Instituto Colombiano de Bienestar Familiar Q‘)
Cecilia De la Fuente de Lleras

Rggional Narino BIENESTAR
PUBLICA FAMILIAR

MODIFICACION AL CONTRATO DE APORTE ICBF-CA-52005512025-NAR

TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE APORTE
NUMERO 52005512025

BRINDAR ATENCION A NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN
PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA

OBJETO MODALIDAD INTERVENCION DE APOYO PSICOSOCIAL / APOYO PSICOSOCIAL,
DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR
EL ICBF
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR “CECILIA DE LA FUENTE DE

CONTRATANTE LLERAS” - ICBF — REGIONAL NARINO

CONTRATISTA SECRETARIADO DIOCESANO DE PASTORAL SOCIAL -

SUPERVISOR LILIANA DE JESUS QUINONEZ YEPEZ
SETECIENTOS VEINTIUN MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL CIEN

VALOR INICIAL PESOS M/CTE ($721.379.100)

PLAZO INICIAL 311012025

FECHA DE SUSCRIPCION | 27/06/2025

FECHA DE CUMPLIMIENTO

DE LOS REQUISITOS DE

EJECUCION O DE ACTA DE | 010712025

INICIO

CDP 69625 v

RP W45

Modificacion Realizadas N/A

TIPO DE MODIFICACION ADICION DE RECURSOS - FORMA DE PAGO Y PRORROGA
CIENTO OCHENTA MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL

VALOR A ADICIONAR SETECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS M/CTE ($180.344.775) discriminado en el v
rubro C-4602-1500-10-704040-4602014-02-122 como aporte del ICBF. ]

VALOR FINAL DEL NOVECIENTOS UN MILLONES SETECIENTOS VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS

CONTRATO SETENTA'Y CINCO PESOS M/CTE ($901.723.875) ./

PLAZO FINAL 30 de noviembre de 2025 v/

La presente MODIFICACION, se regira por las siguientes clausulas: PRIMERA. - MODIFICACION (ES):

A) Modificar la CLAUSULA 3 del anexo denominado CLAUSULAS CONTRACTUALES ESPECIFICAS DEL CONTRATO
DE APORTE PARA EL SISTEMA DE RESPONSABILIDAD PENAL PARA ADOLESCENTES, la cual quedara de la
siguiente manera:

1. CLAUSULA 3. VALOR DEL CONTRATO: El valor del presente contrato sera hasta por la suma de
NOVECIENTOS UN MILLONES SETECIENTOS VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO
PESOS M/CTE ($901.723.875) discriminado en el rubro C-4602-1500-10-704040-4602014-02-122 que se |
encuentra respaldado mediante el Certificado de Disponibilidad Presupuestal: CDP No. 69625 expedido por el
Grupo Financiero de la Regional Narifio.
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar Q‘)
Cecilia De la Fuente de Lleras
Regional Narifio BIENESTAR
PUBLICA FAMILIAR
MODALIDAD | CENTROS | PLAZO CUPOS| Vr. TOTAL COSTOS FIJOS
ZONALES Cupos
mes INMUEBL | INMUEBLE
2025. E ICBF
INSTITUCI
ON
Intervencion De Ipiales | 01dejulio| 325 | 554.907 | $901.723.875 70,5% N/A
Apoyo al 30 de
Psicosocial noviembre
de 2025.

AJUSTES AL VALOR DEL CONTRATO: Las partes podran realizar ajustes al valor del contrato con el fin de: (1) liberar
los recursos no ejecutados por razones no imputables al ICBF y (Il) adicionar recursos para nuevos cupos para la atencion
de nifios, nifias y adolescentes, previa verificacién de los requisitos de operacion de la modalidad establecida en los
lineamientos técnicos objeto del presente contrato. Para lo anterior, las partes suscribiran el respectivo otro si y realizaran
los tramites a que haya lugar.

B) Modificar SECCION 3 DEL CONTRATO ELECTRONICO EN EL ACAPITE INFORMACION BIENES Y SERVICIOS,
incluyendo los valores como se indican en el literal A de esta modificacion.

C) Modificar la CLAUSULA 4. FORMA DE DESEMBOLSO, CLAUSULAS CONTRACTUALES ESPECIFICAS DEL
CONTRATO DE APORTE PARA MODALIDADES DE INTERVENCION DE APOYO PSICOSOCIAL, la que quedara de la
siguiente manera:

FORMA DE DESEMBOLSO: EI ICBF desembolsara los recursos aportados en el presente contrato de la siguiente forma: (i) un
Giro de Alistamiento durante los primeros 10 dias habiles del mes de julio por un valor equivalente al total de cupos contratados
para el mes de julio, mas el valor equivalente al promedio de ejecucién mensual de la Dependencia de Gasto 112 presentando los
siguientes documentos: 1. Certificacion Bancaria; 2. Aprobacién de Garantia; 3. Acta de Inicio; 4. Los exigidos en la Resolucién
5360 de 2023 que apliquen, teniendo en cuenta que aun no hay ejecucién contractual (ii) Cuatro (4) desembolsos mensuales
vencidos, los cuales se efectuaran una vez presentados los soportes por parte del CONTRATISTA y previa aprobacién del
supervisor del contrato y liquidacién del desembolso mensual (segun corresponda para la vigencia) generada a través del Sistema
de Informacién Misional SIM (en las modalidades que aplique) de los siguientes documentos: (1) Informe digital sobre la prestacién
del servicio, que contenga como minimo: el nimero de cupos atendidos, ingresos, egresos y la caracterizacion de los adolescentes
y jovenes atendidos (inclusién de afiliacion al sistema general de salud, vinculacion al sistema educativo), avances y dificultades
en el desarrollo del proceso de atencién; (2) Planilla de usuarios (as) atendidos; (3) Certificado de cupos contratados y
efectivamente utilizados, emitido por el Representante Legal; (4) Informe de Ingresos y Gastos; (5) Certificado de cumplimiento de
desembolso a proveedores emitido por el Representante Legal y el Revisor Fiscal o Contador; (6) Certificacion emitida por el
Representante Legal y el Revisor Fiscal o Contador sobre el cumplimiento de desembolso al talento humano, al Sistema de
Seguridad Social y Aportes Parafiscales de acuerdo con la normatividad vigente y en los tiempos establecidos por Ley, aportando
los soportes de desembolso correspondientes; la informacién contenida en todos los soportes presentados, sera corroborada
técnica, administrativa, financiera y contablemente por el supervisor del contrato. (7) Cuenta de cobro o factura (segun aplique).
(8) Suscripcion y legalizacién del contrato de comodato con su respectiva acta de recibo del bien objeto del contrato de comodato
con la respectiva relacion de inventarios, cuando aplique. (iii) El aporte correspondiente al mes de noviembre, el supervisor debera
validar los cupos ejecutados durante el mes, con relacion al alistamiento y establecer la diferencia para solicitar el reintegro
correspondiente. PARAGRAFO PRIMERO: De conformidad a lo establecido en el literal D numeral segundo del articulo 2 de la
resolucion 3944 de 2022 en la que se establece: “excepcionalmente y previa autorizacion escrita por parte del supervisor del
contrato, se podra autorizar que, por una Unica vez, el Ultimo desembolso realizado a la cuenta maestra del operador pueda ser
girado a la cuenta auxiliar, para que de alli se traslade dicho recurso una cuenta bancaria del operador en la que maneje recursos
propios”. (solo aplica para los contratos que requieran cuenta maestra). PARAGRAFO SEGUNDO: Para el (itimo pago en los
casos en los que aplique, el contratista deberéa presentar acta de devolucion y recibo del bien objeto del contrato de comodato con
la respectiva relacion de inventarios con paz y salvo por todo concepto de servicios publicos, impuestos, tasas, contribuciones,
valorizacion, etc. PARAGRAFO TERCERO: Para el Ultimo pago en los casos en los que aplique, el contratista debera presentar
el certificado expedido por el supervisor del contrato, de la devolucién de los bienes muebles devolutivos adquiridos durante la
ejecucion del contrato, con recursos del ICBF, adjuntando copia del (los) comprobante (s) de ingreso al almacén del ICBF de
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar Q‘)
Cecilia De la Fuente de Lleras

Rggional Narino BIENESTAR
PUBLICA FAMILIAR

dichos bienes. PARAGRAFO CUARTO: Para el informe de atencién a usuarios (as), se utilizara el criterio del valor cupo/mes en
relacion con los conceptos de cupo utilizado y no utilizado. Por los dias de ingreso y egreso de cada usuario (a) se reconocera el
valor correspondiente a medio dia en las Modalidades de Acogimiento (Casas de Acogimiento: de 0 a 8 afios, de Transito hacia la
Vida Independiente, PARD, Discapacidad Intelectual, Discapacidad Psicosocial, Discapacidad, Violencia Sexual y Gestantes y/o
en Periodo de Lactancia, Casa Hogar) y en las Modalidades Victima de Conflicto Armado (Casa de proteccién y Casa Hogar —
Victimas). PARAGRAFO QUINTO: Los desembolsos se efectuaran dentro de los treinta (30) dias siguientes al vencimiento de
cada mensualidad, una vez se cuente con disponibilidad del Plan Anual de Caja — PAC y previa certificacion de cumplimiento
expedida por el Supervisor del contrato para el efecto. PARAGRAFO SEXTO: En los casos, que por orden de la autoridad
administrativa se otorguen permisos o autorizaciones que impliquen que el nifio, nifia 0 adolescente se ausenta de la modalidad
hasta por 15 dias y no esta siendo atendido por otro CONTRATISTA de la misma u otra modalidad en otra regional, se reconocera
el valor del costo fijo correspondiente. PARAGRAFO SEPTIMO: En los casos en que por orden médica el nifio, nifia o adolescente
se deba ausentar de la modalidad, se reconocera el valor del cupo mes por el primer mes de hospitalizacién, a partir del primer
dia del mes siguiente se reconocera el valor del costo fijo. En los casos anteriores, el equipo interdisciplinario del contratista debera
dar continuidad al proceso de atencion para el restablecimiento de derechos. (...).” PARAGRAFO OCTAVO: El supervisor verificara
la ejecucién real de cupos en relacion con aquellos contratados, y de encontrarse que no se utilizé la totalidad de los cupos,
reconocera durante toda la ejecucion del contrato el cien por ciento (100%) del costo fijo de los cupos contratados y no ejecutados.
Cuando se autorice la adicién de cupos o el aumento de valor cupo mes, el ICBF debera realizar un giro de alistamiento
correspondiente a un mes del valor de los cupos adicionados o el valor correspondiente a la diferencia entre el nuevo del valor
cupo mes y el valor cupo mes vigente multiplicado por el niumero de cupos contratados. Asi mismo, a partir del tercer mes en caso
de continuar las inejecuciones, el Supervisor debera analizar si se debe realizar la reduccién de los cupos contratados
PARAGRAFO NOVENO: El CONTRATISTA no podra en ningln mes de contrato ejecutar con recursos del ICBF (incluido el
alistamiento) un mayor valor del que se va a reconocer en el mes por cupos atendidos y costo fijo. El recurso asignado para el
alistamiento no podra ser utilizado en gastos que el lineamiento de programacion establece seran por adicién del contrato. El valor
cupo mes cubre lo establecido en el manual operativo de la modalidad y su respectivo clasificador del costo. EI ICBF reconoce
dentro del valor cupo mes, solamente lo establecido en los clasificadores del costo. En caso de que el CONTRATISTA haya
cubierto la totalidad de los bienes y servicios mensuales minimos requeridos y quedara un saldo de los recursos del ICBF, el
contratista podra utilizar dicho saldo para proveer mayores cantidades de bienes o servicios de aquellos reconocidos dentro de los
clasificadores del costo aprobados para la modalidad (dotacion y emergencias), dando prioridad a la inversion en dotacion basica,
personal, escolar y gastos de emergencia. Para la utilizacién de estos recursos el CONTRATISTA debera contar con la aprobacion
previa por parte del supervisor del contrato. De lo anterior, el CONTRATISTA debe dar cuenta en los respectivos soportes
financieros. PARAGRAFO DECIMO: En el caso eventual que se presenten gastos inherentes a la atencién de los nifios nifias y
adolescentes atendidos en la modalidad establecida en este contrato, podran ser cubiertos mediante adiciones (en los casos que
aplique) al presente contrato previa autorizacién del supervisor de este. PARAGRAFO DECIMO PRIMERO: Los desembolsos se
haran previo cumplimiento de las obligaciones contractuales y de conformidad con lo establecido en la Resolucion N°5360 de
2023, o aquellas la modifiquen, adicionen o sustituyan, por medio de la cual se actualizan, establecen y unifican los requisitos y
documentos soporte para el pago de las obligaciones contraidas por el ICBF. PARAGRAFO DECIMO SEGUNDO: El cumplimiento
de todas las obligaciones descritas en el presente contrato sera indispensable para que se efectle el desembolso por parte del
ICBF.

D) Modificar la CLAUSULA 2. PLAZO DE EJECUCION, del anexo denominado CLAUSULAS CONTRACTUALES
ESPECIFICAS DEL CONTRATO DE APORTE PARA EL SISTEMA DE RESPONSABILIDAD PENAL PARA
ADOLESCENTES, la cual quedara de la siguiente manera:

CLAUSULA 2. PLAZO DE EJECUCION. El plazo de ejecucion del presente contrato se contara a partir de la suscripcion
del acta de inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucién, hasta el 30 de noviembre de 2025.

Con lo anterior se procedera a modificar SECCION 1 DEL CONTRATO ELECTRONICO EN EL ACAPITE FECHA DE
TERMINACION DEL CONTRATO: El cual quedara asi; 30/11/2025 23:59.

E) Modificar la SECCION 6 DEL CONTRATO ELECTRONICO EN EL ACAPITE INFORMACION PRESUPUESTAL CDP
la cual quedara de la siguiente manera:

El valor de los aportes que realiza el ICBF se encuentra amparado en el Certificado de Disponibilidad Presupuestal expedido
por la Coordinacién Financiera de la Regional Narifio de acuerdo con la siguiente descripcion:
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Cecilia De la Fuente de Lleras
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Vigencia No. de CDP Valor en Letras Valor en Niimeros
NOVECIENTOS UN
MILLONES SETECIENTOS
2025 69625 VEINTITRES MIL $901.723.875 v
OCHOCIENTOS SETENTAY
CINCO PESOS M/CTE

F) Modificar la SECCION 6 DEL CONTRATO ELECTRONICO EN EL ACAPITE INFORMACION PRESUPUESTAL, la cual
quedara de la siguiente manera: El valor de los aportes que realiza el ICBF se encuentra amparado en el Certificado de
Disponibilidad Presupuestal expedido por la Coordinacién Financiera de la Regional Narifio de acuerdo con la siguiente
descripcion:

Vigencia No. de RP Valor en Letras Valor en Numeros
NOVECIENTOS UN
MILLONES SETECIENTOS
2025 241425 VEINTITRES MIL $901.723.875 v
OCHOCIENTOS SETENTAY
CINCO PESOS M/ICTE

SEGUNDA. — ADICIONAR Como consecuencia del literal A) se hace necesario Adicionar recursos por la suma de CIENTO
OCHENTA MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS
M/CTE($180.344.775) discriminado en el rubro C-4602-1500-10-704040-4602014-02-122 como aporte del ICBF, por lo cual
se procedera a realizar ajuste al Registro Presupuestal Nro. 241425. TERCERA. - GARANTIAS: En virtud de lo dispuesto en
la normatividad vigente, EL CONTRATISTA se compromete a notificar a la aseguradora los términos de la presente
modificacidén y debera aportar para el perfeccionamiento de este documento al Grupo Juridico de la Regional Narifio, el
anexo en el que conste el conocimiento por parte de la compafiia aseguradora de la presente modificacion. CUARTA. -
PERMANENCIA DE LAS ESTIPULACIONES: Todas las estipulaciones, términos y condiciones pactados en el Contrato
que no sean modificadas ni contrarias al presente documento, permaneceran vigentes. QUINTA. - PERFECCIONAMIENTO:
La presente modificacion se entiende perfeccionada con la firma de las partes. SEXTA - PUBLICACION: 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
2015y el manual de contratacion vigente, se procederé a la publicacion del presente documento en el SECOP que administra
la Agencia Nacional de Contratacidn Publica — Colombia Compra Eficiente: www.colombiacompra.gov.co

ROL NOMBRES CARGO FIRMA Q
REVISO Monica Jakeline Martinez Calpa Coordinadora Grupo Financiero \
%" 3011012025
REVISO Miriam Nidia Jojoa Yaqueno Coordinadora Grupo Juridico / %
i
ADAPTO Maria Paz Gémez Getial Contratista Grupo Juridico
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