor de cincuenta (50) a quinientos (500) salarios minimos
legales mensuales vigentes, a las entidades publicas o previo agotamiento del procedimiento establecido en la
Ley 1437 de 2011 (articulo 47 y siguientes).

2.8 Obligaciones del Componente Administrativo y de Gestién. 2.8.1. Dar cumplimiento a cada una de las
condiciones de calidad -Estandares- establecidas en el Manual Operativo de la Modalidad segun corresponda
el servicio, y las demas orientaciones y/o recomendaciones impartidas por el ICBF. 2.8.2. Responder y soportar
el 100% de los requerimientos realizados por el supervisor del contrato en el plazo indicado por este.

2.9 Obligaciones de la Entidad Administradora del Servicio en el marco de la estrategia de compras
locales: Realizar mensualmente compras locales de alimentos, dotaciones y la contratacidn de talento humano
profesional local, como minimo del 10% del valor ejecutado y aportado por el ICBF al contrato en el mes
respectivo, de acuerdo con lo definido y especificado en el anexo “Anexo para el fortalecimiento de las compras
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locales”. Con el objetivo de fortalecer el proceso de compras locales en los territorios, las EAS deberan asistir de
manera obligatoria a los espacios de capacitacion que permitan un fortalecimiento a nivel territorial. Las compras
locales deben registrarse y reportase mensualmente por parte de la Entidad Administradora del Servicio, a la
supervision del contrato, haciendo uso del Formato de Seguimiento de Compras Locales establecido dentro del
Sistema Integrado de Gestion del ICBF, tanto en forma digital (Excel) como impresa. El diligenciamiento y el
reporte deben ser realizados cada mes usando para ello la hoja de calculo del mes correspondiente, en un
archivo unico de Excel y deben adjuntarse a cada reporte, los soportes de las compras realizadas, en formato
digital (PDF). PARAGRAFO PRIMERO: El diligenciamiento debe ser realizado en archivos independientes, uno
para cada mes, adjuntando a cada archivo mensual los soportes de las compras realizadas en el mismo mes.
Los reportes mensuales deben ser entregados al supervisor del contrato, con la misma periodicidad establecida
para la presentacién de informes de ejecucion. Las adquisiciones deben reunir las caracteristicas de calidad
establecidas en los lineamientos de la Modalidad y adicionalmente, en el caso de alimentos, deben cumplir con
la Resolucion 2674 de 2013 y el Decreto 539 de 2014 o la que haga sus veces. PARAGRAFO SEGUNDO:
Cuando el servicio contratado tenga incluido componente alimentario, el 10% establecido debera cumplirse
asi: por lo menos el 4% debe ser reportado en alimentos, y el restante 6% o méas, debe ser reportado en alimentos,
dotaciones o talento humano profesional local.

CLAUSULA 2. PLAZO DE EJECUCION

El plazo de ejecucién del contrato sera hasta el 31 de julio de 2022, contado a partir del cumplimiento de los
requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.

CLAUSULA 3. VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO

El valor del presente contrato corresponde hasta la suma de SEISCIENTOS TRECE MILLONES SEISCIENTOS
VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS M/CTE. ($613.625.947) incluidos impuestos,
cuotas de participacion de llegar a cobrarse, contribuciones, costos directos e indirectos a que haya lugar,
compuesto de la siguiente manera:

1. La suma de SEISCIENTOS TRECE MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL NOVECIENTOS
CUARENTA Y SIETE PESOS M/CTE. ($613.625.947), como aporte del INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR para la atencion de los beneficiarios.

El Valor del aporte efectuado por el ICBF sera desembolsado de la siguiente manera:
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Vigencia

Desembolso

Periodo

Valor

2020

1

MENSUAL

CUARENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS
TREINTAY UN MIL TRESCIENTOS NOVENTA'Y
UN PESOS M/CTE ($42.531.891)

2021

BIMESTRAL

SESENTA Y SEIS MILLONES QUINIENTOS
NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS CUATRO
PESOS MICTE ($66.593.604)

BIMESTRAL

CINCUENTA'Y SEIS MILLONES OCHOCIENTOS
VEINTINUEVE MIL SEISCIENTOS CINCEUNTA'Y
CUATRO PESOS M/CTE ($56.829.654)

BIMESTRAL

CINCUENTA Y NUEVE MILLONES
SETECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS SETENTA Y DOS PESOS M/CTE
($59.783.372)

BIMESTRAL

SESENTA MILLONES SEISCIENTOS
CINCUENTA Y DOS MIL CIENTO
VEINTICUATRO PESOS M/CTE ($60.652.124)

BIMESTRAL

SESENTA Y UN MILLONES QUINIENTOS
VEINTE MIL OCHOCEINTOS SETENTA'Y SEIS
PESOS M/CTE ($61.520.876)

BIMESTRAL

CINCUENTA Y DOS MILLONES DOSCIENTOS
VEINTITRES MIL DOSCIENTOS DIEZ PESOS
MICTE ($52.223.210)

2022

BIMESTRAL

CINCUENTA'Y CINCO MILLONES SEISCIENTOS
SETENTA'Y CUATRO MIL SETECIENTOS
VEINTI DOS PESOS M/CTE ($55.674.722)

BIMESTRAL

SESENTA Y TRES MILLONES TRESCIENTOS
OCHENTA Y TRES MIL PESOS M/CTE
($63.383.106)

10

BIMESTRAL

SESENTA'Y DOS MILLONES CUATROCIENTOS
NOVENTA'Y TRES MIL TRESCIENTOS
SETENTA Y DOS PESOS M/CTE ($62.493.372)

11

MENSUAL

TREINTA Y UN MILLONES NOVECIENTOS
CUARENTA MIL DIECISEIS PESOS M/CTE
($31.940.016)

El giro de los desembolsos se haré efectivo previa aprobacion por parte del supervisor de los siguientes documentos
presentados por el representante legal de la EAS, o quien se encuentre debidamente facultado: (i.) Para el primer
desembolso: a) Presupuesto inicial de ingresos y gastos aprobado por el supervisor del contrato. b) Aprobacion
de la contrapartida y los valores técnicos agregados, cuando aplique, por el supervisor del contrato. ¢) Reporte
generado por el Sistema de Informacion y validado por el representante legal o quien haga de sus veces de los
datos del Representante Legal, EAS, direccion exacta, teléfono exacto de la sede principal de la EAS, contrato,
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servicio y valores de acuerdo con la documentacioén fisica. d) El listado actualizado de las UDS en las cuales se
prestaran los servicios de atencién a los beneficiarios segun los datos existentes (cédigo de unidades, nombres,
direccion, teléfono y responsable) tomando como insumo los datos ya creados en el Sistema de Informacién que el
ICBF disponga. e) Listado de los datos basicos de los beneficiarios de continuidad en la unidad de servicio y los
que ingresan segun lo establecido en la Guia para la Focalizacion de usuarios de los servicios de Primera Infancia
y las demas directrices del ICBF. f) Acta de visita y registro fotografico que soporte que la infraestructura ofertada
cumple con las condiciones fisicas de las instalaciones relacionadas para la prestacion del servicio a contratar (Solo
aplica cuando el ICBF, para la seleccién, tuvo en cuenta la sede propia ofertada por la entidad). (ii.) Para el
segundo desembolso: a) Presupuesto inicial de ingresos y gastos avalado por el Comité Técnico Operativo y
aprobado por el Supervisor. b) Contrapartida y los valores técnicos agregados, cuando aplique, avalados por el
comité técnico operativo y aprobado por el supervisor. ¢) Cronograma de actividades correspondiente a la ejecucion
de las obligaciones contractuales relacionadas con la prestacion del servicio. d) El ciclo de menu de conformidad
con lo establecido en la minuta patrén aprobado por el nutricionista del ICBF. e) Informe de la ejecucion financiera
del primer desembolso. f) Copia del extracto bancario o informe de los movimientos bancarios, segun aplique, de la
cuenta exclusiva para el manejo de los recursos aportados por el ICBF, correspondiente al periodo anterior. g)
Planilla de pago del talento humano correspondiente al periodo anterior, acompafiado del soporte de pago de los
aportes al Sistema Integral de Seguridad Social y parafiscales de todo el talento humano contratado para la
ejecucion del contrato h) Reporte generado por el Sistema de Informacién y validado por el representante legal o
quien haga de sus veces de los datos del Representante Legal, EAS, direccion exacta, teléfono exacto de la sede
principal de la EAS, contrato, servicio y valores de acuerdo con la documentacion fisica. i) El listado actualizado de
las UDS en las cuales se prestaran los servicios de atencion a los beneficiarios segun los datos existentes (cddigo
de unidades, nombres, direccidn, teléfono y responsable) tomando como insumo los datos ya creados en el Sistema
de Informacion que el ICBF disponga. j) Listado de los datos basicos de los beneficiarios de continuidad en la unidad
de servicio y los que ingresan segun lo establecido en la Guia para la Focalizacidn de usuarios de los servicios de
Primera Infancia y las demas directrices del ICBF.. (iii.) Para los desembolsos (tercero, cuarto, quinto, sexto y
séptimo). a) Informe de la ejecucion financiera del periodo anterior. El informe financiero debera cumplir con el
contenido previsto en los instrumentos que entregue para ello el ICBF. b) Informe de ejecucién técnica y
administrativa del periodo anterior que debera tener el contenido previsto en los instrumentos que entregue para
ello el ICBF. ¢) Copia del extracto bancario o informe de los movimientos bancarios, segun aplique, de la cuenta
exclusiva para el manejo de los recursos aportados por el ICBF, correspondiente al periodo anterior. d) Certificado
de cobertura que refleje el nimero de nifios y nifias atendidas en el periodo anterior. e) Planilla de pago del talento
humano correspondiente al periodo anterior, acompafiado del soporte de pago de los aportes al Sistema Integral
de Seguridad Social y parafiscales de todo el talento humano contratado para la ejecucion del contrato. f) Registro,
actualizacién y reporte del 100% de los datos con calidad del talento humano con su respectivo perfil profesional y
cargo con el cual se desempefia en las UDS, contratado para la ejecucion, en el Sistema de Informacién que el
ICBF disponga. g) Reporte generado por el Sistema de Informacién del 100% de las UDS asociadas al contrato,
manteniendo el cadigo del Sistema de Informacién Cuéntame y actualizando los datos del nombre, responsable o
coordinador, los datos de georreferenciacion, direccion exacta (segun servicios publicos), teléfono y dotacion de
materiales culturales entregados en el marco de la politica publica de primera infancia. Y la dotacidén de acuerdo
con la guia orientadora para la compra de la dotacion para las Modalidades de educacién inicial en el marco de la
atencion integral (cuando el ICBF lo disponga). h) Reporte de informacién con calidad generado por el Sistema
Cuéntame, del 100% de los beneficiarios atendidos, con el 100% de la informacién de los procesos de formacion a
padres o cuidadores que hayan asistido a las jornadas de formacién a las familias de acuerdo con el manual y el
100% de la respectiva toma nutricional realizada de acuerdo con el estado nutricional y el seguimiento segun los
manuales operativos de la Modalidad. i) Registro y actualizacién del 100% de informacion de las atenciones
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priorizadas de acuerdo con las orientaciones de la Direccion de Primera Infancia. j) Registro Mensual de Asistencia
-RAM - o el instrumento que defina el ICBF segun la atencién. (iv.) Para el octavo desembolso: a) Presupuesto
inicial de ingresos y gastos avalado por el Comité Técnico Operativo y aprobado por el Supervisor. b) Contrapartida
y los valores técnicos agregados, cuando aplique, avalados por el comité técnico operativo y aprobado por el
supervisor. ¢) Cronograma de actividades correspondiente a la ejecucion de las obligaciones contractuales
relacionadas con la prestacion del servicio. d) El ciclo de menu de conformidad con lo establecido en la minuta
patron aprobado por el nutricionista del ICBF. e) Informe de la ejecucion financiera del periodo anterior. El informe
financiero debera cumplir con el contenido previsto en los instrumentos que entregue para ello el ICBF. f) Informe
de ejecucion técnica y administrativa del periodo anterior que debera tener el contenido previsto en los instrumentos
que entregue para ello el ICBF. g) Copia del extracto bancario o informe de los movimientos bancarios, segun
aplique, de la cuenta exclusiva para el manejo de los recursos aportados por el ICBF, correspondiente al periodo
anterior. h) Planilla de pago del talento humano correspondiente al periodo anterior, acompafiado del soporte de
pago de los aportes al Sistema Integral de Seguridad Social y parafiscales de todo el talento humano contratado
para la ejecucion del contrato. i) Reporte de informacién con calidad generado por el Sistema Cuéntame, del 100%
de los beneficiarios atendidos, con el 100% de la informacién de los procesos de formacién a padres o cuidadores
que hayan asistido a las jornadas de formacion a las familias de acuerdo con el manual y el 100% de la respectiva
toma nutricional y el seguimiento realizado de acuerdo con el estado nutricional, segun los manuales operativos de
la modalidad. j) Registro, actualizacién y reporte del 100% de los datos con calidad del talento humano con su
respectivo perfil profesional y cargo con el cual se desempefia en las UDS y contratado para la ejecucién, en el
Sistema de Informacién que el ICBF disponga. k). Reporte generado por el Sistema de Informacién del 100% de las
UDS asociadas al contrato, manteniendo el codigo del Sistema de Informacion Cuéntame y actualizando los datos
del nombre, responsable o coordinador, los datos de georreferenciacion, direccién exacta (segun servicios publicos),
teléfono y dotacion de materiales culturales entregados en el marco de la politica publica de primera infancia y la
dotacién de acuerdo a la guia orientadora para la compra de la dotacién en Modalidades de educacién inicial en el
marco de la atencién integral (cuando el ICBF lo disponga). 1) Registro Mensual de Asistencia -RAM — en el
instrumento que defina el ICBF segun la atencion. (v.) Para los desembolsos noveno, décimo y undécimo). a)
Informe de la ejecucién financiera del periodo anterior. El informe financiero debera cumplir con el contenido previsto
en los instrumentos que entregue para ello el ICBF. b) Informe de ejecucion técnica y administrativa del periodo
anterior que debera tener el contenido previsto en los instrumentos que entregue para ello el ICBF. ¢) Copia del
extracto bancario o informe de los movimientos bancarios, segun aplique, de la cuenta exclusiva para el manejo de
los recursos aportados por el ICBF, correspondiente al periodo anterior. d) Certificado de cobertura que refleje el
numero de nifios y nifias atendidas en el periodo anterior. e) Planilla de pago del talento humano correspondiente
al periodo anterior, acompafiado del soporte de pago de los aportes al Sistema Integral de Seguridad Social y
parafiscales de todo el talento humano contratado para la ejecucion del contrato. f) Registro, actualizacion y reporte
del 100% de los datos con calidad del talento humano con su respectivo perfil profesional y cargo con el cual se
desempefia en las UDS, contratado para la ejecucién, en el Sistema de Informacién que el ICBF disponga. g)
Reporte generado por el Sistema de Informacion del 100% de las UDS asociadas al contrato, manteniendo el codigo
del Sistema de Informacién Cuéntame y actualizando los datos del nombre, responsable o coordinador, los datos
de georreferenciacion, direccidn exacta (segun servicios publicos), teléfono y dotacion de materiales culturales
entregados en el marco de la politica publica de primera infancia. Y la dotacién de acuerdo con la guia orientadora
para la compra de la dotacion para las Modalidades de educacién inicial en el marco de la atencion integral (cuando
el ICBF lo disponga). h) Reporte de informacion con calidad generado por el Sistema Cuéntame, del 100% de los
beneficiarios atendidos, con el 100% de la informacion de los procesos de formacién a padres o cuidadores que
hayan asistido a las jornadas de formacién a las familias de acuerdo con el manual y el 100% de la respectiva toma
nutricional realizada de acuerdo con el estado nutricional y el seguimiento segun los manuales operativos de la
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Modalidad. i) Registro y actualizacion del 100% de informacion de las atenciones priorizadas de acuerdo con las
orientaciones de la Direccion de Primera Infancia. j) Registro Mensual de Asistencia -RAM — o el instrumento que
defina el ICBF segun la atencion. PARAGRAFO PRIMERO. El monto de los aportes a desembolsar acorde con la
tabla de la presente clausula sera equivalente: a) Para el primer desembolso; valor mes de atencién segln canasta
del servicio de acuerdo con la atencién prestada, por el nimero de unidades contratadas, por un mes, mas los
costos de gastos administrativos orientados por la DPI y la péliza del contrato cuando aplique, b) para el segundo
desembolso: valor mes de atencion segun canasta del servicio atencién en casa 2021 de acuerdo con la atencidn
prestada, por el nimero de unidades contratadas, por dos meses. c) para el tercer desembolso: valor mes de
atencién segun canasta del servicio atencion en casa 2021 de acuerdo con la atencion prestada, por el nimero de
unidades contratadas, por un mes; mas valor mes de atencioén presencial segin canasta del servicio de acuerdo
con la atencidn prestada, por el numero de unidades contratadas, por un mes, menos el valor de un dia de
alimentacidn o racién servida por un mes por el total de cupos contratados por concepto de desarrollo de la jornada
de reflexion pedagogica. d) Para los desembolsos cuarto al sexto: valor mes de atencion segun canasta del servicio
presencial 2021 de acuerdo con la atencion prestada, por el numero de unidades contratadas, por dos meses,
menos el valor de un dia de alimentacion o racién servida por dos (2) meses por el total de cupos contratados por
concepto de desarrollo de la jornada de reflexion pedagégica. e) Para el séptimo desembolso: valor mes de atencién
segun canasta del servicio presencial 2021 de acuerdo con la atencién prestada, por el nimero de unidades
contratadas, por dos meses, menos el valor de un dia de alimentacién o racion servida por un (1) mes por el total
de cupos contratados por concepto de desarrollo de la jornada de reflexiéon pedagdgica. f) Para el octavo
desembolso: valor mes de atencion segun canasta del servicio presencial 2022 de acuerdo con la atencion prestada,
por el numero de unidades contratadas, por dos meses, menos el valor de un dia de alimentacion o racion servida
por un (1) mes por el total de cupos contratados por concepto de desarrollo de la jornada de reflexion pedagégica.
g) Para los desembolsos noveno y décimo: valor mes de atencidn segun canasta del servicio presencial 2022 de
acuerdo con la atencion prestada, por el nimero de unidades contratadas, por dos meses, menos el valor de un dia
de alimentacion o racion servida por dos (2) mes por el total de cupos contratados por concepto de desarrollo de la
jornada de reflexion pedagdgica. h) Para el desembolso nimero once: valor mes de atencion 2022 segun canasta
del servicio de acuerdo con la atencion prestada, por el niumero de unidades contratadas, por un mes, menos el
valor de un dia de alimentacion o racién servida por un mes por el total de cupos contratados por concepto de
desarrollo de la jornada de reflexion pedagogica. PARAGRAFO SEGUNDO: El valor final del contrato
correspondera a la prestacién efectiva y real del servicio. En caso de terminacion anticipada, cesién o suspensién
del contrato, s6lo habra lugar al pago proporcional de los servicios efectivamente prestados. PARAGRAFO
TERCERO. El ICBF realizara un aporte en especie para la atencion, representado en los Alimentos de Alto Valor
Nutricional -AAVN suministrados en los términos indicados en el presente contrato. PARAGRAFO CUARTO. La
EAS aportara para la ejecucion del contrato la contrapartida o valores técnicos agregados asumidos en el marco
del Banco Nacional de Oferentes (cuando haya lugar) y avaladas en el primer comité técnico operativo del contrato.
PARAGRAFO QUINTO. Las solicitudes de desembolso previstas en la presente clausula deberan ser presentadas
por la EAS, dentro de los primeros cinco dias habiles del mes correspondiente al desembolso, a excepcion del
primero, acompafiados con los respectivos soportes. PARAGRAFO SEXTO. La entrega de aportes a que se refiere
la presente clausula se encuentra sujetos a: i) el cumplimiento de la totalidad de las obligaciones por parte del
contratista, sin perjuicio de lo pactado en el paragrafo del numeral 1 de la clausula segunda, ii) la presentacion de
la cuenta de cobro o factura correspondiente, iii) la certificacién del Supervisor del cumplimiento de las obligaciones
contractuales que apliquen para la fecha del mismo. iv) la disponibilidad del respectivo PAC por cada una de las
fuentes de financiacion (recursos CREE y propios), v) la certificacion del revisor fiscal o representante legal, segun
corresponda, sobre el cumplimiento en el pago de los aportes parafiscales y de seguridad social de sus empleados
de acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.
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PARAGRAFO SEPTIMO. De las solicitudes de desembolsos presentadas por las EAS, el supervisor podra realizar
el descuento conforme a lo dispuesto en el Anexo para el proceso de revision y legalizacion de cuentas en los
contratos de aporte, el cual hace parte del Manual Operativo de la Modalidad. PARAGRAFO OCTAVO: El tramite
del Ultimo pago estara sujeto al cumplimiento de las directrices impartidas por el ICBF, en especial a la presentacion
de 1) un informe de actividades del periodo anterior. 2) un informe de supervision del periodo anterior de los
contratos derivados, si hubiera lugar a ellos, 3) Certificacidn y soportes donde se acredite que EL CONTRATISTA
se encuentra al dia en el pago de sus obligaciones derivadas del Sistema de Seguridad Social Integral en salud,
pension y al sistema de riesgos laborales y aportes parafiscales si a ello hubiere lugar, salvo que el ICBF disponga
procedimiento contrario, en cumplimiento de lo estipulado en el Decreto 1273 del 23 de julio de 2018. 7.
PARAGRAFO NOVENO. Una vez vencido el plazo de ejecucion del contrato y con el fin de proceder a su liquidacion
en el término previsto para ello, la EAS debera entregar al ICBF los siguientes documentos: i) Los informes técnicos
y administrativos consolidados que reflejen la ejecucion total del contrato. ii) El informe financiero del tltimo mes de
ejecucion del contrato y el consolidado de toda la ejecucidn del contrato, que debera tener el contenido previsto en
los instrumentos que entregue para ello el ICBF, con el fin de determinar los saldos a favor de las partes. iii) Copia
del extracto bancario de la cuenta exclusiva para el manejo de los recursos aportados por el ICBF para el presente
contrato, que incluya los dos Ultimos meses de ejecucion del contrato y los extractos de los meses siguientes hasta
que la cuente este en ceros (0) o hasta la liquidacion del contrato. iv) Planillas de pago al talento humano,
acompafadas del soporte de pago de los aportes al Sistema Integral de Seguridad Social y parafiscales,
correspondientes al Ultimo mes de ejecucion, v) certificado de cobertura que refleje el nimero de nifios, nifias y
madres gestantes atendidas durante el Ultimo mes de ejecucién, junto con la copia de RAM de dicho mes. vi)
Reporte generado por el Sistema de Informacion de la desvinculacion de los usuarios, talento humano y UDS del
contrato finalizado. vii) entrega de documentos y soportes de gestion de la vigencia del contrato, que defina el
supervisor del contrato viii) En caso de que la EAS no continte con la operacién del servicio contratado o de algunas
UDS, hara entrega de manera inventariada las carpetas con la documentacién de los nifios y nifias que deben
permanecer disponibles en las UDS para su custodia y almacenamiento a la EAS que le informe el ICBF.
PARAGRAFO DECIMO: En todo caso y no obstante a la forma de pago prevista, los pagos estan sujetos a la
situacion de los recursos por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, una vez se encuentre aprobado el
PAC (Programa Anual Mensualizado de Caja). PARAGRAFO DECIMO PRIMERO: Sin perjuicio de lo anterior,
queda entendido que la forma de pago o desembolso supone la entrega real y efectiva de los informes pactados y
de las evidencias del cumplimiento de las obligaciones generales y especificas. PARAGRAFO DECIMO
SEGUNDO: Los desembolsos correspondientes seran consignados por el ICBF al CONTRATISTA en la cuenta de
la entidad financiera que para tal efecto establezca el contratista y que se encuentre registrada y habilitada en el
SIIF. PARAGRAFO DECIMO TERCERO. - RETENCIONES: El ICBF descontara sobre cada pago, los impuestos,
tasas, contribuciones, a que hubiere lugar, de acuerdo con la normatividad vigente. EI CONTRATISTA autoriza al
ICBF a realizar los descuentos y retenciones establecidos en la ley y los ordenados por autoridad judicial.

www.icbf.gov.co
n ICBFColombia u @ICBFColombia @ @icbfcolombiaoficial

Calle 32 # 8 - 50 Piso 17 Barrio La Matuna, Cartagena — Linea gratuita nacional ICBF
Bolivar. 01 8000 91 8080
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Escritorio = Mend — Administracion de contratos — Ver contrato Id de pagina:: 23000726  Ayuda (Z)

Informacion general Cancelar
2 Condiciones
VER CONTRATO

Bienes y servicios Condiciones ejecucion y entrega
Documentos del Proveedor Condiciones de entrega Como acordado previamente
Documentos del contrato El contrato puede ser prorrogado Si'  No

Informacion presupuestal

Ejecucion del Contrato . . . 3
Configuracion financiera - Garantias

Modificaciones del Contrato

¢Solicitud de

- Si No
Incumplimientos garantias?
Seriedad de la

Si - No
oferta

Cumplimiento Si No

Cumplimiento del contrato

% del valor del contrato 20,00 Fecha de vigencia (desde) 8 dias de tiempo transcurrido (4/12
Fecha de vigencia (hasta) 31/01/2023 11:59:00 PM ((UTC-05:C

Pago de salarios

% del valor del contrato 20,00 Fecha de vigencia (desde) 8 dias de tiempo transcurrido (4/12
Fecha de vigencia (hasta) 31/07/2025 11:59:00 PM ((UTC-05:C

Calidad del servicio

% del valor del contrato 20,00 Fecha de vigencia (desde) 8 dias de tiempo transcurrido (4/12
Fecha de vigencia (hasta) 31/01/2023 11:59:00 PM ((UTC-05:C

Responsabilidad

civil extra Si No
contractual
No. de SMMLV 200
Fecha limite

para entrega de 7 dias de tiempo transcurrido (4/12/2020 5:00:00 PM(UTC-05:00) Bogoté, Lima, Quito) Fecha de entrega de garantias: 7 dias de tiempo transcurrido (5/72,

garantias:

Garantias del proveedor:

Advertencia Id de la garantia Justificacion Tipo de garantia Valor Emisor Fecha fin Estado
CO1.WRT.5893102 Responsabilidad Garantia 175.560.600,00 COP ASEGURADORA 31/07/2022 Aceptada
civil extra bancaria SOLIDADARIA ((UTC-05:00)
contractual DE COLOMBIA Bogota,
Lima, Quito)
CO1.WRT.5888836 Cumplimiento - Garantia 368.175.567,00 COP ASEGURADORA 31/07/2025 Aceptada
Cumplimiento bancaria SOLIDADARIA ((UTC-05:00)
del contrato DE COLOMBIA Bogota,
Lima, Quito)

Configuracion financiera - Pago de anticipos

Definir Plan de Pagos? Si No

Condiciones de facturacién y pago

Forma de pago Abono en cuenta

Plazo de pago de la factura A definir

Comentarios

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.5973014 1/2
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Comentarios

Anexos del contrato

Editar

Descripcion

CC AMIRA 11-20 (1).pdf

Certificado cta Amira Bolivar (1).pdf
EXPERIENCIA.pdf

HOJA DE VIDA SIGEP.pdf

formato parafiscales.pdf

RUT AMIRA A OCTUBRE (2).pdf

0O 000000 o0o

RUT REPRESENTANTE LEGAL.pdf

Direccion de notificaciones

CEDULA REPRESENTANTE LEGAL.pdf

Direccion de notificaciones
Ubicacion

Pais

Departamento

Municipio

Direccion

Cadigo postal

Centro Calle 32 No. 8-50. Edificio Concasa Piso 15,16 y17
CO-BOL-13001 - Cartagena

COLOMBIA

Bolivar

Cartagena

Centro Calle 32 No. 8-50. Edificio Concasa Piso 15,16 y17

Grados (°) Minutos (') Segundos (")
Latitud:
Longitud:
Municipio de ejecucion del contrato
ID Direccion Ubicacién
1 Municipio San Juan Nepomuceno COLOMBIA > Bolivar > San Juan Nepomuceno
Cancelar
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1 Informacién general Cancelar

Condiciones
VER CONTRATO

Bienes y servicios Resumen

Editar

3 UTC -5 14:07:12
FUNNDACION SOCIAL...

Id de pagina:: 23000726  Ayuda ®

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal >

Documentos del Proveedor ID del contrato en SECOP

Documentos del contrato Numero del contrato

» Version del contrato
Informacién presupuestal

Ejecucion del Contrato

Modificaciones del Contrato Objeto del contrato

Incumplimientos

Tipo de contrato
Fecha de inicio del contrato

Fecha de terminacion del

contrato

Duracién del contrato

Tiempo adiciones en dias
Proveedor(es) seleccionado(s)
Estado del contrato
Liquidacion

Obligaciones Ambientales
Obligaciones Pos Consumo

Reversion

Entidad Estatal

CO1.SLCNTR.5973014
13004952020

1

Prestar los servicios para la atencion a la primera infancia en
los Hogares Comunitarios de Bienestar HCB y Hogares
Comunitarios de Bienestar Agrupados, de conformidad con el
Manual Operativo de la Modalidad comunitaria y el servicio
HCB Familia Muijer e Infancia — FAMI, de conformidad con el
Manual Operativo de la Modalidad Familiar, el Lineamiento
Técnico para la Atencién a la Primera Infancia y las
directrices establecidas por el ICBF, en armonia con la
Politica de Estado para el Desarrollo In

Otro
5 dias de tiempo transcurrido (7/12/2020 8:58:00 AM(UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

31/07/2022 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)

20 Meses

0 dias
Si ' No

En ejecucion
Si " No
Si  No
Si ' No
Si  No

Pravesdores

W

Proveedor Seleccionado

ICBF REGIONAL BOLIVAR

0 Recomendacion (es)

COLOMBIA, Cartagena

Pravesdores

A

FUNNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA

0 Recomendacion (es)

COLOMBIA, Barranquilla

Cuenta bancaria del proveedor

Proveedor

FUNDACION SOCIAL
AMIRA DE LA ROSA

Aprobacion del contrato

Nombre del banco

BANCO DAVIVIENDA

Tipo de cuenta Numero de cuenta

Corriente 024169996816

Aprobador — Proveedor

KELLY
Apr.obado SILVA

por: ESCOBAR

Fecha de

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.5973014

aprobacion:

4/12/2020 10:40:36
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

12
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Aprobador - Entidad Estatal

FARIB JUAN
NARVAEZ
SIMANCAS

Aprobado
por:

Informacion del objeto

Fecha de
aprobacioén: (UTC-05:00)

Editar

4/12/2020
10:49:36 AM

Bogota, Lima, Quito)

Tipo de proceso

Unidad de contratacion
Proceso de Contratacion
Titulo de la oferta

Cuantia del contrato

Cancelar

© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda ' Espafiol (Colombia) v

Contratacion régimen especial

Regional Bolivar

CONTRATO DE APORTE PRIMERA INFANCIA
N/A

613.625.947,00 COP

Evaluacién de la Entidad Estatal

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.5973014

>
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

14723054322

001472305432 2

07212489984

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

9007 8 9 0 9 0| 4 |mpuestsdeBaranquila 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 . .
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento e 30. Clu'iad Muicipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre J’M Otrg's nombres
35. Razén social N
FUNDACION SOCIAL AMIRA DE LA ROSA
36. Nombre comercial AN 37 Sigla
VAR 4 WARY A\ ..\
UBICACION
38. Pais 39, Departamento N [/ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001
41. Direccion principal
CR23 64 11
42. Correo electrénico funsar85@gmail.com > \/
43. Codigo postal 44, Teléfono 1 /L 3 355 2 9 2|45. Teléfono 2 3135762224
B CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria — Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
851 1f[201401,02]|[5 629202903002 |9 4 9 9| | | |
——_—R—esbonsabllldades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 5— i ) ’)— 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sscoigola |7 [1afaelafzlsgl N | | | ] [ [ [ | | ] [ [ [ | | | |
04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena
16- Obligacién facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad
52 - Facturador electronico
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
y | ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
[ 1| ] e -

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig

encia indefiniday en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN
[] w

59. Anexos

61. Fecha |2020 -11-13/10: 41: 44

60. No. de Folios: ljl
La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacidn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre

985. Cargo

ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

la DIAN realice.

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2020 10:55:32AM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina 2 de 4 Hoja 2

14723054322
7212JJUJHUUJJ)‘)“ -“-U“n‘uosuzz

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 007 809

6. DV | 12. Direcci6n seccional
Impuestos de Barranquilla
09 0|4 |™ i

14. Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza 2

63. Formas asociativas

-

64. Entidades e.institutos de derécha piiblico de orden nacional, departamental,

municipai-y.descentralizados
hed I~ SIS
65. Fondos 66. Cooperativas gZirg%%rcsadesy b gile
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70-Beneficia 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 01 82. Nacional 100 %
72. Namero 1
73. Fecha 20131120 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 | 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 2013112686 |
L L P A . N T
77. No. Matricula mercantil 3 55 8 4
78. Departamento 0 8
79. Ciudad/Municipio 3 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
.
80. Desde 20131126 | ) )
a1, Hasta | . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion 9
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual 90. Feciia cambic-de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20\ 7/p 1,0 1] -
2 | 1 1 | :
3 | o -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la 96. DV.

economica

Matriz o Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais

otorgado en el exterior

172. NUmero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2020 10:55:32AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina 3 de 4 Hoja 3
14723054322
7212JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ -“-U“n‘aosuz 2

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9007 8909 0]|4

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos de Barranquilla

14. Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20162012486 |
1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV, | 193, Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |2 2 5 6 3 3 2 9 | |
1
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
SILVA |[ESCOBAR KELLY: |PAOLA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represantacion
REPRS LEGAL SUPL 19 J_z 016.0126 |
AR 4 - A W N \ 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 4 3 9 3 0 3 0 8 |
2 7 A -
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106.-Lririier/nombre 107. Otros nombres
MENDOZA |SARMIENTO |JHONNATAN MAURICIO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razori-social représentante-iegal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio fepresentacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X A |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV ’IO. Razoén'social representante legal
98. Representacion Ali%. Fecha inicio ejercicio representacion
—Z A I L L |
100. Tipo de documento 1L01. NUmero de itentificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. . |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
~J
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 1064. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2020 10:55:32AM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del

Revisor Fiscal y Contador

Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

721

pagina 4 de 4 Hoja 5

14723054322
ZJJS‘BJJHUUJJJ“ -“-U“n‘uosuzz

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién

9007 8909 0]|4

seccional

Impuestos de Barranquilla

14. Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126. DV | 127,/NUmero de tarjeta profesional
3 CéduladeCiudadania 17 3 (7 2 1 5 0 5 7 7 i | 8 1 6 8 9 T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombrg 131, Otros nombres
%‘ BELTRAN |LOPEZ JOSE iMANUEL
S -
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
3 AN
@ |135. Fecha de nombramiento

20181220]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 438. DV | 139. NUmero de tarjeta profesional
o 5
g L NN A NN\
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142.Primer fomire 143. Otros nombres
=1
3 )
< | |
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o fifma designada
: |
1%2)
E </
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | —

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo apeiiido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
: |
o
8 <\,
§ 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157DVl 158. Sociedad o/firnia tHesignada

159. Fecha de nombramiento

1 1 |

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2020 10:55:32AM



DNAVIVIENDAN

SUPERH

VIGILADO

CERTIFICACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO, 25/11/2020

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente  FUNDACION SOCIAL
AMIRA DE LA R OSA con NIT 900.789.090-4 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA CORRIENTE
NUmero 024169996816

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



Asequradora Solidaria

o de (olombia - i°¢:::‘.?:“::‘::¢m:a G”
2 - - ., eq’ .08 Mejores Lugares 0s s Lugares
NIT:1860.524:654:6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Place | paraTrabjor ? Bidce
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 Work. (el Wor.. [T =
- PATRICLSUSP09V4 oo o e e
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS POLIZA No: 326-47-994000005529  ANEXO: 0
3260355288
AGENCIA EXPEDIDORA: BARRANQJI LLA EL PRADO COD. AGENCIA: 326 RAMO: 47
DIA MES AN MES ARO
TIPo DE MoviMiENTO:  EXPEDI Cl ON TPo DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 04 ‘ 12 ‘ 2020 ‘ ‘ 04 ‘ 12 ‘ 2020‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
nomere:  FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA ROSA IDENTIFICACION: ~ NIT 900. 789. 090- 4
DIRECCION:  CARRERA 22 E #64 - 15 ciuoap:  BARRANQUI LLA,  ATLANTI CO TELEFONO: o0 0ce 4134
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: | NST| TUTO COLOVBI ANO DE Bl ENESTAR FAM LI AR IDENTIFICACION: N 899. 999. 239- 2
BENEFICIARIO: | NST| TUTO COLOMBI ANO DE Bl ENESTAR FAM LI AR IDENTIFICACION: T 899. 999. 239- 2
AMPAROS
G RO DE NEGOCI O CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
DESCEk?SION AMPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUVA ASEGURADA
CUVPLI M ENTO 03/ 12/ 2020 31/ 01/ 2023 122, 725, 189. 40
PAGO DE SALARI OS5, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 03/ 12/ 2020 31/ 07/ 2025 122, 725, 189. 40
CALI DAD DEL SERVI CI O 03/ 12/ 2020 31/ 01/ 2023 122, 725, 189. 40
BENEFI Cl ARl OS
NI T 899999239 - I NSTI TUTO COLOVBI ANO DE BI ENESTAR FAM LI AR

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl CS:
**OBJETO DE LA GARANT| A***

EL OBJETO DE LA PRESENTE PCLIZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJU CI OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DE CONTRATO DE APORTE PRI MERA | NFANCI A

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***368, 175, 568. 20 $ *xxxxxxx3 307,528 $****15, 000. 00 $ ******631,280 |$ ********3 053, 808
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
CONSTRUYENDO SEGURCS LTDA 8760 100. 00

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Aseguradbrasbolidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su pdliza ingresando a la pagina
www.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su péliza de cumplimiento.
FIRMQM(SEGURAD DR (415)7701861000019(8020)0000000000070003260

DIRECCION NOTIFICAéION ASEGURAD(RA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

FIRMA TOMADOR
CDDA26780C0AF97C57 |




Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

omes la Segunda Mejor Empresa Somos la Segunda Mejor Empresa
para Trabajar en Golombia para Trabajar en Amésica Latina

"y e o
Asequradora Solidaria Biocs gisse
® de (Olombiﬂ Work, [ESEY:N 2018 Work AMERICA LATINA 2018

NIT: 860.524.654-6 m——
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
3260355320 POLIZA No: 326 -74 - 994000002449 ANEXO:0

AGENCIA EXPEDIDORA: BARRANQUI LLA EL PRADO coD.AGE: 326  RAMO: 74 PAP:

DIA  MES ANO DA  MES  ARO Hol ARO HO MES
| 04 | 12 | 2020 | ViGENCIADELAPOLIZA| 03 | 12 \2020\ 23: 59\ | a1 \ 07 | 2022 \23 59 | 605 | \04 | 12| 2020\

FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION

MODALIDAD FACTURACION:  ANUAL TIPO DE IMPRESION: | MPRES| ON

EXPEDI G ON DA MES  ANO HORAS DIA  MES ARO HORAS DIAS
TIPO DEMOVIMIENTO VIGENCIADELANEXO‘ 03 ‘ 12 ‘2020‘ 23: 59‘ ‘ 31 ‘ 07 ‘ 2022 ‘23: 59 ‘ 605‘
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE:: FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA ROSA IDENTIFICACION:  NIT 900. 789. 090-4
DIRECCION: CARRERA 22 E #64 - 15 ciupap: BARRANQUI LLA, ATLANTI CO TELEFONO: 3405674134
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA RCSA IDENTIFICACION:  NIT 900. 789. 090- 4
piReccioN:  CARRERA 22 E #64 - 15 ciupap: BARRANQUI LLA, ATLANTI CO TELEFONO: 305674134
senericiario;  TERCEROS AFECTADCOS IDENTIFICACION: T 001-8
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

ASEGURADC: FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA RCSA NIT : 900789090
ITEM 1 DEPARTAMENTO. BOLI VAR Cl UDAD: SAN JUAN DE NEPOMUCENO

DI RECCI ON:  BENEFI CI ARI OS | CBF REG ONAL BOLI VAR
ACTI VI DAD: CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI CI GS

TIPO EDIFICI O NO APLI CA PARA ESTE RAMO Tl PO DE RI ESGO. COVERCI AL MANZANA:
DESCRI PCI ON AMPARCS SUMA ASEGURADA % | NVAR SUBLI M TE
CONTRATO $ 175, 560, 600. 00

PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES 175, 560, 600. 00

DEDUCI BLES: 10. 00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mninp: 1.00 SMWLV en PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES

BENEFI Cl ARI OGS
NIT 001 - TERCERCS AFECTADOCS

Medi ante |a presente péliza se anparan |os perjuicios patrinoniales que cause directanente el asegurado con

notivo de una determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra de acuerdo con la ley
colombiana en virtud de la ejecucion del contrato #13004952020 referente a PRESTAR LOS SERVICIOS PARA LA
ATENCION A LA PRI MERA | NFAI A EN LOS HOGARES COMUNI TARIOS DE BIENESTAR HCB Y HOGARES COVUNI TARI OS DE
Bl ENESTAR AGRUPADCS, DE CONFORM DAD CON EL I\/ANUAL OPERATI VO DE LA MODALI DAD COMUNI TARIA Y EL SERVICI O HCB
FAM LIA MUER, E INFANCI A - FAM DE CONFORM DAD CON EL MANUAL OPERATIVO DE LA MODALI DAD FAM LI AR, EL
LI NEAM ENTO TECNI CO PARA LA ATENCI ON' A LA PRIMERA I NFANCIA Y LAS DI RECTRI CES ESTABLECI DAS POR EL | CBF, EN
ARMONI A CON LA POLI TI CA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO I N.

CDDA26780C0AF97D5D CLI ENTE

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***175 560, 600. 00 $ *kxkkkkkkxxk Q7D Q03 Frrxxxxxxx( 00 $ **xxx%k% 165 869 $ *hxxkxxx] (038, 862
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA %PART VALOR ASEGURADO
CONSTRUYENDO SEGURCS LTDA 8760 100. 00
71

LA MORA EN EL PAGO DE LA PR DE/ A POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO
ASEGURADORA SOLIDARIA DE OMB{A ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

/

FIRMA JASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000326035532 FIRMA TOMADOR

DIRECCION NOTIFICAC{ON ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota JOPALACI O O
ity
i

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



LISTADO DE ASEGURADOS
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

4 A
No. POLIZA: 994000002449 ANEXO: Q TIPO DE MOVIMIENTO: EXPEDI Cl ON PAGINA: 2
Tomapor:  FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA RCSA IDENTIFICACION:  900. 789. 090- 4

\L J

ASEGURADOS
\ ITEM ASEGURADO C.C.ONIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD \ VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA \
FUNDACI ON SOCI AL BENEFI Cl ARI OS | CBF SAN JUAN DE
1 AM RA DE LA 900789090- 4 REG ONAL BO NEPOVLCENO 175, 560, 600. 00 872,993 1, 038, 862

PRIMA TOTAL SIN IVA

PRIMA TOTAL CON IVA

872,993

1, 038, 862




Asequradora Solidaria

o de Colombia - i°¢:::‘.?:“::‘::¢m:a G”
2 - - ., eq’ .08 Mejores Lugares 0s s Lugares
Ll POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Flace | pora Trabor Fatee
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 Work, [Irrmrremmenlil Wori. R
- PATRICLSUSPO09V4 e e
NUMERO ELECTRONICO
PARAPAGOS POLIZA No: 326- 47- 994000005529  ANEXO: 1
3260355288
AGENCIA EXPEDIDORA: BARRANQJI LLA EL PRADO COD. AGENCIA: 326 RAMO: 47
DIA MES ANl ME ARO
TIPO DE MoviMiENTO: - MODI FI CACI ON TPo DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 23 ‘ 12 ‘ 2020‘ ‘ 23‘ 12‘ 2020‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
nomsre:  FUNDACI ON SOCI AL AM RA DE LA ROSA IDENTIFICACION:  NIT 900. 789. 090- 4
preccion:  CARRERA 22 E #64 - 15 cupa: BARRANQUI LLA,  ATLANTI CO TELEFONO: o0 0ce 4134
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: | NSTI TUTO COLOMBI ANO DE Bl ENESTAR FAM LI AR IDENTIFICACION: it 899, 999. 239- 2
BENEFICIARIO: | NST| TUTO COLOVBI ANO DE Bl ENESTAR FAM LI AR IDENTIFICACION: it 899, 999, 239- 2
AMPAROS

G RO DE NEGOCI O CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl 08
DESCE'IA _Fr>8| ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEGURADA

CUMPLI M ENTO 03/ 12/ 2020 31/ 01/ 2023 156, 361, 234. 20

PAGO DE SALARI 0S, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 03/ 12/ 2020 31/ 07/ 2025 156, 361, 234. 20

CALI DAD DEL SERVI CI O 03/ 12/ 2020 31/ 01/ 2023 156, 361, 234. 20
BENEFI Cl ARl OS
NI T 899999239 - | NSTI TUTO COLOVBI ANO DE BI ENESTAR FAM LI AR

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl CS:
DI ANTE EL PRESENTE ANEXO SE AUMENTA VALCR DEL CONTRATO SEGUN ADI CI ON No. 1 LOS DEMAS TERM NOS QUEDAN | GUALES.
***OBJETO DE LA GARANT| A***

EL OBJETO DE LA PRESENTE PCLIZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJU CI OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DE CONTRATO DE APORTE PRI MERA | NFANCI A

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

$ ***100, 908, 134. 40 $ FrrAxFxAX*Q06, 514 $rHExx*FEE) 00 $ FExxxx]72 238 |$ *rx*FExx] (078,752
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE WPART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO WPART VALOR ASEGURADO

CONSTRUYENDO SEGURCS LTDA 8760 100. 00

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Aseguradbrasbolidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su pdliza ingresando a la pagina
www.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su péliza de cumplimiento.
FIRMQM(SEGURAD DR (415)7701861000019(8020)0000000000070003260

DIRECCION NOTIFICAéION ASEGURAD(RA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

FIRMA TOMADOR
CDDA26780C0AF57A5B |
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