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BIENESTAR

FAMILIAR

()
N

BIENESTAR
FAMILIAR

CODIGO

1100

1200

1300

1400
1500
1600
1700
1800

Regional

Centro Zonal
Municipio

Entidad contratista
NIT

Contrato No.

Valor del alistamiento

Fecha desembolso alistamiento

EJECUCION DE INGRESOS

OBJETO DEL INGRESO

Aportes ICBF
Acciones complementarias para la gestion en el restablecimiento de

derechos y/o administracion de justicia (112)
Orientacién para la vida personal, social, profesional y vocacional

(Subproyecto 111)
Dotacioén de unidades aplicativas (Centro costos 114)

Donaciones (Cuando aplique)
Rendimientos Financieros (Cuando aplique)
Aportes de la institucion (Cuando aplique)
Otros ingresos (Cuando aplique)

TOTAL INGRESOS

BOGOTA

BOGOTA

ASOCIACION CRISTINA NUEVO NACIMENTO

800250954-5

11028642024

#{VALOR!

1 2

Presu_puesto |_n|C|aI del Adicién
periodo a ejecutar

2.046.517.070,17 0,00
18.000.000,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
2.641.600,00 1.303.000,00
0,00 0,00
2.067.158.670,17 1.303.000,00

Nombres y apellidos del representante legal

PROCESO PROTECCION
FORMATO DE SEGUIMIENTO FINANCIERO
MODALIDADES DE PROTECCION

DEFINICION DE LOS RUBROS CONTENIDOS EN EL PRESUPUESTO-HOJA DE SEGUIMIENTO

Informe correspondiente al periodo: Modalidades:
(1)CENTRO DE EMERGENCIA- CENTRO DE

O1 AL 31 DE MARZO 2025 ACOGIMIENTO INICIAL

Fecha de elaboracion (dd/mm/aa): 2)
03/04/2025 (3)
Fecha de presentacion (dd/mm/aa): 4)
10/04/2025 (5)
Vigencia desembolso Alistamiento (6)

VALOR EJECUCION MES ACTUAL

Firma

3 4=(1+2)-3

Disminucién

Presupuesto al final del periodo

5 (6)

Valor ingresos
Ingresos - mes 4

ejecutado acumulados al mes 3
0,00 2.046.517.070,17 539.406.981,02 306.517.170,09
0,00 18.000.000,00 5.998.196,00 10.998.620,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 3.944.600,00 2.641.600,00 1.303.000,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 2.068.461.670,17 548.046.777,02 318.818.790,09

Nombres y Apellidos del Tesorero o Contador Publico

Firma

(1) NOTA - Revisor Fiscal : Si esta obligado legalmente a tener revisor fiscal.

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

Cupos contratados

128,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

128,00

0,00

7=(5+6)

Valor total ingresos al
final de periodo
ejecutado

845.924.151,12

16.996.816,00

0,00

0,00

0,00

0,00
3.944.600,00
0,00
866.865.567,12

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y & LA LEY 1581 DE 2012

Cupos Ejecutados

Cupos Inejecutados

F2.G28.P

Version 4

Pagina 1l de 4

16/05/2024

Clasificacion de la Informacién
Clasificada

Valor total pagado por modalidad

97,08 30,92 306.517.170,09
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
97,08 30,92 306.517.170,09

TOTAL DESEMBOLSO 306.517.170,09
8=(7/4) 9 10=(4-7)

Ejecucion de Gastos

% Aportes recibidos Total saldo por ingresar

Ingresos Pagados Cuentas

9 g por Cobrar
41,33% 0,00 0,00 1.200.592.919,05
94,43% 0,00 0,00 1.003.184,00
#iDIV/0! 0,00 0,00 0,00
#iDIV/O! 0,00 0,00 0,00
#iDIV/0! 0,00 0,00 0,00
#iDIV/0! 0,00 0,00 0,00
100,00% 0,00 0,00 0,00
#iDIV/O! 0,00 0,00 0,00
41,91% 0,00 0,00 1.201.596.103,05

Nombres y apellidos del Revisor Fiscal (2)

Firma
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BIENESTAR
FAMILIAR

CODIGO

2000

2100
2101
2102
2103
2104
2105
2106
2107
2108
2109
2110
2111
2112
2113

2200

2201

2202

2203

2204

2205

2206

2207

2208
2209

2210

2211

2212

2213
2214
2215

EJECUCION DE INGRESOS

OBJETO DEL GASTO

Salario

Auxilio de transporte

Horas extras y recargo nocturno

Cesantias

Vacaciones

Prima de servicios

Intereses/cesantias

Aportes parafiscales (SENA, Icbf y Caja de compensacion)
Aportes salud, pension y ARL

Honorarios

Dotacion trabajadores

Implementacién Sistema Integrado de Gestién
Otros gastos (Otros ingresos)

SUBTOTAL

Alimentacién

Emergencias y botiquin (Medicamentos no incluidos en el POS)

Educacion (Dotacién escolar, material pedagégico y de aseo escolar)

Dotacién personal

Dotacion de aseo e higiene personal
Recreacion

Dotacion ludico deportiva (por reposicion)
Transporte para nifios, nifias y adolescentes

Centros de Interés - Artes (Solo SRPA)

Acciones complementarias para la gestion en el restablecimiento de
derechos y/o administracion de justicia (Subproyecto 112)

Orientacion para la vida personal, social, profesional y vocacional
(Subproyecto 111)

Dotacion basica (Aplica por reposicion o adicién al contrato)

Dotacién menaje alimentacion (por reposicion)
Encuentros Familiares (Casa de Acogida y Casa de Proteccion)
Otros gastos (Otros ingresos)

SUBTOTAL

Presupuesto inicial del
periodo a ejecutar

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
658.263.267,00
0,00
21.706.667,00
0,00
679.969.934,00

624.723.534,00

15.000.000,00
0,00
102.447.360,00
76.081.492,00
27.400.000,00
3.672.324,00
0,00

0,00

17.000.000,00

0,00

66.039.810,00

3.000.000,00
0,00

0,00
935.364.520,00

Adicion

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
1.300.000,00
0,00
0,00
0,00
1.300.000,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

3.000,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
3.000,00

Disminucién

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

PROCESO PROTECCION

FORMATO DE SEGUIMIENTO FINANCIERO

MODALIDADES DE PROTECCION

GASTOS

4=(1+2)-3

Presupuesto al final del periodo

ejecutado

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
659.563.267,00
0,00
21.706.667,00
0,00
681.269.934,00

2. NINOS, NINAS Y ADOLECENTES

624.723.534,00

15.000.000,00
0,00
102.447.360,00
76.081.492,00
27.400.000,00
3.672.324,00
0,00

0,00

17.003.000,00

0,00

66.039.810,00

3.000.000,00
0,00

0,00
935.367.520,00

Gastos acumulados al
mes 3

1. TALENTO HUMANO

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
190.402.562,00
0,00
7.363.333,00
0,00
197.765.895,00

130.445.586,00

1.682.986,00
0,00
33.798.800,00
21.323.057,00
0,00
545.000,00
0,00

0,00

5.998.196,00

0,00

19.145.680,00

1.049.100,00
0,00

0,00
213.988.405,00

-6

Gastos - mes 4

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
99.318.696,00
0,00
3.600.000,00
0,00
102.918.696,00

95.470.674,00

3.599.920,00
0,00
12.436.297,00
10.004.956,00
0,00

0,00

0,00

0,00

11.001.804,00

0,00

11.427.800,00

1.064.382,00
0,00

0,00
145.005.833,00

7=(5+6)

Valor total ejecutado al
final de periodo

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
289.721.258,00
0,00
10.963.333,00
0,00
300.684.591,00

225.916.260,00

5.282.906,00
0,00
46.235.097,00
31.328.013,00
0,00
545.000,00
0,00

0,00

17.000.000,00

0,00

30.573.480,00

2.113.482,00
0,00

0,00
358.994.238,00

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y & LA LEY 1581 DE 2012

8=(7/4)

% aportes ejecutados

#DIV/O0!
#DIV/O!
#DIV/O!
#DIV/O!
#DIV/O!
#DIV/O!
#DIV/O!
#{DIV/O!
#DIV/O!
43,93%
#DIV/O!
50,51%
#DIV/O!
44,14%

36,16%

35,22%
#iDIV/0!
45,13%
41,18%
0,00%
14,84%
#iDIV/0!

#DIV/O!

99,98%

#iDIV/0!

46,30%

70,45%
#iDIV/0!
#iDIV/0!
38,38%

9

Ejecucion de Gastos

Gastos Pagados

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

Cuentas por Pagar

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

F2.G28.P
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Clasificacion de la Informacién
Clasificada

10=(4-7)

Total saldo por ejecutar

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
369.842.009,00
0,00
10.743.334,00
0,00
380.585.343,00

398.807.274,00

9.717.094,00
0,00
56.212.263,00
44.753.479,00
27.400.000,00
3.127.324,00
0,00

0,00

3.000,00

0,00

35.466.330,00

886.518,00
0,00

0,00
576.373.282,00
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BIENESTAR
FAMILIAR

CODIGO

2000

2300
2301

2302

2303

2304

2305
2306

2307

2308

2309

2310
2311

2312

EJECUCION DE GASTOS

OBJETO DEL GASTO

Servicios publicos

Mantenimiento y reparaciones instalaciones locativas
Utilizacion de instalaciones en ambientes sanos y adecuados

Reparacion y mantenimiento de dotacién institucional

Papeleria
Aseo

Transporte personal institucion para visitas domiciliarias a los hogares y/o
traslado de nifios, nifias y adolescentes

Gravamen a los movimientos financieros (4 por mil)

Gastos bancarios (comisiones, transferencias y chequeras)
Servicio de contabilidad
Otros (lo que se requiera para el adecuado desarrollo de la modalidad)

Otros gastos (Otros ingresos)
SUBTOTAL
TOTAL GASTOS ( 1+2+3+4+5)

Nombres y apellidos del representante legal

Firma

Presupuesto inicial del
periodo a ejecutar

60.945.274,00

62.222.942,00
148.299.324,00

10.573.241,00
25.450.147,00
29.154.622,00

78.433.333,00

6.000.000,00

3.000.000,00
27.745.333,00
0,00

0,00

451.824.216,00
2.067.158.670,00

(1) NOTA - En ningin caso el informe de seguimiento financiero podra presentarse con saldos negativos en la columna
(10) Total Saldos por ejecutar.

(2) NOTA - Revisor Fiscal: Si esta obligado legalmente a tener revisor fiscal.

(3) NOTA - El siguiente cuadro debe ser diligenciado de acuerdo con lo establecido en la clausula contractual forma de
desembolso y en cualquier modificacion contractual relacionada con alistamiento, memorandos, lineamientos,
manuales y/o documentos que hagan parte integral del macroproceso de Proteccion.

(4) NOTA: Saldo a Reintegrar por alistamiento: El reintegro por alistamiento se presenta de la siguiente forma: 1).
Cuando el contrato abarca dos (2) vigencias se debe: a) Tomar el valor del alistamiento de la primer vigencia y restar el
valor de la atencion de cupos del ultimo periodo o0 mes de esa vigencia, el saldo que resulte debe ser reintegrado. b)
Tomar el (los) alistamiento (s) de la vigencia actual y restarle el valor de la atencidn de cupos del Ultimo periodo
contractual; el saldo que resulte debe ser reintegrado segun lo establecido en la minuta contractual.

2). Cuando el contrato es en una sola vigencia. Se toma el valor del (los) alistamiento (s) y se resta el valor de la
atencion de cupos del ultimo periodo contractual. El saldo debe ser reintegrado de acuerdo con lo establecido en la
minuta contractual.

2 3
Adicion Disminucién

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

1.303.000,00 0,00

PROCESO PROTECCION

FORMATO DE SEGUIMIENTO FINANCIERO

MODALIDADES DE PROTECCION

4=(1+2)-3

Presupuesto al final del periodo

ejecutado

3. GASTOS GENERALES Y ADMINISTRATIVOS

60.945.274,00

62.222.942,00

148.299.324,00

10.573.241,00
25.450.147,00
29.154.622,00

78.433.333,00

6.000.000,00

3.000.000,00
27.745.333,00
0,00

0,00
451.824.216,00

2.068.461.670,00

Nombres y apellidos del Tesorero o Contador

Total Ingresos en el mes

Total Egresos en el mes

Saldo del mes

Valor alistamientos

Menos (-) Valor de la atencion del periodo o mes
objeto de reintegro

(5) NOTA - En el mes que realicen modificacion contractual, en lo relacionado con adiciones o disminuciones de

cupos; se debe hacer la operacion matématica de forma manual en la columna (L) filas del 5 a la 9 segiin modalidad.

Saldo a Reintegrar Alistamiento

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Firma

318.818.790,09
319.053.464,00

-234.673,91

#iVALOR!

318.818.790,09 Valor Alistamiento por adicién Cupos

#VALOR!

5

Gastos acumulados al
mes 3

19.599.234,00

14.058.543,00

49.858.987,00

4.143.846,00
4.791.494,00
6.010.788,00

26.893.084,00

1.057.229,00

745.960,00
9.345.334,00
0,00

0,00

136.504.499,00
548.258.799,00

Gastos - mes 4

4.920.139,00

9.984.847,00

24.539.971,00

6.262.083,00
2.891.182,00
1.873.307,00

14.173.200,00

1.225.406,00

658.800,00
4.600.000,00
0,00

0,00

71.128.935,00
319.053.464,00

Ingresos Acumulados
Egresos Acumulados

Saldo acumulado

MODIFICACIONES CONTRACTUALES

Valor Alistamiento por reduccién de cupos a reintegrar

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO & L& POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSOMNALES DEL ICBF ¥ & LA LEY 1581 DE 2012

7=(5+6)

Valor total ejecutado al
final de periodo

24.519.373,00

24.043.390,00

74.398.958,00

10.405.929,00

7.682.676,00
7.884.095,00

41.066.284,00

2.282.635,00

1.404.760,00

13.945.334,00
0,00

0,00
207.633.434,00
867.312.263,00

0,00

0,00

0,00

8=(7/4)

% aportes ejecutados

40,23%

38,64%
50,17%

98,42%
30,19%
27,04%

52,36%

38,04%

46,83%
50,26%
#iDIV/0!

#DIV/O!
45,95%
41,93%

9

Ejecucion de Gastos

Gastos Pagados

Nombres y apellidos del revisor fiscal (2)

Firma

866.865.567,12
867.312.263,00
-446.695,88

Cupos adicionados

Cupos adicionados

Cupos adicionados

Cupos reducidos

Cupos reducidos

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

Cuentas por Pagar

Cantidad

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

F2.G28.P
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Clasificacion de la Informacién
Clasificada

10=(4-7)

Total saldo por ejecutar

36.425.901,00

38.179.552,00
73.900.366,00

167.312,00
17.767.471,00
21.270.527,00

37.367.049,00

3.717.365,00

1.595.240,00
13.799.999,00
0,00

0,00
244.190.782,00
1.201.149.407,00

Modalidad



&%

FAMILIAR

PROCESO PROTECCION
FORMATO DE SEGUIMIENTO FINANCIERO
MODALIDADES DE PROTECCION
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Clasificacion de la Informacién
Clasificada

SEGUIMIENTO A LAS ADICIONES

ACUMULADO GASTOS _
; : L L Recurso | final del periodo - Ejecucion de Gastos .
Reinversion Adicion Disminucion . Valor acumulado Gastos - mes 4 Valor total egresos % Aportes recibidos Por ejecutar
ejecutado Gastos Pagados Cuentas por Pagar
REGISTRO DE ADICIONES
Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 #iDIV/O! 0,00 0,00 0,00
Obsequio Cumplearios 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 #iDIV/O! 0,00 0,00 0,00
Obsequio Celebracion Decembrina 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 #iDIV/O! 0,00 0,00 0,00
Cena Navidefia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 #iDIV/0! 0,00 0,00 0,00

Nombres y apellidos del representante legal

Nombres y apellidos del Tesorero o Contador

Nombres y apellidos del revisor fiscal

Firma

Firma

Firma

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1581 DE 2012



