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FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO/CONVENIO No. 7000382 DE 2025

Periodo del informe (fecha de inicio de la ejecucion hasta la

. 01/10/2025-15/12/2025
terminacion del plazo)

Tipo de contrato/convenio: SUMINISTROS

Valor Inicial del contrato/convenio 29.414.925,00

Objeto:

INFORME FINAL

1. Datos generales

Niimero de contrato/convenio: 70003822025

Fecha suscripcion contrato/convenio en las plataformas CCE:15/05/2025

Plazo de Ejecucion Inicial (hasta cuando): 11/06/2025

Plazo de Ejecucion Final (hasta cuando): 30/11/2025

CONTRATAR EL SUMINISTRO DE UTILES DE ESCRITORIO Y ELEMENTOS DE OFICINA PARA LA REGIONAL SUCRE DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR -ICBF, PARA LA VIGENCIA 2025

Alcance del obieto (si aplica)

Cargo Supervisor ICBF (seglin clausula de supenision del CORDINADOR GRUPO ADMINISTRATIVO Y TALENTO
contrato/convenio) HUMANO

Nombre y cargo Supervisor ICBF (que conocié de la JORGE LUIS PAJARO OVIEDO-CORDINADOR GRUPO
ejecucion del contrato/convenio - En orden cronolgico) ADMINISTRATIVO Y TALENTO HUMANO

Nombre y cargo del Supervisor ICBF (para efectos de JORGE LUIS PAJARO OVIEDO-CORDINADOR GRUPO
liquidacion) ADMINISTRATIVO Y TALENTO HUMANO

Otros supervisores (1)

Nombre Contratista: GUIDO DE JESUS COLON ESPINOSA

Direccion:

Legal g 6 el GUIDO DE JESUS COLON ESPINOSA
Representante Legal que suscribira el acta de Liquidacion

o GUIDO DE JESUS COLON ESPINOSA

Documentos que acreditan la competencia y facultades para
liquidar

indicar cual) . resolucion de nombramiento, acta de posesion

Fecha Certifcado  Actualizado de  Existencia y
Representacion Legal (i):

0} liuid: no mayor a 30 dias

Fecha inicio el contrato/convenio: 11/06/2025
Fecha aprobacion polizas:

Fecha acta de inicio (si aplica):

Fecha documento de Prorroga (si aplica)
Fecha aprobacion péliza de la prorroga:

i se presentan uir ms i

2. Datos supervisor

Fecha en la que realizo la supenvision (desde y hasta cuando) - En orden
cronolégico

Supenvisores otras entidades (cooperantes) - (Si aplica)

Cargos de otros supenvisores

3. Datos contratista
Cédula o NIT:
Correo

electronico

Identificacion:

Etc . (feha de expedicion no mayor a 30 dias )

4. Plazo de duracion del contrato/convenio

Fecha de terminacion inicial: 30/11/2025
Fecha expedicion R.P.: 250125

Prorrogado hasta cuando (si aplica)

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

105 DATOS

DE AGUERDO A LA POLITICA DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012

6817722

6817722

Aportar e indicar en este espacio segin apliue : Certficacion de existencia y representacion legal expedido por xxxxxxx, certificacion de reconoccimiento de personeria juridica otorgado por Ia autoridad competente
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Valor Inicial del contrato/convenio

Aporte ICBF
Aporte Contratista (si aplica)

No. de CDP: 36925
No. de VF (si aplica)
No. de RP: 250125

(+) ADICIONES

Fecha Documento Adicion:

s 29.414.925,00
s 29.414.925,00
Fecha CDP: 21/07/2025

Fecha VF:
Fecha RP; 5/11/2025
Valor Adicion:

Descripcion del concepto de adicion realizada en el periodo:

No.CDP Adicion:

No. de RP Adicion:

Valor adicin aporte contratista:
Fecha aprobacion péliza de la adicion

i se presentan mas adiciones, las para éstas.

(-) DISMINUCIONES

Fecha Documento Disminucion

Fechainicial ylo de
operaci6n del CDP
Adicion:

Fecha inicial ylo de
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29.414.925,00

Valor de CDP: s
Valor de VF:
Valor de RP: B

29.414.925,00

Valor CDP Adici6n:

Valor RP Adicion:

operacion del RP Adicion

Descripcion del concepto de disminucién realizada en el periodo:

No.CDP disminucién

No. de RP disminucion

Valor disminucion aporte contratista:

Fecha aprobacion péliza de la disminucion

i se presentan més

(=) VALOR TOTAL (después de modificaciones)
Valor anticipo (si aplica):

Porcentaje amortizacién (si aplica);

Fecha inicial y/o de
operacion del CDP
disminucion :
Fecha inicial ylo de
operacion del RP
disminucion

Valor disminucion

Valor CDP disminucion

Valor RP disminucion

29.414.925,00

Fecha pago anticipo (si aplica):
Periodo facturado:

Forma de Pago

6. Informacion relacionada con la contratacion derivada (si aplica)

El supervisor certifica que durante la ejecucién del contratol convenio No. XXXXX (NO existio contratacién Derivada o existio derivada segin aplique)

No. de

Objeto del

Fecha de inicio del

Plazo del contrato/convenio

Valor total del contrato/convenio

Fecha de liquidacion

Certificacion del contratista

Que dicha contatacion derivada se
encuenta finalzada yio liquidada, y que
todos sus contratistas se encuentran a paz
y saivo por todo concepto.

elcuadroenel

la relacién de la misma.

7. Certificaciones para pagos suscritas por el supervisor

Periodo certificado

Fecha de certificacion

Valor pagado

Ubicacién del documento soporte

Observaciones

01/11/2025-30/11/2025 18/12/2025 29.414.925.00 NA NIA
NA NIA
NA NIA
NA NIA
NA NIA

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

105 DATOS

DE AGUERDO A LA POLITICA

DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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8. Pagos Efectuados segiin estado de cuenta o informacion suministrada por la Direccién Financiera

Nimero de pagoldesembolso, Fecha de la orden de pago i Observaciones )
seqin clausula de formade | Valor bruto pagado o desembolsado Sorrespondiente Nimero de la orden de pago correspondiente (si el valor pagado fue diferente al pactado en la minuta, describir breve Ubicacion del documento soporte
pago justificacion, descuentos y concepto de los mismos)
N/A N/A
N/A NA
N/A N/A
N/A NA
N/A N/A
TOTALES

9. Descuentos/Liberaciones/Reducciones al valor (si aplica)

Fecha Descuento/Liberacion/Reduccion

Valor Descuento/Liberacion/Reduccion Concepto Descuento/Liberacion/Reduccion

N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
TOTAL

10. Reintegros efectuados (si aplica)

Tipo de Reintegro

Fecha reintegro Valor reintegro No. de Comprobante reintegro Justificacion del reintegro

Fecha de la certificacin del cierre de la
anc (aplica  para
rendimientos financieros)

Entidad  Bancaria

(aplica  para
rendimientos financieros)

reportado de rendimientos financieros, copias rendimientos Direccion Fi

Nota: De acuerdo con el tipo de contrato/convenio a liquidar, se debera seleccionar el cuadro de balance financiero mas ajustado o cercano alas condiciones del mismo.

Aplica para todos aquellos contratos tales como aporte, convenios o contratos interadministrativos y demas contratos en los cuales existen recursos del ICBF y del Contratista m los cuales exista o Contrapartida, en caso de que no haberse pactado indicar en este espacio * CERO ($0)".

Este aparte solo debe diligenciarse en

11. Resumen ejecucién presupuestal acumulado (aplica también para informe final)

Concepto Valor
VALOR INICIAL CONTRATO CONVENIO: $29.414.925,00)
VALOR APORTE ICBF: $29.414.925,00)
VALOR APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) 50,00
VALOR TOTAL ADICIONES $0,00
VALOR ADICION APORTE ICBF: 50,00
VALOR ADICION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0,00
VALOR TOTAL REDUCCIONES 50,00
VALOR REDUCCION APORTE ICBF: $0,00
VALOR REDUCCION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) 50,00
VALOR TOTAL CONTRATO O CONVENIO $29.414.925,00)
VALOR TOTAL APORTE ICBF $29.414.925,00)
VALOR TOTAL APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0,00
VALOR TOTAL EJECUTADO! $29.414.925,00)
VALOR EJECUTADO APORTE ICBF: $ 29.414.925,00)
VALOR EJECUTADO APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) 50,00
PAGOS EFECTUADOS AL CONTRATISTA! $0,00
VALOR A LIBERAR A FAVOR DEL APORTE DEL ICBF 50,00
VALOR NO EJECUTADO APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0,00
SALDO POR PAGAR AL CONTRATISTA: 50,00
SALDO REINTEGRADO A FAVOR DEL ICBF $0,00
SALDO POR REINTEGRAR A FAVOR DEL ICBF 50,00

Notas Financieras

el evento de presentarse alguna de las siguentes situaciones, en caso de que no aplique dejar vacio

Saldos a liberar:

1. Que el valor a liberar del RP No. XXXXX corresponde a: XXXXX( Justificar las razones por las cuales no fue necesario ejecutar estos recursos)

Estado de los recursos a liberar:

2. Que los recursos no ejecutados en virtud del RP XXX a la fecha se encuentran fenecidos / o podran ser liberados en la presente vigencia fiscal ( seleccione la opcion que corresponda) de
fecha ) por la Direccion Financiera ( o quien haga sus veces en la regional ) Si existen certificaciones expedidas por la Direccion financiera o quien haga sus veces se debera sefialar en este campo asi: en la cual se hizo constar que
indicar de forma textual

nformidad con el soporte expedido el (

Saldos pendientes por pagar

3. Que el valor a pagar a favor del XXXXXXXX corresponde a la suma de VALOR EN LETRAS ($ VALOR EN NUMEROS) por concepto de XXXXXXXXX.

Estado de los recursos reintegrados:

4. Que, de conformidad con el soporte remitido por la Coordinador del Grupo Financiero (o quien haga sus veces) del ICBF de fecha XX de XXXX de XXXX se sefialé que: ( aplica para rendimiento financieros y/o valor mayor pagado al
contratista por recursos no ejecutados)

Compensacion por sancién impuesta,
al contratista

Si se impuso sanci6n al contratista y se hace uso de la figura de la compensacion se debera incluir la siguiente notas:
2 -Que el ICBF le adeuda al contratista la suma de XXXXX por concepto de XXXXXXXXX; asf las cosas, se procederé a realizar la compensacion del valor adeudado versus el valor de la sancion impuesta mediante resolucion XXXXXXX la
cual se estableci6 por la suma de XXXXXX. Esto de conformidad con la clusula XXXX del contrato/convenio la cual sefiala que “XXXXXXXXXXX

Fecha estado de cuenta

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

105 DATOS DE AGUERDO A LA POLITICA DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Vigencia
Amparos Compaiiia aseguradora No. de poliza No. de anexo
Desde Hasta
CUMPLIMIENTO 24/10/2025 31/05/2026
CALIDAD DEL SERVICIO 24/10/2025 31/05/2026
SEGUROS MUNDIAL CMT-100019268
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 24/10/2025 31/05/2026

Nota: Es necesario ingresar las garantias de las modificaciones realizadas al contrato. Asf mismo, la garantia de estabilidad de obra, debe estar previamente aprobada por la Direcci6n de Contratacion o las Coordinaciones Juridicas en las Regionales del ICBF., segun sea el caso.

De conformidad con el articulo 2.2.1.2.3.1.12 del Decreto 1082 de 2015, la garantia de cumplimiento el contrato debe tener una vigencia minima hasta la liquidacién del contrato.

Marque con una "X el tipo de sancion impuesta al contratista.

13. Sanciones

Namero y fecha del acto adminisirativo que
resuelve el proceso administrativo sancionatorio
contractual.

Tipo de Sancion

(seleccionar con una x)

Namero y fecha del acto
administrativo que resolvio el
recurso (si aplica)

Fecha de ejecutoria del proceso administrativo sancionatorio

Valor de la sancion impuesta

Multa. (ar. 17 Ley 1150 de 2007

Declaratoria de

Total
incumplimiento
con cobro de
perjuicios. . 17
Parcial

Loy 1150 do 2007)

Caducidad (. 14, 18, Ley 1150
e 2007)

14. Cumplimiento de Obligaciones

Cumplimiento de Obligaciones del Sistema Integrado de Gestion Para el Eje de

Cumplimiento (51, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,

Documento que evidencia el cumplimiento de la obligacion

Ubicacién del documento soporte en el expediente

Observaciones (iv)

Calidad ) ) contractual
« Reemplazar a sus expensas y a entera satisfaccion del supenvisor, sin costo adicional,
todos los elementos que resulten de mala calidad o con defectos de fabricacion o averias,
por elementos nuevos y en perfecto estado, en un plazo no mayor al tlempn establecido s aforme de supervision NA NA

en el numeral 6.4 de la FCT" referente al “tiempo de entrega para reposicién’, contados a
partir del informe enviado por el supervisor o la persona encargada pur parte de la
supenvision del ICBF.

Para el Eje de Seguridad y Salud en el Trabajo

Cumplimiento (SI, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,
m) ()

Documento que evidencia el cumplimiento de Ia obligacion

Ubicacién del documento soporte en el expediente
contractual

Observaciones (iv)

Realizar los pagos al SISS (salud, pension y riesgos laborales) y parafiscales, de acuerdo
con la normatividad vigente aportando los soportes de pago correspondientes.

Informe de supervision

NA

Para el Eje Ambiental

Cumplimiento (SI, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,
m) ()

Documento que evidencia el cumplimiento de Ia obligacion

Ubicacién del documento soporte en el expediente
contractual

Observaciones (iv)

Utiizar para Ia entrega productos, empaques y materiales amigables con el medio
ambiente.

sl

Informe de supervision

NIA

NA

Para el Eje de Seguridad de la Informacion

Cumplimiento (SI, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,
NiA) (i)

Documento que evidencia el cumplimiento de Ia obligacion

Ubicacién del documento soporte en el expediente
contractual

Observaciones (iv)

Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual deber ser entregado
al supenvisor del contrato una vez se firme el contrato.

sl

Informe de supervision

NIA

NA

Obligaciones Generales del Contratista:

Cumplimiento (SI, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,

Documento que evidencia el cumplimiento de Ia obligacion

Ubicacién del documento soporte en el expediente

Observaciones (iv)

s contractual
T
Consiii y allegar al ICBF, las garantias requeridas dentro de os tres (3) dias hables si Informe de supervision NA NA
siguientes a la suscripcion del contrato
2
Participar y apoyar en todas las reuniones a las que se le convoque, relacionadas con la si Informe de supervision NA NA
jecucin del contrato
3.
Disponer de los medios necesarios para el mantenimiento, cuidado y custodia de la si Informe de supervision NA NA
objeto del presente contrato.
4
Atender los que durante el desarrollo
" 2 Informe de supervision
del Contrato le imparta el ICBF, a través del supervisor, para una corfecta ejecucion y sl P NIA NIA
cumplimiento de sus obligaciones
5
Asumir un buen trato para con los demés colaboradores internos y externos de la entidad si Informe de supervision NA NA
y actuar con lencia
6
Realzar entrega al ICBF, una vez finalizado la cjecucicn del contrato los documentos que
si Informe de supervision NA NA
en desarrollo del contrato se hayan producido, € igualmente todos los archivos que se
hayan generado en cumplimiento de sus obligaciones.
7
Uiz 1 magen d a e d acuerdo con 0 Ineaints etaleidospo 6tz
si Informe de supervision NA NA
autorizacion expresa y esciita de las partes, no se podr ulizar el nombre,
cmblema o Sell Gl 46 I 0 parte para s publctarios  de cuaqUir o1 indoe.
5
Cumplir con las disposiciones establecidas en el Capitulo “Buenas Practicas en la si Informe de supervision NA NA
Gestion Contractual” del Manual de Contratacion vigente.
Remitral supenvisor del ICBF, dentro de los tres (3) dias siguientes a la consignacion,
copia del documento donde conste a operacion que, por concepto de reintegros, si Informe de supervision NA NA

rendimientos financieros, multas o cualquier otro, se causen a favor del ICBF en razén a
I ejecucién del contrato.

Obligaciones Especificas del Contratista:

Cumplimiento (SI, NO,
PENDIENTE, PARCIALMENTE,

Documento que evidencia el cumplimiento de la obligacion

Ubicaci6n del documento soporte en el expediente

Observaciones (iv)

o contractual
T
Cumplir con plena autonomia técnica y administrativa, con las actividades, lineamientos y
estandares definidos en el numeral 6 “Especificaciones Técnicas mi elos si Informe de supervision NA A
insumos, bienes, productos, obras o servicios a entregar” de la Ficha de Condiciones
Técnicas (FCT).
2.
Suministrar al ICBF los tiles de escritorio y elementos de oficina solicitados y aprobados.
par el superwsar del contrato de acuerdo con lo estipulado en el numeral 6.3de la FCT s Informe de supervision NA NIA
d y aprobacion del pedido’, durante el plazo determinado en ol numeral 6.5 de la
FCT “punto y plazo para la entrega’.
Hacer entrega del pecida de manera completa, en el sito establecido por el ICBF, segiin s nforme de supervision A A
lo indicado en el numeral 6.5 de la FCT “punto y plazo para la entrega, sin que se incurra
en algiin costo adicional por el fiete
n
Para el (iimo pago, el contratista debera entregar al supervisor del contrato designado
; Informe e supervision
por el ICBF, un informe final en medio magnético (Excel), con el consolidado de las st ” NA NA
cantidades entregadas en la Regional Sucre del ICBF.
5.
Mantener los precios ofertados en la propuesta econémica durante la ejecucion del sl Informe de supervision NIA NA
contrato,
Entregar la informacion requerida por el ICBF para registrar al Proveedor en sus sistemas el Informe de supervision N/A NIA

(i) €1 Supervisor deberd registrar todas | Tausul

(i) Si el Supervisor establece que
adelantadas frente al mi
*PARCIAL" en el Informe Final de

. 51 of supenisor sehl e una olpaclan /A debar esticar pr e o S e ¥ com €t v constiaye s pesil umplien 1 e .parvser sefaa e una Skgacon esta-PEN

© debera sefalar

(i) €1 supervisor debera relacionar todos los documentos que evidencien el cumplimiento de Ia obligacion correspondiente, relacionados con actas de entrega a satisfaccion o de reuniones, informes, certfcaciones, comunicaciones, oficios, memorandos, y

documento y su ubicacin.

(v) €1 supervisor en + cualquier

1a obl

o1 o o cumpimeno s una obiacitn.denuo de urade s formes paricos,deberd iar s 1208 ot a3 cusles 3 1, ué sciones o han o soe o gkt S o eprt de o cupknierta o resenta o f oo Finlde Supaviin, o suparviso dabe alegarcoiaypresarar roorede s accines
DIENTE" en el adelant

tadas frente al mismo. Si el supervisor sefala que una obligacion es

en general cualquier documento ue pruebe que la obligacion fue efectivamente cumplida. Deberd igualmente indicar el ol del

15. Seguimiento a matriz de riesgos

Realiz6 seguimiento a la matriz de riesgos del presente contrato/convenio?

NO |

Luego del seguimiento detectd alguno con alta probabilidad de ocurrencia?

Detalle cual(es) riesgos detectd con alta probabilidad de ocurrencia:

Observaciones adicionales:

Antes de imprimir este documento

. plense en el medio ambiente!

105 DATOS

DE AGUERDO A LA POLITICA

DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 15

oE 20
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Antes de imprimir este documento... plense en el medio ambiente!
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El supervisor, con la suscripcion del presente informe, certifica que el contratista cumpli con su obligacion de acreditar los pagos al Sistema de Seguridad Social Integral y

de con lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Fecha emisi6n de Informe

Firma

18/12/2025

RO
ot

Firma

Nombre Supervisor: JORGE LUIS PAJARO OVIEDO
Cargo Supervisor: CORDINADOR DEL GRUPO
ADMINISTRATIVO Y TALENTO HUMANO

Firma

Nombre Legalizador de cuentas: ANDRES FELIPE HERRERA ROMERO
Cargo Legalizador de cuentas: ENLACE FINANCIERA-
CONTRATISTA

Firma

Nombre Revisor Técnico
Cargo Revisor Técnico

Nombre otro revisor
Cargo otro revisor

Nota: Si se requiere la fima de mas personas que intervinieron en el ejercicio de supervisién, se podran incluir.

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