Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia De la Fuente de Lleras ii.‘
Direccidon Regional Casanare
Centro Zm:lal.Vlllanueva - .
Publica FAMILIAR
MEMORANDO

Radicado No: 202539001000020863

PARA LISBETH CONSUELO ALVARADO MUNOZ
PAGADORA REGIONAL

ASUNTO: DOCUMENTOS PARA DESEMBOLSO MES ABRIL - CONTRATO
85001702025 INTERVENCION Y APOYO, DEL CENTRO ZONAL
YOPAL

Fecha: 2025-05-21

Cordial saludo,

De manera atenta me dirijo a usted con el fin de enviar soportes para el pago del
desembolso de mes abril/2025 del contrato de aporte No. 85001702025, contrato suscrito
con la CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO -CORPOFE, por lo anterior se adjunta la siguiente
informacién

1. Certificado de cumplimiento

2. Cuenta de Cobro

3. Planilla de liquidacién

4. Certificaciéon suscrita del pago de seguridad social y aportes Parafiscales

Agradezco su atenciéon y colaboracion.

Cordialmente,

— —of.

> &
NIDIA MIIJ.ENA ROJAS BOHORQUEZ
Profesional Universitario con Funciones de Coordinadora CZY

Anexo (9) folios

Aprobd: Nidia Milena Rojas Bohorquez / Profesional Universitario con Funciones de Coordinadora CZY, -
Reviso: Nidia Milena Rojas Bohorquez / Profesional Universitario con Funciones de Coordinadora CZY =

Proyecto: Gilma Unda Unda <4 £

www.icbf.gov.co
@icbfcolombiaoficial @ICBFColombia (8 eicvicolombiaoficial 3 (cBrColombia

L(ts dﬂtosgrﬁ?orcfé\adoii?rén tratados de acuerdo con la politica de tratamiento de datos personales del ICBF y la Ley es 1581 de 2012.
alle (o] - , . .
Linea gratuita nacional ICBF

Villanueva- Casanare Tel 01 8000 91 8080
3179042994 Ext 827010
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CERTIFICACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIATICOS

PROCESO
GESTION FINANCIERA

F5.P17.GF
Version 17

1del

21/01/2025

Clasificacion de la Informacién
Publica

Yo NIDIA MILENA ROJAS BOHORQUEZ

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 obligaciones
financieras consignadas en el documento contractual, ha acreditado y demostrado 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 virtud, autorizo el

pago conforme al siguiente detalle:

1. DATOS GENERALES

NOMBRE DEL PROVEEDOR O

CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO

CONTRATISTA
TIPO DE DOCUMENTO
IDENTIFICACION

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE ‘

CONTRATO

‘ NUMERO DOCUMENTO FUENTE

| 900.552.478-1

850001702025 FECHA SUSCRIPCION 2025

dia mes. afo

MEDIDAS DE RESTABLECIMIENTO EN ADMINISTRACION DE JUSTICIA. -
FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES INDIVIDUALES, FAMILIARES E INSTIT

dia afio dia mes afio
FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION 2025
dia mes afio
2. DATOS DEL PAGO
Vigendi : 7
PAGO CON CARGO A: ‘ eencl | paGONo: [ 2 DE
VALOR A PAGAR ‘ s 5.666.185,00 | En mms| SIETE MILLONES CIENTO CUARENTA Y DOS MIL DIEZ PESOS PESOS M/CTE
PERIODO DE PAGO DESDE ‘ 1 | abril ‘ 2025 | HASTA ‘ 30 | abril | 2025 ‘
dia mes afio dia mes aflo
2.1 AFECTACION PRESUPUESTAL
DESCRIPCION DEL RUBRO RPC RECURSO IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL DEPENDENCIA DE USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR
AFECTACION DEL GASTO
ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE ATENCION INTEGRAL A ADOLESCENTES Y
JOVENES VINCULADOS EN PROCESOS DE RESPONSABILIDAD PENAL Y/O 67325 16 C-4602-1500-10-704040-4602013-02 120 02-02-02-009-003-03 s 5.666.185,00

NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL PAGO ESTAN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCION VIGENTE DEL PROCESO GESTION FINANCIERA

2.2 INFORMACION BANCARIA

CONSIGNAR EN EL BANCO:

BANCOLOMBIA S.A.

NUMERO DE CUENTA 39500008432

TIPO DE CUENTA

3. OBSERVACIONES

CERTIFICACION DE PAGO 2 MES ABRIL/2025 CONTRATO 85001702025

4. ANTICIPOS

VALOR APAGAR [ $ - a

AMORTIZACION | B
ANTICIPO

EN LETRAS

CUOTA NUMERO

5. APLICACION DEL PAGO

PAGO CORRIENTE

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR
GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR $ 5.666.185,00 A
GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR
TOTAL PAGO CORRIENTE VALOR $ 5.666.18500 B
TOTAL A PAGAR (A+B) VALOR: [$ 5.666.185,00
SUP| O INTERLOCUTOR(ES) DEL CONTRATO
NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL / SDG AREAOCZ. g FIRMA
NIDIA MILENA ROJAS BOHORQUEZ COORDINADORA CZ YOPAL - SUPERVISORA CASANARE CENTRO ZONAL YOPAL m
FUNCIONARIO FINANCIERO DESIGNADO / AREA O CENTRO ZONAL ,
NOMBRE CARGO DIRECCION REGIONAL AREAO C.Z. ! FIRMA
GILMA UNDA UNDA PROFESIONAL FINANCIERA APOYO SUPERVISION CASANARE CENTRO ZONAL YOPAL %
RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
NOMBRE AREA FIRMA e
NANCY JULIETH CORTES ACEVEDO GRUPO DE SISTENCIA TECNICA - '@NL(UA ; 20-05-2025
i J

ESPACIO PARA SER DILIGENCIADO UNICAMENTE POR LAS PAGADURIAS

RECEPCION DOCUMENTOS
NOMBRE QUIEN RECEPCIONA FECHA DE RECEPCION HORA DE RECEPCION FIRMA
DEVOLUCIONES
NOMBRE QUIEN DEVUELVE FECHA DE DEVOLUCION HORA DE RECEPCION FIRMA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SEFAN TRATADDS DE ACUERDD A L& POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF ¥ A LA LEY 1581 DE 2012

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

Cuslquier copia impres3 de este documento se considera como COPIA ND CONTROLADA.
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CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO

NIT. 500552478-1

Régimen: No responsable de IVA Tipo de persona: Juridica
CRA 33 a # 39-32 CENTRO

Villavicencio, Meta, Colombia Tel. 31078535014

ST DATOS DEL CLIENTE -

£99999239-2 .

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

DEAGONAL 9 § -85 VIA MARGINAL, Yopal,
“:Casanare, Colombia

N
CORPOFE

COESTRAL WIS SOCIAL FEY P RG

~ CUENTA DE COBRO
: %M; 423

30/04/2025

“: Deseripeién fn

L |U-Medida

Cantidad "

: [Precio Unitario -

ATENCION A LA MODALIDAD
INTERVENCION DE APQYD
RESTABLECIMIENTO EN ADMINISTRACICN
DE JUSTICIA CONTRATO 85001702025

-y

1-ICBF UND

DEL 01 AL 31 DE ABRIL DEL 2025
CUPOS CONTRATADD 15

$5.666.185 $ 5.566.185

YALORENTETRAS -k

3 5.666.185

MCTE

CINCO MILLONES SEISCIENTOS SESENTAY SEIS it CIEN’i’O OCHENTA Y CINCO PESOS

$ 5.668.185

JULIETH VICLEY VIRGUEZ AGUIRRE
REPRESENTANTE LEGAL

|

G

FIRMA RECI

100

SUPERVISOK

LA DEL CONTRATO




CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO - CORPOFE

e
Q \ ) NIT:900,522,478-1
MODALIDAD DE ATENCION EN MEDIDAS INTERVENCION DE APOYO RESTABLECIMIENTO EN ADMINISTRACION DE JUSTICIA
BIENESTAR CONTRATO 85001702025 DE 2025
FAMILIAR
1 AL 30 DE ABRIL 2025
TIEMPO
Tipo Intervencion (8 al mes. Minimo 3 realizadas en contexto) DE TIEMPO
TIPO e REMITIDO pErRmAN| TIEMPODE | *5 0 PROY.FECHA TOTAL
No. | NOMBRE COMPLETO |DOCUMENT NUMERO SIM EDAD SEXO MOTIVO DE INGRESO (AUTORIDAD Individual (4 interv.) Familiar (2 interv.) Grupal (2interv) |FECHA DE INGRESO PRORROGA TERMINACION  [INTERVENC
IDENTIFICACION - - - ENCIA PRORRO
(o] ADMINISTRATIVA) ) E = 1 & MEDIDA IONES
SEDE CONTEXTO| TELEF | SEDE [CONTEXTO| TELEF CONTEXTO
E F MESES
1 [!HOSSUAALEXANDER PPT 5053327 33357197 17 M HURTO DEFENSORIA DE 1 1/04/2024 1/10/2024 1
FIGUEROA ROMERO FAMILIA
5 |MIGUEL ANTONIO PPT 7216991 33357196 18 M HURTO DEFENSORIA DE 1 1/04/2024 1/10/2024 1
PENA CHIRINO FAMILIA
- VIOLENCIA DEFENSORIA DE
3 [MAIKOL STEVEN NINO| ~ T.L. 1029663393 33359318 16 M INTRAFAMILIAR EAMILIA 4 2 1 9/09/2024 9/03/2025 7
EDWIN ANDRES VIOLENCIA DEFENSORIA DE
T.l. 1 5/10/2024 5/04/2025 1
4 |\ ARGAS RODRIGUEZ 1029645662 33358813 17 M INTRAFAMILIAR FAMILIA /10/' /04/
JARVI BETANCUR DEFENSORIA DE
T 102 2 24 1 M HURTO 4 2 1 1/02/2025 1/08/2025 7
5 |RAMIREZ 02966386 33359249 6 FAMILIA 102/ /08/
TRAFICO, FABRICACION
6 ER’E';': SES;ﬂIIE/I-\\I'\[‘)EZ T.l. 1115857459 33205473 15 M 0O PORTE DE E:,;EITIZOR'A DE 4 2 2 1/02/2025 1/08/2025 8
(o] GU ESTUPEFACIENTES
STIVEN GREGORIO DEFENSORIA DE
7 c.C. 1029846017 4 1 M HURTO 4 2 26/02/2025 26/08/2025 9
SANCHEZ GONZALEZ 0258460 33360843 8 FAMILIA 3 /02/ /08/
BRAYAN ORLANDO FABRICACION TRAFICO Y DEFENSORIA DE
8 [MONCADA T.l. 1099852900 33361078 16 M PORTE DEARMASDE |- " 4 2 10/02/2025 10/08/2025 6
HERNANDEZ FUEGO Y MUNICIONES
DARWIN SANTIAGO DEFENSORIA DE
T.l. HURTO 4 2 5/03/2025 5/09/2025 6
9 SOCHA LOMBANA 1029653350 33361123 15 M FAMILIA /03/ /09/:
MIGUEL ANGEL ACCESO CARNAL  |DEFENSORIA DE
T.l. 3 2 8/03/2025 8/09/2025 5
10 |5\ AzAS BLANCO 1029650582 33360032 16 M ABUSIVO EAMILIA /03/. /09/
YINA XIOMARA VIOLENCIA DEFENSORIA DE
11 T.l. 1029641 1 1 4 2 11/03/2025 11/09/2025 6
SUAREZ SALAMANCA 029641099 3336047 6 F INTRAFAMILIAR FAMILIA 103/ 109/
ALEJANDRO TRAFICO, FABRICACION
12 |MANRIQUE T.l. 10088831342 33361329 17 M 0 PORTE DE E:KAEE;OR'A DE 3 1 8/04/2025 8/10/2025 4
RODRIGUEZ ESTUPEFACIENTES




ACTOS SEXUALES
VIVIANA MICHAEL DEFENSORIA DE
B3| arrer averoe | T 1029652761 3361610 15 F | ABUSIVOS CONMENOR | ° o 2 1 2 08/04/202 8/10/2025 5
DE 14 ANOS
TOTAL 66
CcuPos 66
15
MES VES
CONCEPTO | ANTERI VIRO CUPO | VALOR CUPO
VIGENTE
OR
VALOR CUPOS |
UTILIZADOS 6,60 476.134,00 3.142.484,00 x :
VALOR CUPOS NO v um(
UTILIZADOS 8,40 300.440,55 2.523.701,00 J4
YALIR AL 0,00 15,00 5.666.185,00

MES

IDIA MILENA ROJAS BOHORQUEZ
Cordinadora del centro zonal Yopal

GILMA UND AUNDA
Apoyo Financiero CZY




Suscrito entre el ICBF y la Corporacién Sociat ke y Futuro.
Centro de Formacion para el Desarrollo Humano Integral de: adolescenies y
jévenes que hacen parte del Sistema de Responsabi iidad Penal ICBF S

CORPOF}]

CORPORALIONS SOCIAL FE VLTI

Yopal, 08 de mayo del 2025

Doctora

NIDIA MILENA ROJAS BOHORQUUEZ
Supervisora

Centro Zonal Yopal

ICBF Regional Casanare

Diagonal 9 N° 8 — 85 Luis Maria Jiménez

Tel. 835 45 21

CERTIFICACION DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

La CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO CORPOFE con Nit. 900.552.478-1 ha
cumplido durante los ultimos seis meses con los pagos al sistema de seguridad social
integral (salud, pensién y riesgos profesionales) correspondientes al personal con contratos
de prestacion de servicio v a la fecha se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto
relacionado con dichos aportes del 01 al 30 de abril del 2025 del contrato 85001702025
Para la modalidad de atencién en medidas intervencién de apoyo restablecimiento
en administracion de justicia

Lo anterior para dar cumplimiento a lo previsto en el articulo 50 de la ley 789 de 2002, La
suscrita representante legal y revisor fiscal, se permiten certificar.

Esta -certificacion se presenta bajo la gravedad del juramente, entendiendo las
implicaciones legales que esto conlleva

Atentameh.fé';' -

VICLEY VIRGUEZ AGUIRRE EL ALEJANDRO MARTINEZ
Répresentante Legal REVISOR FISCAL

1,924.727 TP. 202183~T

C.C 1121871965

CORPORACION SOCIAL FE Y FUTURO
KM 7 VIA SIRIVANA
noprivativas.yopal@Corpofe.crg




. -
aportes l Resumen General de Pago (
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE .
Identificacion dv |- Razen Sociat Clase Apartante Sucursal Principal Direccion - Cliedad-Departaménto TFeléfono Exanel_'.:gg FSEHA e
£ 111924727 VIRGUEZ AGUIRRE JULIEFH VICLEY INDEPEP;DIENTE PRINCIPAL CLIGI5A l’:4 : VILLAVICENCIO-HETA - 606442 Ko
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION . )
Perfodo Clave .- Tipe ‘Fecha Pago
Pensiin safud Pago * Planiifa Planilla ‘Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-04 1465566183 - 9484911048 1 2025705108 2025/05/07 | BANCOLOMSIA ' .0 .5413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES | : ' " ' ' .
T EMPLEADO ¢ ' PENSION SALUD CCF "RIESGOS ; PARA?ISCALES
Mo, [ Identificacion Nombres Codige {Dias: 16C Aporte Codige [Dias 8C Aporte Codigo [Dias 18C Aporte Codiga |Dias Be : Aporte Dias BC Aporte
1 [ec [1129924727  pvircuez JuLient - [as-14 30 $1,423,500 srrreoe]  EpSoos| 30 51,423,500 $478,000 ] 0 %0 14-ﬁ 30 St,423,500 | - st500F 0 0 50
Total Afiliados( 1) . $1,423,500 $227,000 $1,42,500 §tgo0nf 50 $0 $1,423,500 $7,500 $0 so

RESUMEN DE PAGOD

AFP (DM!NISTRADORASH) ‘ S l 1 $227,800 %0 $0 $227,800
COLPENSIONES 25-14 900,136,004 7 1 $227,800 S0 0 $217,800
ARL {ADMINISTRADORAS: 1) f $7,500 $0 $0 47,500
POSITIVA COMPARIEA DE SEGUROS 1423 BE0,011,153 6 1 7,500 50 0 $7,500
£PS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 §178,000 50
SANITAS 800,251,440 $178,000

Pagina 1 de 1

2025/05/07 04:25 PM
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FEGHA DE NACIMIENTO- --.{.}?'-rEN E-1 991_

VILLAVICENCIO
{META)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.65 O+ M

ESTATURA .~ G5 RH SEXO -

16-ENE-2008 VILLAVICENCIO

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION ¢, - i @4 ™ -

R \/ A,l‘ﬁ.ums.ma_smcnez YORRES

00095052034 1 28495129

L AT

R $HADOR NACIENAL e




JUNTA CENTRAL
ODE CONTADORES

Certificado Ng:

i

ey

i

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

CERTIFICA A:
CORPORACION SOCIAL FEY FUTURO
NIT. 900.552.478 -1

Que el contador piblico MANUEL ALEJANDRO MARTINEZ CAMACHO identificade con CEDULA
DE CIUDADANIA No 1121871865 de VILLAVICENCIO {META) Y Tarjeta Profesional No 202183.T
Sl tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los Uliimos 5 afos.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ¥ " ¥ ¥ * ##wxvxvxsusvuuzvrrvrvrve

P Y L 2 2 22 R RS N R R R R RS R R AR R R A AR R A A R A

**t**i****t_irtt*iiiw!wit*if*****iil***tb*w*il**n*****t**i*’**i*******

-Dado en BOGOTA a los ‘E dlas del mes de Abril de 2025 con vigencia de {3) Nleses, contados a UTURO

partir de la fecha de su expedicion. E
o /rui‘m -‘j:\&!ﬁ:.f 5 RACI CIA
SANBRAMILENS BARRRTS PULIG 78 .

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFONLAD CONLD
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIC 1074 DE 2015 Y ARTICULC 6 PARAGRAFQ 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los dates y veracidad de este certificade, lo puede consultar en la pagina web
www jee.gov.co digitando el nimero del certificado

VALIDO SOLT PARA:
CORPORACION SOGIAL FE Y FY URO




