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EAMILIAR FORMATO ACTA DE REUNION O COMITE
ACTA DE REUNION O COMITE No. 16
Hora: 11:29 Am Fecha: 16 de septiembre de 2025
Lugar: Encuentro virtual plataforma TEAMS

Dependencia que Convoca: PRIMERA INFANCIA — CENTRO ZONAL KENNEDY

Proceso: ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Llevar a cabo el Comité Técnico Operativo correspondiente a la
ejecucion del mes de agosto, con la participacion de la
o Fundacién Arcoiris De Amor - FUNDAIRIS, en el marco del
Objetivo: Contrato de Aporte No. 11009312025. Esta fundacion opera
bajo la modalidad institucional, prestando el servicio a través del
Centro De Desarrollo Infantil - CDI.
Agenda:
1. Saludo y Bienvenida.
Identificacion y objeto del contrato
3. Lectura y seguimiento a compromisos comité anterior (relacionar el cuadro de

compromisos y evidencia de cumplimiento de éstos).

COMPONENTE TECNICO

4. Cobertura atendida durante el mes (certificado de cobertura PDF)

5. Estrategias implementadas para el cumplimiento de cobertura (describir las acciones

gue se han realizado para la focalizacién y cumplimiento de cobertura; anexar evidencia
fotografica actualizado)

Seguimiento a ocurrencia de presuntos hechos de violencia, lesiones y fallecimientos
(anexar certificado de no ocurrencia o formato Excel de reporte; segun aplique)
Novedades del Talento Humano (en un cuadro relacionar nombre de la MC, UDS y

novedad presentada- solicitud cambio infraestructuras)

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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8. Reportes CUENTAME (Excel talento humano Cuéntame, Excel UDS del contrato
Cuéntame, Excel RAM digital Cuéntame, Excel formacion a familias Cuéntame, Excel
datos antropométricos Cuéntame, Excel beneficiarios Cuéntame)

9. Oficio firmado por la representante legal donde informe que en la UDS no se realizan
actividades proselitistas.

10. Oficio firmado por la representante legal donde certifique que no se realizan cobros a
los participantes que asisten al servicio (si aplica)

11.Actas de visitas verificacion de calidad con plan de mejora (si aplica) para el
correspondiente mes.

12.Requerimientos (anexar el requerimiento, la respuesta emitida por la EAS y el cierre
del requerimiento) si aplica.

13. Seguimiento a plan de formacion a familias (anexar cronograma y acta del mes)

14. Seguimiento a plan de formacion/cualificacion al TH (anexar cronograma y acta del
mes)

15. Seguimiento a cronograma de reflexiones pedagogicas (anexar cronograma y acta del

mes)

COMPONENTE SALUD Y NUTRICION

16.Presente los proveedores que solicitd validar por parte de la supervision en el cuadro
en Excel adjunto y un pantallazo del cargue de los documentos en el Drive dispuesto
para tal fin. (si aplica)

17.Si presenta participantes con diagnostico de Desnutricidon aguda moderada o severa,
presente las acciones realizadas desde la EAS (niUmero de seguimientos de peso, talla
y perimetro braquial realizados en el mes, fecha en que se realizaron, descripcién del
seguimiento de las atenciones en salud que recibieron los participantes, soporte de
notificacion a los padres de familia o acudientes)

18.Si presenta participantes incluidos en la Base del Evento 113, describa el seguimiento

a las atenciones en salud que recibieron los participantes.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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19.Presente la relacion del nimero de participantes con clasificacion nutricional de Riesgo
de Desnutricion Aguda, Desnutricion aguda moderada o severa y obesidad por UDS,
identificados en el mes de agosto.

20.Presenta las acciones adelantadas en los casos de los participantes que presentaron
riesgo de desnutricibn aguda a corte de 31 de agosto (Notificacion a la familia,
seguimiento a las atenciones a salud, soporte de los seguimientos de peso y talla en
cuéntame, soporte de actas de educacion nutricional con familias).

21.Presente la relacion de participantes que no cuentan con afiliacion efectiva al Sistema
General de Seguridad Social en Salud, describa el estado actual de los casos, motivos
de no afiliacion SGSSS y acciones de articulacion por parte de las Entidades.

22.Presente la actualizacion de certificados de lavado de tanques y fumigacion. (por favor
diligenciar el cuadro), asi como actualizacion de conceptos sanitarios y/o solicitud de
visita de inspeccion a la secretaria de Salud de cada una de las UDS, correspondiente
al mes de agosto.

23.Presente el acta de capacitacion a gestores de alimentos, acorde a lo establecido en el
cronograma presentado en el comité de inicio.

24. Presente las actualizaciones de los documentos solicitados respecto a los equipos de
metrologia de la unidad.

25. Requerimientos por motivos de salud y nutricion (anexar el requerimiento, la respuesta

emitida por la EAS y el cierre del requerimiento) si aplica.

COMPONENTE FINANCIERO

26.Seguimiento ejecucion financiera del contrato ejecucion

27.Reporte tasas compensatorias (si aplica)

28.Reporte ejecucion contrapartida (si aplica)

29. Reporte Compras locales

30. Requerimientos por motivos financieros (anexar el requerimiento, la respuesta emitida

por la EAS y el cierre del requerimiento) si aplica.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Desarrollo
1. Saludo y presentacion de los asistentes

2.

La Dra. Sindy Tatiana Gallego Silva, coordinadora y supervisora del contrato, da apertura
al Comité saludando a los asistentes. Por parte del equipo de Primera Infancia del ICBF,
participan:

e Jimmy Jaramillo Jiménez, enlace de seguimiento a la ejecucion técnica.

e Maria Victoria Moreno Nustez, enlace de seguimiento a la ejecucion financiera.

e Lauren Melissa Barrios Merifio, profesional de nutricion.

Por parte de la entidad Fundacion Arcoiris De Amor - FUNDAIRIS, en el marco del Contrato
de Aporte No. 11009312025, asisten:
e Julie Angélica Rojas Cruz, representante legal.
e Diana Rocio Pefiuela Mufioz, coordinadora de la UDS Castillo de los Colores.
e Jenny Omaira Martinez Anzola, coordinadora de la UDS Los Colores del Arcaoiris.
e Carolina Giraldo Correa, profesional de la UDS Castillo de los Colores.
e Sammy Katherine Ayala Ferro, profesional de la UDS Los Colores del Arcaoiris.

e Milena Gomez, responsable del area financiera.

Identificacidén y objeto del contrato

e No. De Contrato: 11009312025

e Entidad Administradora de Servicio: Fundacion Arcoiris De Amor - FUNDAIRIS
e NIT: 900203742-3

e Fecha de Suscripcion: 19/02/2025

e Fecha de Inicio: 21/02/2025

e Fecha de finalizacion: 30/09/2025

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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e Fecha de inicio de la operacion: 24/02/2025

e Modalidad: Institucional

e Servicio: CDI

e Cupos Contratados: 344 cupos

e UDS Castillo De Colores 199 cupos

e UDS Colores Del Arco Iris 145 cupos

e Total, UDS contratadas: 2 UDS.

e Objeto del Contrato: "PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN
EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE
CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS
PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS
ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA POLITICA DE ESTADO
PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A
SIEMPRE."

3. Lecturay seguimiento a compromisos del acta anterior.

Compromisos/tareas Responsable Fecha Estado
Realizar seguimiento a compromisos de Cumplido: Este compromiso se
los padres de la UDS Castillo de Colores desarrolla en la agenda del
frente a la obtencién del Cédigo RUMV y comité.

proceder ala gestion de afiliacion. En caso . o »
. o . w UDS Castillo de Colores | Préximo Comité
de incumplimiento realizar activacion de
ruta por presunta negligencia de los
padres o acudientes en la garantia del

derecho ala salud.

COMPONENTE TECNICO

4. Cobertura atendida durante el mes (certificado de cobertura)

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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En el mes de agosto la EAS tuvo cobertura de 324 participantes en 18 dias de atencion

con 20 bajas coberturas de la siguiente manera:

UDS Castillo De Colores: 199 participantes y 0 bajas coberturas

e Rotaciones: 7
e |nasistencias: 340

e No Atenciones: 0

e Tickets: Reportan Ticket 1400729 de dos nifios participantes

UDS Los Colores Del Arcoiris: 125 participantes y 20 bajas coberturas.

e Rotaciones: 8
e Inasistencias: 135

e No Atenciones: 17

e Tickets: se reportan 3 participantes con Tickets No. 1402922-1390776 Y 1388468

5. Estrategias implementadas para el cumplimiento de cobertura (describir las acciones que

se han realizado para la focalizacion y cumplimiento de cobertura, anexar evidencia

fotografica actualizada).

Como parte de las estrategias implementadas por la Entidad administradora del servicio

manifiestan: “(...)El CDI Los colores del Arcoiris, unidad servicio de primera infancia,

operador del Instituto Colombiano del Bienestar Familiar, cuenta con una cobertura

contratada de 145 nifios y nifias en edades entre los 2 afios a los 5 afios. Teniendo en

cuenta que actualmente no se cuenta con la cobertura completa, nos encontramos en la

busqueda activa de los beneficiarios, focalizando en los barrios aledafos, realizando

divulgacién de la informacion a través de grupos de WhatsApp, paginas de Facebook,

volantes y carteleras. De esta manera siempre manteniendo una busqueda activa para

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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focalizar los beneficiarios que necesiten del servicio Durante el mes de agosto se realizd

distribucion de volantes, perifoneo. {(...)"

Por otra parte, la Entidad presenta propuesta a fin de aumentar la cobertura manifestando:
“...) La presente tiene como finalidad establecer los compromisos relacionados con la
cobertura atendida en el CDI Los Colores del Arcoiris, correspondiente al Contrato

11009312025 suscrito el 21 de febrero con la Fundacion Arcoiris de Amor.

Es importante destacar que el CDI Los Colores del Arcoiris, unidad de servicios de primera
infancia operada por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, tiene una cobertura
contratada de 145 nifios y niflas. Hasta la fecha, no hemos logrado completar dicha
cobertura, pese a las diversas acciones de divulgacion realizadas por la Fundacion Arcoiris
de Amor, que incluyen campafas en grupos de WhatsApp, paginas de Facebook,
distribucion de volantes y carteles, perifoneo, ferias y desfiles. Estas acciones han sido
llevadas a cabo con una busqueda activa para focalizar a los beneficiarios que necesitan

del servicio y cumplir con la cobertura establecida.

Basandonos en los resultados de estas campafas, proponemos realizar un ajuste en la
organizacion de las edades de los nifios atendidos en el CDI Los Colores del Arcoiris.
Actualmente, segun lo establecido en el contrato, se atiende a nifios y nifias desde los 2
afos hasta los 4 afios y 11 meses. Sin embargo, contamos con una lista de espera de
nifios desde 1 afio de edad, por lo que solicitamos su verificacion y aprobacion para ampliar

la edad minima de atencion.

En relacion con el talento humano, debido a las bajas coberturas, atin no contamos con el
personal completo. Faltan por contratar un agente educativo, una auxiliar pedagogica y un
gestor de alimentos. Si se aprueba la propuesta anterior, serd necesario proceder con

dichas contrataciones. (...)".

Seguimiento a ocurrencia de presuntos hechos de violencia, lesiones y fallecimientos

(anexar certificado de no ocurrencia o formato Excel de reporte segun aplique).

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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En el mes de agosto, la EAS no reporta ningun caso de presunto hecho de violencia, lesién
o fallecimiento; presenta certificado de no ocurrencia firmado por la representante legal,
en donde refieren que: “(...) Durante los dias comprendidos entre el 01 y el 29 de agosto
no se presentaron presuntos hechos de violencia, lesiones y/o fallecimientos de usuarios
de los servicios de Primera Infancia en la Unidad de Servicio CDI Los Colores del Arcoiris
del Contrato/Convenio N.° 11009312025 de (21 de febrero del 2025), suscrito con la
Regional de Bogota del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar. En el CDI Castillo de

colores se presento un hecho de lesion. {(...)"

Novedades del talento humano (en un cuadro relacionar nombre de la MC, UDS, y novedad

presentada — solicitud cambios infraestructura).

Para el mes de agosto, la Entidad Administradora del Servicio, reporta que: “(...) Durante
los dias comprendidos entre el 1 y el 29 de agosto no se presentaron ninguna situacion de
accidentes laborales / o reporte con el talento humano contratado para la atencion de los
beneficiarios de las Unidades de Servicio CDI Castillo de colores y CDI Los Colores del
Arcoiris Contrato/Convenio N.° 11009312025. (...)".

Reportes CUENTAME (Excel TH Cuéntame, Excel UDS del contrato, Excel RAM digital,

Excel formacion a familias, Excel datos antropométricos, Excel beneficiarios).

Para el mes de agosto, la entidad reporta la siguiente informacion:

e Usuarios Atendidos En ElI Mes: 197 nifios participantes registrados en la UDS
Castillo De Colores y 122 nifios participantes registrados en la UDS Los Colores Del
Arcoiris, para un total de 319 nifios participantes, segun reporte cuéntame aportado

por la Entidad.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Formacion A Familias: Frente al cargue de formacion a familias, para la UDS
Castillo De Colores se reporta el cargue de 1083 registros y para la UDS Los
Colores Del Arcoiris se reporta 595 registros. Total 1678 registros.

Toma Nutricional: 199 nifios participantes registrados en la UDS Castillo De Colores
y 123 nifios participantes registrados en la UDS Los Colores Del Arcoiris, para un
total de 322 nifios participantes con Toma nutricional.

RAM Digital: La Entidad reporta 2 Planillas cargadas en forma digital en el Aplicativo
de Informacién cuéntame, evidenciando el cargue de 249 nifios participantes
registrados en la UDS Castillo De Colores y 158 nifios participantes registrados en
la UDS Los Colores Del Arcoiris, para un total de 407 nifios participantes.

Talento Humano: Referente al Talento Humano, la Entidad reporta 25 Personas
relacionadas en el aplicativo de informacion cuéntame de la UDS Castillo De
Colores (activos) y 5 (inactivos) una auxiliar de servicios generales, Yudy Paola
Henriquez Ramirez CC# 1024559136- Agente Educativa: Brigitte Samira GOmez
Laverde C.C # 1023949610- Agente Educativo Monica Liliana Mendoza Buitrago
C.C # 1024522678- Auxiliar Pedagogico Liliana Marcela Caballero Benavides C.C
# 1030549835- Agente Educativo/Docente Nelly Asbleide Landinez Martinez C.C #
52736834

UDS Los Colores Del Arcoiris, reporta 16 personas relacionadas en el aplicativo de
informacion cuéntame (activas) y tres (inactivos) Jaily, Tatiana, Cristancho,
Rodriguez, C.C # 1001065303- Auxiliar Administrativo - Angela Gaona Nieto, C.C #
52179415 - Agente Educativo/Docente Y Andrea Carolina Parra Rodriguez C.C #
39678834, Agente Educativo.

Unidades De Servicio: La entidad reporta 2 Unidades de Servicio vinculadas.

9. Oficio firmado por la representante legal donde informe que en ninguna de las UDS del

contrato se realizan actividades proselitistas.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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En cuanto a las actividades proselitista la Entidad refiere que: “(...) se abstiene de realizar
0 permitir que se realicen en las UDS CDI Castillo De Colores y CDI Los Colores Del
Arcoiris actividades proselitistas, como fijar o distribuir anuncios y afiches alusivos a
candidatos, partidos politicos, procesos electorales o actividades no relacionadas con la

prestacion del servicio (...)".

10. Oficio firmado por la representante legal donde certifique que no se realizan cobros a los

participantes que asisten al servicio (si aplica).

Referente a si se realizan cobros por la prestacion del servicio, la entidad menciona que:
“(...) hago constar que el contrato 11009312025 se abstiene de realizar cobros a los
beneficiarios atendidos, Garantizando la gratuidad del servicio en las UDS CDI Castillo De

Colores y CDI Los Colores Del Arcoiris (...)".

11.Actas de visita verificacion condiciones de calidad con plan de mejora, si aplica, para el

correspondiente mes.

Para el mes de agosto, no se realizo visitas de condiciones de calidad por parte del Centro

Zonal.

12.Requerimientos (anexar requerimiento, respuesta emitida por la EAS y cierre del

requerimiento) si aplica.

Durante el mes de agosto, no se genero6 requerimientos a la Entidad Administradora del

servicio.

13.Seguimiento a plan de formacion a familias (anexar cronograma y acta del mes).

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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Referente al plan de formacién a familias, la entidad anexa cronograma del mes agosto,
cuyo tema es: Anexa 2 actas por las dos unidades de servicio, para la UDS Castillo De
Colores reportan el tema: El Poder del Afecto en la Crianza, acorde al cronograma
programado. y parala UDS Los Colores Del Arcoiris reportan como tema: Primeros Pasos
Digitales: Tecnologia en la Educacion Infantil. El acta no es acorde al cronograma
presentado.

14. Seguimiento a plan de formacién/cualificacion al TH (anexar cronograma y acta del mes).

Para el seguimiento al plan de cualificacion al Talento Humano, la entidad aporta el
cronograma, anexa acta relacionando el tema: Lactancia materna exclusiva hasta los 6
meses. Alimentacion y educacion nutricional. (En relacién con la practica 8). Anexa dos

actas, acordes al cronograma programado.

15. Seguimiento a cronograma de reflexiones pedagogicas (anexar cronograma y acta del

mes)

En cuanto al seguimiento de la reflexion pedagdgica la entidad aporta el cronograma,
anexan 2 actas refiriendo como temas: Fundamentos politicos técnicos y gestion de la

educacion integral de atencion a la primera infancia.

COMPONENTE SALUD Y NUTRICION

16.Presente los proveedores que solicitd validar por parte de la supervision en el cuadro en
Excel adjunto y un pantallazo del cargue de los documentos en el Drive dispuesto para tal

fin. (si aplica).

Para este mes la Entidad Administradora del Servicio no solicit6 validacion de nuevos

proveedores.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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17.Si presenta participantes con diagnéstico de Desnutricibn aguda moderada o severa,
presente las acciones realizadas desde la EAS (nimero de seguimientos de peso, talla 'y
perimetro braquial realizados en el mes, fecha en que se realizaron, descripcion del
seguimiento de las atenciones en salud que recibieron los participantes, soporte de
notificacién a los padres de familia o acudientes).

Para este mes, la Entidad Administradora del Servicio no cuenta con participantes
identificados con diagndstico de Desnutricion aguda moderada o severa.

18.Si presenta participantes incluidos en la Base del Evento 113, describa el seguimiento a

las atenciones en salud que recibieron los participantes.

En la UDS Los Colores del Arcoiris, no cuenta con participantes incluidos en la Base

Epidemiolégica del Evento 113.

En la UDS Castillo de Colores se encuentran 2 participantes incluidos en la Base
Epidemiolégica del Evento 113. A continuacion, se describen los seguimientos de los

participantes:

NOMBRE Clasificacion Observacion SEM 23

Nutricional
JUAN DAVID QUEVEDO Peso adecuado para la Se realiza verificacién de datos dentro de la UDS CDI
ERAZO talla Castillo De Colores, el dia 12 de agosto del 2025: Peso:

13.1 kg talla: 93.5 cm PB:14 cm clasificacién nutricional,
peso adecuado para la talla. No se presentaron

novedades de atenciones en salud.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
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HEIDEN MATHIAS DIAZ Riesgo de desnutricion Se reporta por parte de la acudiente, asistencia a cita de

SANCHEZ aguda nutricion el dia 2/08/2025 le envian Pediasure clinica 1

botella al dia por 30 dias, pero no le ha sido entregada.
Se anexa soporte del MIPRES. Los padres del nifio
informan que ya realizaron los cursos pedagdgicos en su
EPS, por haber perdido las citas asignadas con los
especialistas, se generard nuevamente la PQR para
agendamiento de citas y solicitar entrega del

complemento nutricional formulado.

19.Presente la relacion del numero de participantes con clasificacion nutricional de Riesgo de
Desnutricion Aguda, Desnutricion aguda moderada o severa y obesidad por UDS,

identificados en el mes de agosto.

NUMERO DE )
NUMERO DE )
PARTICIPANTES CON NUMERO DE
UNIDAD DE PARTICIPANTES CON
RIESGO DE ) PARTICIPANTES
SERVICIO , DESNUTRICION AGUDA
DESNUTRICION CON OBESIDAD
MODERADA O SEVERA
AGUDA
CDI CASTILLO DE
11 0 2
COLORES
CDI LOS COLORES
4 0 0
DEL ARCOIRIS

20.Presenta las acciones adelantadas en los casos de los participantes que presentaron
riesgo de desnutricién aguda a corte de 31 de agosto (Notificacion a la familia, seguimiento
a las atenciones a salud, soporte de los seguimientos de peso y talla en cuéntame, soporte

de actas de educacion nutricional con familias).

La Entidad Administradora Del Servicio presenta informe de las acciones adelantadas con
los participantes que al mes de agosto presentaban clasificacion de Riesgo de Desnutricion
Aguda, entre las cuales se relacionan: seguimiento antropométrico (peso y talla) y cargue
de los datos en el aplicativo Cuéntame, suministro de una bebida hipercalérica adicional,

identificacion mensual de signos fisicos asociados a la desnutricibn aguda, seguimiento a
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Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.




)

BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO

MEJORA E INNOVACION

FORMATO ACTA DE REUNION O COMITE

FO.P1.MI

31/05/2024

Version 10

Pagina 14 de 23

las atenciones en salud y educacion alimentaria. Los soportes se encuentran cargados en

el Drive dispuesto para tal fin.

21.Presente la relacién de participantes que no cuentan con afiliacion efectiva al Sistema

General de Seguridad Social en Salud, describa el estado actual de los casos, motivos de

no afiliacibn SGSSS y acciones de articulacion por parte de las Entidades.

Nombre Unidad de

Nombre participante

Tipo Documento

NUumero Documento

Estado Actual del proceso

Servicio de afiliacion
CDI CASTILLO DE | KATHERINE PARTIDA O ACTA DE | 05102020072 Pendiente entrega de RUMV
COLORES VALENTINA MARTINEZ | NACIMIENTO (ya realizé la solicitud,
VILORIA cuentan con cita asignada
para el mes de septiembre)
CDI CASTILLO DE | LHIAN SANTIAGO | PARTIDAOACTA DE | 06082022104 Pendiente entrega de RUMV
COLORES BLANCO CANCHILA NACIMIENTO (ya realizé la solicitud,
cuentan con cita asignada
para el mes de septiembre)
CDI CASTILLO DE | MARYURI ADRIANA | PARTIDAOACTA DE | 130720221025 Pendiente entrega de RUMV
COLORES VILORIA CARRASCO NACIMIENTO (ya realizé la solicitud,
cuentan con cita asignada
para el mes de septiembre)
CDI CASTILLO DE | LIA ISABELLA RIVAS | PARTIDA O ACTA DE | 19012023057 Cuenta con el RUMV, en
COLORES GONZALEZ NACIMIENTO proceso de afiliacion
CDI LOS COLORES | ALICE SOPHIA DIAZ | PARTIDA O ACTA DE | 0801202249 En proceso de afiliacion a la
DEL ARCOIRIS RIOS NACIMIENTO EPS
CDI LOS COLORES | ELIEZER SANTIAGO | PARTIDA O ACTA DE | 12032021339 En proceso de afiliacion a la
DEL ARCOIRIS PADRINO BOLIVAR NACIMIENTO EPS

22.Presente la actualizacion de certificados de lavado de tanques y fumigacion. (por favor

diligenciar el cuadro), asi como actualizacién de conceptos sanitarios y/o solicitud de visita

de inspeccion a la secretaria de Salud de cada una de las UDS, correspondiente al mes

de agosto.
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La Entidad Administradora del Servicio presenta certificados de lavado de tanques y

fumigacion vigentes a la fecha. No reporta novedad de visita de inspeccion higiénico-

sanitarias realizada en el mes de agosto.

23.Presente el acta de capacitacion a gestores de alimentos, acorde a lo establecido en el

cronograma presentado en el comité de inicio.

La Entidad Administradora Del Servicio realiza el cargue del acta de capacitacién en la que

se evidencia la tematica desarrollada: “Enfermedades Transmitidas por Alimentos y

manejo de temperaturas”, que corresponde a la programacion establecida en el

Cronograma de Plan de Capacitacion a manipuladores de alimentos, presentado al inicio

de la vigencia.

24. Presente las actualizaciones de los documentos solicitados respecto a los equipos de

metrologia de la unidad.

Para el mes de agosto la Entidad Administradora del servicio realiza verificaciones

intermedias de los equipos a los que les aplica y lleva a cabo inspeccion operativa de todos

los equipos de metrologia.

CDI CASTILLO DE COLORES:

EQUIPO MARCA Fechaultima Fecha ultima INSPECCION DE
calibracion verificacion EQUIPO
intermedia

Tallimetro (o] SECA 213 26-8-2021 agosto 2025 agosto 2025
estadiémetro

Béascula pesa personas SECA 803 7-12-2023 28 de agosto del 2025 agosto 2025
Balanza pesa ORION 15-11-2024 28 de agosto del 2025 agosto 2025
alimentos
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Termdmetro de TP 300 9-8-2024 agosto 2025 agosto 2025
alimentos
Termdmetro de TP 300 9-8-2024 agosto 2025 agosto 2025
alimentos
Nevera Refrigerador ELECTROLUX N/A n/a agosto 2025
Nevera congelador ELECTROLUX N/A N/A agosto 2025
CDI LOS COLORES DEL ARCOIRIS:
EQUIPO MARCA Fecha Gltima Fecha Gltima INSPECCION DE
calibracion verificacion EQUIPO
intermedia
Tallimetro o] SECA 213 1-2-2023 agosto 2025 agosto 2025
estadiémetro
Bascula pesa SECA 813 8-7-2024 agosto 2025 agosto 2025
personas
Balanza pesa EK5055 17-11-2021 agosto 2025 agosto 2025
alimentos
Termémetro de TP 101 12-12-2023 agosto 2025 agosto2025
alimentos
Termémetro de | TP 101 12-12-2023 agosto 2025 agosto 2025
alimentos
Nevera Refrigerador ABBA N/A n/a agosto 2025
Nevera congelador ELECTROLUX N/A n/a agosto 2025

25. Requerimientos por motivos de salud y nutricion (anexar el requerimiento, la respuesta

emitida por la EAS y el cierre del requerimiento) si aplica.

Para este mes, desde el componente de salud y nutricibn no se proyectaron

requerimientos.
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COMPONENTE FINANCIERO

26. Seguimiento ejecucion financiera del contrato ejecucion agosto

Se valida segun presupuesto aprobado para la vigencia actual la ejecuciéon de los

siguientes rubros, correspondientes al mes de agosto 2025, cuyo desembolso fue

efectuado el 26 de agosto por valor de $ 179.147.288. Se validan soportes de estos pagos

(facturas, planillas de némina, planilla de seguridad social) asi como extracto bancario, los

cuales hacen parte integral del informe financiero segin lo establecido en clausulas

contractuales del contrato.

VALOR
RUBRO PRESUPUESTADO EJECUTADO DIFERENCIA SOPORTE LEGAL
INDIVIDUAL
$
NOMINA CASTILLO
37.184.952
NOMINA NUTRICIONISTA $
CASTILLO 2.631.960
NOMINA PSICOLOGA $
CASTILLO 2.631.960
$
NOMINA COLORES
22.364.341
TALENTO NOMINA NUTRICIONISTA $
$112.718.462 $104.770.132 $7.948.330
HUMANO COLORES 1.917.760
NOMINA PSICOLOGA $
COLORES 1.917.760
FAC 7984475327 SOI $
COLORES 8.119.300
FAC 7984474606 SOI $
CASTILLO 13.022.900
$
CARGA PRESTACIONAL
14.979.199
FAC ANDREA CAROLINA $
PARRA RODRIGUEZ 215.585
FAC BRIGITTE SAMIRA $
LIQUIDACIONES $  2.395.403 -$  2.395.403
GOMEZ LAVERDE 1.103.580
FAC LILIANA MARCELA $
CABALLERO BENAVIDEZ 1.076.238
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FAC CUENTA DE COBRO $
IGNACIO REALPE 3.021.868
ARRIENDO $6.043.736 $  6.043.736 $0
FAC CUENTA DE COBRO $
IGLESIA DEL NAZARENO 3.021.868
FAC 4088485913 $
ACUEDUCTO COLORES 314.860
FAC 14515136118 $
ACUEDUCTO COLORES 163.320
FAC R1118314880 CLARO $
COLORES 95.759
FAC F15B61476011 VANTI $
COLORES 493.930
FAC 363683541-8 ENEL $
SERVICIOS COLORES 64.790
. $2.325.515 $ 2.762.726 -$437.211
PUBLICOS FAC 363538921-9 ENEL $
COLORES 655.920
FAC 2042490-7 ENEL $
CASTILLO 337.280
FAC 15B61945710 VANTI $
CASTILLO 417.700
FAC BOPU123607243 TIGO $
CASTILLO 68.938
FAC 11099249911 $
ACUEDUCTO CASTILLO 150.229
GASTOS FAC GASTOS $
$656.352 $ 325.398 $330.954
OPERATIVOS FINANCIEROS - CTA 1220 325.398
FAC CC79594437 s
HERMIDEZ ALVAREZ
1.200.000
MANTENIMIENTO CAMPOS-COLORES
$1.823.200 $  1.800.000 $23.200
Y ADECUACIONES FAC CC79594437 s
HERMIDEZ ALVAREZ
600.000
CAMPOS-CASTILLO
MATERIAL FAC 659 VICENT LUKE $
DIDACTICO DE CHOWANIEC 4.024.350
$0 $  7.778.000 -$7.778.000
CONSUMO Y FAC 658 VICENT LUKE $
PAPELERIA CHOWANIEC 3.753.650
DOTACION DE $
$1.432.416 $  1.350.000 $82.416 FAC 481 DORA CRUZ
ASEO PERSONAL 1.350.000
i FAC 585 GALILEA- $
ALIMENTACION
COLORES 4.396.340
CDI (RACION $58.281.168 $ 40.577.840 $17.703.328
FAC 600 GALILEA- $
SERVIDA)
COLORES 3.495.383
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FAC 591 GALILEA- $
COLORES 4.487.182
FAC 636 GALILEA- $
COLORES 2.940.036
FAC 588 GALILEA- $
CASTILLO 6.796.649
FAC 592 GALILEA- $
CASTILLO 6.821.120
FAC 601 GALILEA- $
CASTILLO 5.535.551
FAC 635 GALILEA- $
CASTILLO 4.699.357
FAC RM3991 EVEREST RM $
8 SAS COLORES 585.602
FAC RM3993 EVEREST RM $
8 SAS CASTILLO 820.620

TOTAL $183.280.849 $167.803.235 $15.477.614 $167.803.235

Segun conteo de RAM para el mes de agosto la Entidad presenta 20 bajas coberturas

(7701*20*18), 475 inasistencias (7701*475) y 17 no atenciones (7701*17)

27.Reporte tasas compensatorias (si aplica)

La entidad Administradora de servicio para este contrato 11009312025 no tiene

contemplado dentro el contrato tasas compensatorias por ser un CDI, el cual es 100%

gratuidad.

28.Reporte ejecucion contrapartida (si aplica)

No aplica contrapartida para esta vigencia.

29. Reporte Compras locales
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30.

31.

La Entidad presenta reporte del 39,14% para el mes de agosto 2025 en el formato
establecido: f1.g5.abs formato de seguimiento compras locales v12 donde se realiza la
correspondiente validacién de los proveedores (Galilea Nit: 19.383.314 Miguel Rojas
Guevara) los cuales cumplen con las indicaciones dada desde la Direccion de
Abastecimiento ICBF Direccion General y cumpliendo asi lo establecido en las clausulas
contractuales y lineamientos generales especificos del contrato de aporte para la atencién

a la primera infancia para los servicios de centro de desarrollo infantil con arriendo.

Requerimientos por motivos financieros (anexar el requerimiento, la respuesta emitida por

la EAS y el cierre del requerimiento) si aplica.

En el mes de agosto no se presentaron requerimientos desde el componente financiero a
la EAS.

Varios.

Transito armoénico y efectivo

Desde el area de Asistencia técnica se remitié correo sobre transito armonico, en el cual
se brindan las claridades frente al proceso que se debe desarrollar con los participantes
gue cumplen 5 afios, para garantizar su ingreso a la educacion formal para la vigencia
2025, de igual forma, es necesario que las Entidades acomparien a las familias en este

proceso, orientandolos sobre el proceso de inscripcion.
Por otra parte, se anexd un formato en Excel el cual debe ser diligenciado por cada
Entidad, al momento de conocer los datos de asignacion de colegios, desde el Centro

Zonal se hara seguimiento de este proceso.

No olviden las fechas de inscripcion
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e agosto al 14 de septiembre 2025 (Solicitud De Cupo Estudiantes Nuevos)

e 30 de septiembre en adelante notificacion del cupo (No Olvide Formalizar El Cupo).

Seguimiento a la activacion de pdliza

Una vez mas se deja claridad que al momento de presentarse una situacién de presunto
AS, Fallecimiento, amputacion o accidente grave, de uno de los participantes de los
programas de primera infancia, es necesario activar poliza y realizar el respecto
seguimiento de esta, hasta tanto la Aseguradora lleve a cabo el desembolso o atencion

terapéutica al participante presuntamente victima de una violencia sexual.

En caso de que la Entidad Aseguradora refiera que no va a tener en cuenta los amparos
es necesario que lo dejen por escrito a través de un correo o un oficio, lo anterior teniendo
en cuenta que en este momento hay varios casos sin poderse cerrar porque las
aseguradoras no han brindado respuesta, lo cual afecta el cierre de los presuntos y por

ende la afectacion en el indicador 172 garantia de derechos.

e Segun calendario de los dias de atencion; la semana de receso para los
participantes se debe dar del 6 al 10 de octubre; retomando atencion el dia martes
14 de octubre.

32.Decisiones

e La EAS debe realizar entregas oportunas y con calidad 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.
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e Desde el apoyo a la supervision del componente técnico, se revisara la informacion

mensual referente a inejecuciones, inasistencias y bajas coberturas para ser

comparado y retroalimentado con el area financiera.

e La supervisora del contrato avala la informacion expuesta en el presente comité.

Compromisos / tareas

Responsable(s): Nombre / Cargo o rol

Fechas

10. Seguimiento a plan de formacién a familias
(anexar cronograma y acta del mes). Presentar
acta acorde al cronograma de la UDS LOS
CORES DEL ARCOIRIS

UDS LOS COLORES DEL ARCOIRIS

Préximo Comite

Realizar consignacién de los rendimientos
financieros generados en la cuenta de aportes

del contrato

EAS FUNDAIRIS

Mensual

FIRMA ASISTENTES

Nombre

Cargo o rol/

Dependencia

Entidad

SINDY TATIANA GALLEGO SILVA

Coordinadora 'y

Supervisora

ICBF/ICZ KENNEDY

JIMMY JARAMILLO JIMENEZ

Enlace de
Seguimiento
Ejecucion Técnica

ICBF/CZ KENNEDY

MARIA VICTORIA MORENO NUSTEZ

Enlace de
seguimiento
Ejecucion

Financiera

ICBF/CZ KENNEDY

LAUREN MELISSA BARRIOS MERINO

Profesional
especializado-

Nutricionista

ICBF/CZ KENNEDY

| )";/lm,& e )/?{(

K y

JULIE ANGELICA ROJAS CRUZ

Representante

Legal

FUNDACION ARCOIRIS DE
AMOR "FUNDAIRIS"

DIANA ROCIO PENUELA MUNOZ

Coordinadora
(UDS CASTILLO)

FUNDACION ARCOIRIS DE
AMOR "FUNDAIRIS"

YENNY OMAIRA MARTINEZ ANZOLA

Coordinadora
(UDS LOS
COLORES)

FUNDACION ARCOIRIS DE
AMOR "FUNDAIRIS"

Ypunif L

CAROLINA GIRALDO CORREA

Nutricionista

(UDS CASTILLO)

FUNDACION ARCOIRIS DE
AMOR "FUNDAIRIS"

Nz
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SAMMY KATHERINE AYALA FERRO

Nutricionista (UDS
LOS COLORES)

FUNDACION ARCOIRIS DE
AMOR "FUNDAIRIS"

\

O cundKAYale ]’

FUNDACION ARCOIRIS DE

MILENA GOMEZ RIVERA FINANCIERA i
AMOR "FUNDAIRIS"
Fecha Hora Lugar
Préximareunion
16/10/2025 11:00 am TEAMS

Colaborador que elabora el acta:

Equipo de apoyo a la supervision
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