Fi ]

CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA
PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA
NIT 890906439-8

La Estrella, diciembre de 2025

SENORES SECRETARIA
ITAGUI - ANTIOQUIA ‘

Distinguidos sefiores
“Que Reine Cristo en los corazones de los hombres para que los pueblos gocen de paz.”

Asunto: Propuesta Hogar de Paso para 2026

DESCRIPCION DE LA ENTIDAD: La Corporacién Congregacién de las Hermanas de la Providencia
Social Cristiana es fundada en 29 de febrero de 1968 en EI Municipio de La Estrella - Antioquia por la
Madre Maria Josefina Garcés Baena, con el fin de atender a los Nifios, nifias y adolescente de extrema
pobreza y ayudar asi a los padres de estos mientras trabajan.

Es asi que funda los Hogares con la ayuda de benefactores en distintos lugares del pais y fuera de
este.

El Hogar de Paso empieza a prestar sus servicios en el afio 2012 con el Municipio de La Estrella al
dia hoy con los Municipios de Itagiii, Sabaneta, Rionegro, La Unién, La Ceja y Envigado.

La Corporacion Congregacion de las hermanas de la Providencia Social Cristiana se encuentra
legalmente constituida con todos los requisitos de ley para prestar los servicios de Hogar de Paso.

' PROPUESTA PARA LA ATENCION EN HOGAR DE PASO- CASA HOGAR

Consiste en la atencion de nifios, nifias o adolescentes de los ceros a los 17 afios y 11 meses en
situacion de amenaza ylo vulneracion de derechos.
?
« DATOS DE REFERENCIACION: el Hogar de Paso se encuentra Ublcado en ! Municipio de
La Estrella Antioquia

» TELEFONOS DE CONTACTO: 3146183433.

> DIRECCION: calle 81 sur nmero 62-17 La Estrella, Antioquia

> PERSONA ENCARGADA DE CONTRATACIONES: Hna. Ana Onelia De Las

Misericordias Roldan Medina.

Durante el proceso de atencion dentro del Hogar de Paso los nifios, nifias y adolescentes contaran
con una atencién integral basada en la PROPUESTA DE IMPLEMENTACION Y CUALIFICACION
aprobada por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, donde se contempla el proceder con la
poblacién atendida, dentro de las que tenemos:

¢ Valoraciones iniciales por las areas de:
v" Psicologia
* v Trabajo social
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PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA
| NIT 890906439-8
|
v" Nutricién
v Qdontologia
v" Medicina general :

Para e! proyecto dei Hogar de Paso, contamos con un equipo profesional contratado, cualificado y
especializado para la atencion de nifios, nifias y adolescentes con derechos amenazados y/o
Vulnerados, los cuales son:

VVVVVVY

Coordinadora de la modalidad
Profesional en psicologia.
Profesional en Trabajo Social
Nutricionista
Formador Diurno
Cuidador Nocturno i
Manipuladora de Alimentos.

1
t

Ademas de, un formador que realiza acompafiamiento durante todo el dia a los nifios, nifias y
adolescentes donde se realizan talleres de acuerdo a las necesidades y antecedentes de 1os usuarios,
asi como, actividades semanales guiadas por cada una de las profesionales del Hogar de paso, con
el fin, de brindar herramientas Utiles para la continuidad de su proyecto de vida.

APROBACION DEL COMPONENTE TECNICO
i
i T
. ')..

! Componente tecnico
’ - RL 2164 Hogar de p

Minuta aprobada por el ICBF: de acuerdo, a la edad, requerimiento nutricional y etapas dei
desarrollo de los nifios, nifias y adolescentes, teniendo una alimentacién basada en altos
estandares y requisitos para un sano desarrollo y estado fisico de los usuarios atendidos,
teniendo asi, cinco momentos de alimentacion.

Desayuno E

Media Mafiana |

Almuerzo

Algo

Cena

VVYVVVY

APROBACION DEL COMPONENTE NUTRICIONAL
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MINUTA APROBADA NUTRICION RL 2164
2025.pdf Hogar de paso - Cas:
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o Dotacién Institucional: el Hogar de Paso se encuentra debidamente dotado de acuerdo a
los requerimientos establecidos en el manual operativo de la modalidad para la atencién
integral de los nifios, nifias y adolescentes y con espacios y material didactico, recreativo y
- educativo para su sano desarrollo, asi como espacios acordes a sus necesidades;
Salén Multiple
Aula de Aprendizaje
Casa de Muitecas
Patios
Comedor
Salén de Audiovisuales
Cocina
Bodega
Lavanderia
Dormitorios p
APROBACION DE INFRAESTRUCTURA DEL HOGAR

VVVVVYVVVVVY

- - LY
s
Instrumento
infraestructura - RL 21
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*» Dotacién Personal: Al momento delingreso de los nifios, nifias y adolescentes y de acuerdo
a su edad, el Hogar de Paso brinda una dotacion personal de acuerdo a lo establecido en los
lineamientos del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, donde se les suministrara:

O\

Tabla 9. Dotaci6n personal centro de’emergencia y hogar de paso®

Elemento Cantidad

. Blusa, camiseta o camisa NN ~

Pantalon o sudadera A~

~
Medias NN NN

~ Panty o calzoncillos ALY N2
< -

Brasier o formador -
Pijama yira

Tenis o zapalos

El B B LTS IF R TR T] )

7 7 X
Toalla de uso personal. NN S N NS
Chandletas [N i N
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Tabla 10. Dotacion de higiene y aseo persc:'n‘él para‘las modahdades‘de
ubicacién inicial y acogimiento L \
| - 7
Dotacion de implementos de aseo e higiene personal para nifias y nifios de cero (0) a dos (2) afios

Elementos de uso personal Crema antl panaiitis, cépilio dental, peinilia 0 cepilio. ; §

Crema para manos y citefpo, blogueador solar,,champl, crema dental,
Elementos de uso comin papel higiénico, talco para ﬁl&s “pafiitos himedos, jabén liquido para cuerpo

_Y jabtn liquido para manos.
" Dotacitn de implementos de aseo e th_ene personal para nifas y nifios de tres {3) a once {11} afios

Etementos de uso personal Ceplio dentalxpéinilla o cepllio, toallas Riglénlcas.
. Crema’para manos.y cuerpo, bloquéador sofar, champq, crema dental,
Blementos de uSo comun seda' dental papel htglemco/ cepillo ¥ betin para zapatos, paiilos

|“himedos, ]abén liquido pamﬁuerpo ¥ {abon liquido para manos.

i Dotacién de Implementos de aseo e higiene personal para nifas y nifios de doce {12) a dieciocho {18)
afios y mayores

Elementos de uso pg:tsona\\ \r?igfe“rla? cggmal pe[}nla}\ o cepillo y maquina de afeitar, desodorante y toailas

- “\Crema “para, manos ¥y cuerpo, bloqueador solar, champi, crema dental,
Elementos de usd comim sega. dental Papet higiénico, talco para pies, cepillo, betin para zapatos,
\ N jabm Isqutdo para cuerpe y jabdn liquido para manos.

Fuente: Subdireccion de Restablecimiento.de Derechos
. " VLN LJ

e TIEMPOS DE ENTREGA: De acuerdo a lo establecido por el ICBF, en su manual operativo
para las modalidades de restablecimiento de derechos, el Hogar de Paso realizara entrega
por medio digital (Correo Electronico) la entrega de:

» PLAN DE CASO: Se envia a la autoridad competente a los 4 dias habiles posteriores
al ingreso del nifio, nina o adolescente.

> INFORME FINAL: Se envia a la autoridad competente maximo al segundo dia habil
posterior al egreso.

» HISTORIAS DE ATENCION: En las historias de atencion de cada nifio, nifia o
adolescente reposan las valoraciones iniciales realizadas por el equipo
interdisciplinario, asi como las herramientas de participacion, seguimientos, estudio
de caso, valoraciones realizadas por la comisaria de familia, historia clinica, entre
otras; Y esta es entregada a la autoridad administrativa al momento del egreso del
usuario, en un sobre sellado con e! fin de salvaguardar la privacidad de la informacion.

¢ USUARIOS ATENDIDOS: Dentro del Hogar de Paso se atienden nifios, nifias y adolescentes
de cero a 17 afos y 11 meses con las siguientes restricciones:

Sin consumo de sustancias psicoactivas

Sin discapacidad fisica o mental

Sin antecedentes de estar en bandas delincuenciales

Nifios, nifias ¢ adolescentes que puedan atentar contra la vida del personal, usuarios

0 contra su propia vida.

VVVvY
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> Los nifios, nifias y adolescentes que ingresen con alguna condicion de salud y
- requieran medicamento deben ingresar con historia clinica y formula médica y
medicamento.
> NOS RESERVAMOS EL DERECHO DE ADMISION, EN CASO DE QUE EL NINO,
NINA O ADOLESCENTE TENGA ALGUN ANTECEDENTE RELEVANTE Y
AFECTE LA SANA CONVIVENCIA DENTRO DEL HOGAR DE PASO.

- ¢ DOCUMENTOS PARA EL INGRESO DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTE:
> Boleta de Ingreso
» Documento de Identidad {original o fotocopia)
» Valoraciones iniciales por el equipo interdisciplinario de la comisaria que envia (estas
pueden ser enviadas durante los primeros 10 dias posteriores al ingreso del Usuario)

~ » TIEMPC DE PERMANENCIA: E| nifio, nifia 0 adolescente debe estar dentro del Hogar de
Paso 8 dias habiles o 12 dias calendario, de acuerdo a lo estipulado en el manual operativo.

» En caso de que el NNA supere ef mes dentro de la modalidad, se contara como un
nuevo cupo :

* LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO: de acuerdo con lo anterior, la Corporacién Congregacion
Hermanas de la Providencia Social Cristiana con NIT: 890906439-8, adscrita a la curia con
Personeria Canénica, cuenta con licencia de funcionamiento otorgada por el Instituto
Colombiano de Bignestar Familiar donde autoriza al Hogar de Paso, en modatidad Casa Hogar
para la atencion de nifios, nifias y adolescentes de 0 a 17 afios y 11 meses con derechos
amenazados o vulnerados, acogiéndonos a los requerimientos condiciones y particularidades
establecidas en la ley 1098 de 2006, manual operativo para ¢l restablecimiento de derechos,

- lineamientos del ICBF y demas documentos para garantizar la adecuada prestacion del

servicio del Hogar de paso- Casa Hogar.

LICENCIA RENOVADA

e
3299 - Renueva
Licencia Funcionamier

COSTO POR LA PRESTACION DEL SERVICIO: De acuerdo al servicio ‘prestado y dando
cumplimiento a los lineamientos técnicos del i.C.B. F.

> Debe especificarse nimero de cupos contratos

> Este costo incluye todo lo pertinente para la atencién de los NNA en el Hogar de Paso.

» El pago sera mensual previo informe escrito por parte del Hogar de Paso y revision
deVI interventor (a) designado. (a) ) :

> Elcosto cupo M NNA'$.2.000.000,00 m..} . ‘para un total de 92 cupos.

— s )
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» Sino ingresan NNA en el pedido se cobra el 50% dei costo cupo mes segin cupos
contratados, como cupo disponible por los costos fijos de personal contrato, pago de
SErvicios y segurigiad social, ademés de mantenimiento al Hogar de Paso.

Atentamente,

. %cﬂ»z&:@ w;’, % .
HNA. ANA ONELIA DE LAS MlSERlCORDlAS ROLDAN MEDINA

SUPERIORA
CEL. 3146183433
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4. Numero de formulario 14900106760
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§. NUmero de Identificacidn Trbutara (NIT) 6. DV | 12. Direccitn seccional k-j‘ uzbn olectrénico
8 90906 4 3 9]p [mwreteoemamn .
IDENTIFICACION _\\J/

24. Tipo de conlribuyento 25. Tipo de docymento ] 26. Nimero de kdentifi e V

Persona jurldica ' 1 "’gQ) @

Lugar de expedicion 23, Pals 29. Departamento <> @Mmlu

-

31, Primer apelido 32. Segundo apelido 33, Primer nombre (0\) ( C B —
\NY),

35. Razdn social
CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENC@O; @’QA
36, Nombiro comercial 37—

/o NN
_ /Amc-‘ﬂﬁ/),-l\)
3. Paty 39. Departamenta - =~ 40, CludpdMunidipto
COLOMEIA 1 6 9 ]Antioquia 0 5 |Medeliin 001

41. Diroccién princlpal

CLBO 50A 35 @) @

42. Correo eloctronico providenciasocialeristianaS@gmail.cpfp> "/ / _
43.Cédigopostl 0 5 0 0 1 2 I«.Tomron{\j’)A \3146205140I4s.m¢fumz 6044089741
S N\ BLASIFICACION

- Actlvy onbmica&‘v/ Ocupaclén

Actividad principal Achyhypl Otres actividades 52, Ngmero
46.Codigo 47, Fechainlcio'actividad 48 Céd 50. Cidigo 1 2 s1, Codigo establecimisros
éd 1ﬂ le s30ls230f | | L]

¢ 4 9 1]|1a6807.19[|ls V\p
INZ4 (%ﬂ,}p‘nubllidades. Calidades y Atributos

(} 13 14 15 % . 17 18 19 20 21 22 b ] 24 25 26
nwmh h h4h2h Q\QN N O O D I
06- Ingresos y patrimonio,

307~ Retencién en la fuante a tituln @

14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Faciurador elactrénico
55 - Informante de Benaficlarios Fi 1Q 4

Usuirids aduaneros Exportadores
. 1 2 ] 4 5 [ 7 8 ) 10
hd | | l I | ] | I l I I B5.Forma 56, Tipo Sorvicks 1 2 3
54, Cidigo [57. Moce |
1 12 13 14 15 18 7w 18 " 1)
N || [scec '

IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaclones a gue haya tugar, 1a Inscripeldn an el Registro Unleo Tributarie -RUT- tendra vlger.l::ii Indefinida y en consecuencia no se éxlgira sy re'lwvacwn
Fara uzo exclusivo de la DIAN

a
58. Anaxos Si D NO 80. No. de Fotics: E

La informacidn suminisirada a través del formularo oficie! de inscripeidn, actuslizacidn, s, Ién | Sin perjulcio da las verificaciones que la DIAN realice.
cancelacién del Registro Unico Trbutaro {RU‘I’) debord sor exacta y veraz; an caso da canstatar Flrma eutenlzada:
Inexactitud en algune de los dates ik dn los procedimlentos administrativos

sanclonstorios o de suspensién, segin el caso, Panigrafu del articulo 4.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual mansre al formallzar ef trdmite &l usuaro fus informado y acapia la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012, 984. Nombre YELASQUEZ BERMUDEZ NANCY DEL PERPETUC

Firma del solicitante;
685. Cargo Roprasentants lagal Certificado

’
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W
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. R
62. Naturalsza 2 63. Fomas asoclalivas B ki do orden naclonal, doportamantrd,
65. Fondos 88 Cooperativas 57 s ad
68. Sin persanetia juridica §9, Otras organizaciones no clasificadas 8 & 2
B =
Constituclén, Reglstro y Ultima Reforma AN/ \ / ') Composiclon del Capital -
Documenta 1. Constitucién g T~
~
71, Clase 08 08 82. Naclonal . 100 %
72 Nemer 151 4 ,Z)QB\ &
73. Feche 1896807189 60 N 83. Nacional poblico 0.0 %
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76. Fecha de registro 186807189 3 6 03 ‘
77. No, Matziaia mercanti] C@) A
78. Departamento 0 5 \/ Ry
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Vigancla S~ A/ B5. Exiranjero piblico 0.0 %
0. Desde 196807 1,9\V/~//H 9960603
81, Hasta 300012 % <y3 0001231 67. Exenjero privado 0 . Own
ZN N
\V< < \)V Entidad de vigllancla y control
88. Entidad de viglancha y control
Gobemacitn Q [ gl
( h\-./ /2 \._/ Estade y Baneficio
ftom 89. Estado actual A'! \.ad,#achﬂcsgmggemao 21. Namers de [dentificacién Tributaria (NIT} 9z DV
T 80 [2’p‘1\‘40101[ T -
. AN - _ —
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93, Vma:ﬂagén 84, Nombre del gripo scondimico yia smpeesarial &%&Pilzog\ecrgn gred Identificaclén Tributada (NIT) déla g oy,
7. Nombre o razén saclal do a matiz o controlante
O e M TR e e e ~
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IVIBNIE JL

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional /\ ﬂ&\;%uzén electrénico

8 90906 4309 8 Impuestas de Medellin

N
- Representacién \\J/ A</\\\\

98, Representacidn 98, Fecha inicio ejercicio represantacwn
REPRS LEGAL PRIN 18 ]2 021 @ !

100. Tipo de documenta 101. Numero de identificacion Mumern de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |4 2 7 9 5 4 § 7

104, Primer apellido 105. Segundo apellido 108. Prim mbre = 107, Otros nombres
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108, Nimero de Identificacién Tributaria {NIT) 109, DV| 110, Razén social representante legal

- |
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REPRS LEGAL SUPL 19 % Q\ 2.0 4]

0

104, Tipo de documento 101, NGmero de identificacidn 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCludadan 1 3 |5 7 4 3 7 8 8 2 Pt I

2

104, Primar apellido 105. Segundo apelido Q 106, Primeﬁ{aﬁbre 107, Otras nombres

VARGAS [MARIN [MIRIAN

108, Nomera de Identificacién Tributaria (NIT) 109, DV| 114, Razén t I 21
b | /2

96. Representacion 99, Fe h inici rci efigcién

W . O i | 1 i |

100. Tipo da documento 101, Nirmaro de idantificacs W/ 102. DV | 103. Nimerc de tarjsta profesicnal

3 ﬁ |
I

106, Primer nombre 107, Qtrog nembres

104, Primer apeliido 105 Sel W

108. Nimero do Mentificacidn Tributaria (NIT) MI representante lsgal

/,’?\\4\

98. Represantacidn @ Q‘\Qsjcr?alinicio sjpreicio representacion
/7 > o
100. Tipo de documenta W de @ 102, 6V | 103. Numero de tarjeta prafesionat
o '
104, Primer apeliido (@)undo apellido 186, Primer nambre 107, Otros nombres
wr | 108, NOmero de Identificackén Tributal @)} 109 DV| 110, Razdn soclal representante legal
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N
100. Tipe de documento # 101, Nomero de identificagion 102, DV | 103, Nimsro de tarjeta profasional
’ _ |
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 106, Primer nombre 107. Ctros nombres
hd 108, Nimero de [dentificacian Tributaria (NIT) 109. DV{ 110. Razén social representante legal
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CORPORACION CONGREGACION DE LAS
Razén Social  HERMANAS DE LA PROVIDENCIA. SOCIAL
- 'CRISTIANA
Fecha Actual - 17-12-2025 -

Registro Activo: Corresponde a los NIT que se ehcuentran vigentes
enia base de datos de 1a DIAN. :




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

Direccidon General BIENESTAR
Oficina de Aseguramiento a la Calidad FAMILIAR
Pablica

RESOLUCION No. 3299 del 4 de Jutio de 2025
Por la cual se Renueva la Licencia de Funcionamiento, por el término de dos (2) afies, -
a la Institucidn denominada CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS -
'DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, para desarrollar la modalidad HOGAR
- DE PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifas, nifios y adolescentes de 0 a
18 afins, con derechos amenazados y/o vulnerados, en el municipio de Medellin- |
Antioquia. o

EL JEFE DE LA OFICINA DE ASEGURAMIENTO A LA CALIDAD DEL INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR -CECILIA DE LA FUENTE DE LLER'AS-. PEERES

En ejercicio de sus facultades legales, en especial las conferidas por la Ley Fa de
1979, la Ley 1098 de 2006, el Decreto 987 de 2012, la Resoclucion 6300 de: 2024 “&n’
concordancia con lo preceptuado en el articulo 9° de la Ley 489. ‘e 1998 y

CONSIDERANDO . -
Que el numeral 26 del articulo 189 de la Constitucién Poﬂtlca d|spone que le
corresponde al Presidente de la Republica ejercer la inspeccién y v:gtlanma sobre las
instituciones de utilidad comuan, .

Que de conformidad con lo dispuesto en el numeral:8 del articulo 21 de la Ley 7 de
1979, norma que establecid el Sistema Nacional dé Bienestar Familiar y reorganizé el
Institute Colombiano de Bienestar Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar tiene a su cargo la funcion de otorgar licencaas de funcionamiento a
establecimientos publicos o privados de proteccmn al rnenor y a la familia, ast como a
las instituciones que desarrollen programas e adopmon

Que el Instituto Colombiano de Bienestar Famfhar ICBF es un establecimiento publico
con personeria juridica, autonomia admmlstratwa y patrimonic propio, creado por la
Ley 75 de 1968 y reorganizado conforme lo dispuesto por la Ley 7 de 1979 y su Decreto
reglamentario 2388 de 1979, compilado por el Decreto Unico reglamentario 1084 de
2015, adscrito al Ministerio de Igualdad y Equidad mediante el Decreto-1074 de 2023-
es la entidad del Estado colombiario-que trabaja por la prevencién y proteccién integral
de la primera infancia, infancia, adplescencia y el fortalecimiento de las familias en
Colombia, brindando atencién espeo‘a[mente a aquellos en condicicnes de amenaza,
inobservancia o vulneracnon de sus: derechos

Que el inciso segundo del artsculo 16 de la Ley 1098 de 2006, establece que el Instituto
Colomblano de Blenestar Famlllar en su cahdad de ente rector, coordinador vy
cancela personerla‘s';”jundlcas y licencias de funcuonamlento a Ias :nstltumones que
prestan eI servmlode proteccidn,

Que conforme alo establec do en el articulo 5 del Decrete 987 de 2012, corresponde a
la Oficina.de Aseéguramiento a la Calidad, entre otras funciones, fijar los lineamientos,
d;rectrrces y conceptos para el otorgam|ento de ||cenC|as de funcmnam|ent0 a las

"Que, a su vez, el articulo 5 de la citada Resolucién detega en el Jefe de la Oficina de

- Aseguramiento a la Calidad las competencias para otorgar, renovar y modificar las
Licencias de Funcionamiento de las instituciones que deseen prestar los servicios de
proteccidn dirigidos a nifias, nifios, adolescentes y jovenes.

wwwrichigoveo
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Instituto Coiombiano de Bienestar Familiar
Ceciliz De 2 Fuente de Lierss

Direccién General BIENESTAR
Oficina de Aseguramlento a la Calidad FAMILIAR

Pabiica

RESOLUCION No. 3299 del 4 de Julio de 2025

Por |a cual se Renueva la Licencia de Funcionamiento, por el término de dos (2) afios,

a la Institucion denominada CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS .~

DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, para desarrollar la modalidad HOGAR
DE PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios y adolescentes de 0 a ¢
18 afios, con derechos amenazados y/o vulnerados, en el municipio de Medellm~
Antioquia. :

Que mediante Resolucién No. 1085, de fecha 21 de junio de 2023, debldar:n'ente""

ejecutoriada el 07 de julio de 2023, la Direccién Regional Antioquia del ICBF otorgd -7
Licencia de FunC|onam|ento Bienal por un término de dos (2) afics a la CORPORACIONV“*“

CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PRO\IIDENCIA SOCIAL CRISTIANA

en nifas, nifios y adolescentes de 0 2 18 afios, con derechosamenazados y/o
vulnerados, en la sede administrativa ubicada en la Calle 60 No. 50 -35 del Municipio
de Medellin, v sede operativa: ubicada en la Calle 81 Sur No. 62°~ 17 del. Municipio la

Estrella, amabas en el departamento de Antioquia, con una-C cidad ‘Iristalada de
Doce (12) Cupos. ‘

Que, conforme a lo dispuestc en el articulo 16 de fa Resolucién 6300 de 2024, las
licencias de funcionamiento ctorgadas podran ser renovadas por un térming de dos (2)
afos.

Que en |os términos del articulo 17 ibidem, y e ,,toncardancaa cen io previsto en su
articulo 15, las instituciénes interesadas en conti r prestando Ios servucuos de
proteccion deberan cumplir y acreditar los? eg
administratives, comunes y especificos establecudo -‘por 8l ICBF a efectos de obtener
la renovacién de la licencia de funcionamignte

Que la representante legal de la institicién denominada CORPORACION
CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA,
mediante comunicacion radicada con el consecutive OAC ONLINE 2164 de fecha 04
de junio de 2025, solicito al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, la renovacién
de la Licencia de Funcionam,i;é%nto

Que la persona juridica cdi’i_PORAc‘iéN CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE

con domicmo en el municipio de Medellm departamento de
tdlca reconocida mediante el Decreto Arzobispal No. 57 del

entidad sin Animo de Luc' )
Antioquia, con personerlaj
20 de diciembre d" 1985,

_,S HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, continuara
rido fa modalidad HOGAR DE PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en
. nifas, nifios y adolescentes de 0 a 18 afios, con derechos amenazados y/o vulnerados,

_coti‘el fin de verificar el .cumplimiento de fos requisitos administrativos y  técnico
Propuesta de implementacién y cualificacian- PIYC) que la institucion debe acreditar

para la Renovacion de la Licencia de Funcionamiento,

Que durante el dia 03 de julio de 2025, un profesional de |2 Direccidn Regional Antioquia
del ICBF, realizo visita presencial a la sede operativa de la institucién, ubicada en Ia
Calle 81 Sur No. 62 - 17 del Municipio La Estrella, Departamento de Antioquia, inmueble

www.ichi.govco
{%?}{!F‘ shinolom st g ﬁg rebiocinmbas @:CBFUSG:;}M
Sede de a Direccion Guneral
Avenida carrera 63 No.s4c -~ 75 Linea gratuita nacional ICRF

PBX: /601) 4377630 - Bogotd - Colombia 01 8000 91 8080




o9
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar i‘),
Cecilia De la Fuente de Lleras
Dit:chién General . BIENESTAR
Oficina de Aseguramientc a la Calidad FAMILIAR
Pablica
RESOLUCION No. 3299 del 4 de Juiio de 2025

-Por la cual se Renueva la Licencia de Funcionamiento, por el término de dos (2) afios,
a la Institucién denominada CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS
DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, para desarrollar la modalidad HOGAR
DE PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios vy adolescentes de 0 a
18 afos, con derechos amenazados y/o vulnerados, en el municipio de Medellm—
Antioquia. :

. en el que la CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA
PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, continuara prestando la modalidad HOGAR:;DE,., L
PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios y adolescentes de 0 a 18 ™
afios, con derechos amenazados y/o vulnerados, con el fin de verificar el cumplimiento
de los requisitos administratives (infraestructura), que la institucion debe acredltar para
la Renovacion de la Licencia de Funcionamiento,

Que, una vez verificado el cumplimiento de los requisitos admini’Strétiyos ¥ técnicos
{Propuesta de implementacién y cualificacién- PIYC), durante las visitas presenciales
efectuadas al inmueble propuesto, asi como la revisidn documental de los requisitos
Iegales, financieros, y administrativos (talento humano), los profesionales de la
Direccién Regional Antloqu:a del ICBF, emitieron concepto de CUMPLIMIENTO para
otorgar la renovacmn de la Licencia de Funcionamiento por un término de dos (2) afios
a la CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA
SOCIAL CRISTIANA, para desarrollar la modalidad HOGAR DE PASO -
SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios;y adolescentes de 0 a 18 afios, con
derechos amenazados y/o vulnerados, en el Mummpio La Estrella, Departamento de
Antioguia, con una Capacidad Instalada de dpce,_{J,__z) Culpos

En mérito de lo expuesto,

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. RENOVAR la Licencia de Funcionamiento por el términc de dos
{2) afios a la institucidon denominada CORPORACION CONGREGACION DE LAS
HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, |dent|f|cada con NIT:
CASA HOGAR en nifias, “nifios y adolescentes de 0 a 18 afios, con derechos
amenazados y/o vulnerados; en la sede operativa ubicada en la Calle 81 Sur No. 62 -
17 del Municiplo La Estrella, ysede ‘administrativa ubicada en la Calle 60 No. 502 -35
del Municiplo de Medellin, ambas en el departamento de Antioquia, con una Capacidad
Instalada de Doce (12) Cupos.

LN

ARTicuLo SEGUNDO Disponer que, durante ia vigencia de la preseme resoiucqon
una copia de la misma.deberé permanecer fijada de manera permanente y en un lugar
visible en_la sede administrativa y operativa de la institucién CORPORACION
CONGREGﬁCI(’)N*DE,LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA,

ARTICULO TERCERO. Advertir que la institucion CORPORACION CONGREGACION

DE: LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, ubicada en el

Munlclplo ‘de’L'a Estrella, Departamento de Antioquia, queda sometida al cumplimiento

de-:las” normas nacionales, lineamientos, orientaciones y manuales del Instituto

_Colombiano de Bienestar Familiar que regulan la modalidad HOGAR DE PASO -

. - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios y adolescentes de 0 a 18 afios, con
" derechos amenazados y/o vulnerados.

... ARTICULO CUARTO. NOTIFICAR Electrénicamente el presente acto administrativo a
“'Ia Sra. Nancy Velasquez Bermudez o quien haga sus veces, identificada con cedula
:’de ciudadania No. 42.795.457, en su calidad de representante legal de la

CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA

SOCIAL CRISTIANA, con NIT: 890.906.439-8, de conformidad con lo dispuesto en el

www.icbf.gov.co
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar i Q‘) i,
Cecilia De la Fuente de Lleras R
Dit:e_ccién General _ ) s BIENESTAR
Oficina de Aseguramiento a la Calidad FAMILIAR
Pablica

RESOLUCION No. 3299 del 4 de Julio de 2025

Por la cual se Renueva la Licencia de Funcionamiente, por el término de dos (2) afios, .
a la Institucion denominada CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS- .
DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, para desarrollar la modalidad HOGAR
DE PASO - SUBMODALIDAD CASA HOGAR, en nifias, nifios y adolescentes de 0 a -
18 afios, con derechos amenazados y/o vulnerados, en e municipio de Medellin- | |
Antioquia, L

articulo 56 de la Ley 1437 de 2011, al siguiente correo electrénico autori?ado.:"
hermanasprov@gmail.com vy casadelperegrino68@®agmail.com ! e

En caso de no ser posible la notificacién por medios electrénicos se procedera’a realizar
la NOTIFICACION PERSONAL, de conformidad con ef articulo 67 de la Léy.1437de
2011, remitiendo la citacién a la siguiente direccién fisica: Calle 60 No. 502535 del
Municipio de Medetin, Departamento de Antioquia.? B

De no ser posible la notificacién personal deberd darse aplica_c;i,éﬁ' a lo previsto por el
articulo 69 de la Ley 1437 de 2011 -

ARTICULO QUINTO. Contra la presente decisién procede el recurso de'reposicidn ante
la Oficina de Aseguramiento a la Calidad, el cual debe interponerse por escrito dentro
de los diez (10) dias siguientes a la notificacidn de la_misma. .

ARTICULO SEXTO. VIGENCIA: La presente resoli

idn-rige a partir de su notificacién.

NOTIFIQUESE Y COMPEASE .

Dada en Bogcat'“" : a)b's 4 de Julio de 2025

FaNye ‘ /‘ L V——m-"”“‘
o Ef L Qé.é:—:\._/
JEASIIN ARIEL COSSIO IBARGUEN

Jefe de Oficina de Aseguramiento a la Calidad
Institute Colembiaid de Biehestar Familiar - Sede Direccién General

Revisd [Sonia Romera Gonzdlez r Grupe Parsonerias Juridicas y Licencias de Funciohamiento Ofana de
By . Aseguramiento a la Calidad fli
Proyectt  [Ferid Yuse Acosta Sierra - .- " Abegado - Contratista Oficina Aseguramiento a la Calidad s

! Correo electrénico autorizace en Solicitud de Renovacién Licencia de Funcionamiento Radicado OAC ONLINE 2164,
* Direccién fisica tomada de la Solicitud de Renovacién Licencia de Funcionamiento Radicado OAC ONLINE 2164,

wwvrichf.gov.s
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o ' | PROT. 34225/Ca/2025
e a
\,aomm”";w un: EL SUSCRITO VICE-CANCILLER DE
AT SV LA ARQUIDIOCESIS DE MEDELLIN
PAPEL SELLADO
CERTIFICA:

Que el Instituto religioso de las Hermanas de la Providencia Social Cristiana fue erigido en
la Arquididcesis de Madeliin, mediante Decreto Arzobispal N° 57 del 20 de diciembre de
1985; constituye persona juridica de derecho canénico, reconocida como tal por la
Reptublica de Colombia segun la Ley 20 de 1974, con vigencia indefinida y sus fines son
exclusivos de religién y caridad, que excluye todo dnimo de lucro y es exenta de retencion
en la fuente.

Que ila Congregacién para los Institutos de Vida Consagrada y Scciedades de Vida
Apostolica de la Santa Sede, mediante Decreto {Prot. n. M 245-1/92) del 22 del noviembre
de 1993 declard el instituto religioso de las Hermanas de la Providencia Social Cristiana
como instituto religioso de derecho. pontificio; en el mismo Decreto, aprobé y confirmé el
texto de sus Constituciones.

Que mediante Decreto Arzobispal N° 4 del 28 de enero de 1997 se modificé el nombre del
Instituto religioso de las . Hermanas de la Providencia Social Cristiana, . por el de
CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA
SOCIAL CRISTIANA (Nit 890.906.439-8).

Que esta comunidad religiosa se dedica, por todos los medios, al bienestar moral y social
de las clases necesitadas, teniendo como mira principal la proteccién de la nifiez pobre y
desamparada. . -

Que para todos los efectos juridicos, canénicos y civiles, la Representacion Legal de la
Corporacién Congregacién de las Hermanas de la Providencia Social Cristiana, la tiene la
Superigra General, en la actualidad la Madre NANCY DEL PERPETUO VELASQUEZ
BERMUDEZ C. C. N° 42.795.457 de La Estrelia (Antioquia), como Vicaria General y
Representante Legal suplente la Hermana LUZ MIRIAN VARGAS MARIN C. C. N°
57.437.882 de San Vicente Ferrer (Antioquia), quienes han sido nombradas por fa
Asamblea Capitular del 9 de enero de 2021 para el quinquenio 2021-2026. :

Que ef Revisor Fiscal de la Congregacion en la actualidad es la Doctora LUZ ANDREA
BEDOYA RODRIGUEZ, C.C N°43.625.515 de Ebéjico y TP N°115275-T, y Revisor Fiscal
Suplente el Doctor Carlos Alberto Mdnera Garcés, C.C. N° 8°317.053 de Medellin y TP N°
5413-T, nombrado para el periodo 2021-2026.

El presente certificado se expide a peticion del interesado para tramites propios de la
Corporacién.

Medeliin, veintiocho de noviembre de dos mil veinticinco.

,
Codslfandrolis

Vice-Canciller Arguidioce
C. C. N° 8.164.873 de Envigado - Antioquia

A
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

~ 16:00:04
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GREANEUA NI _ No. 285678366

Bogota DC, 05 de diciembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
e (SIRI}, el{la) sefior{a) NANCY DEL PERPETUO VELASQUEZ BERMUDEZ Identificado(a) con Cédula de cludadania nimero 42795457:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabliidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
- figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los Inclsos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documenio gue contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones da
pérdida de investidura y de las candenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio da la accitn de repeticion o lamamiento en garantla. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratas con el
Estado, es responsabilidad de ta Entidad, validar 1a Informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/#www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

> Carlos William Rodriguaz Millan
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)
L=
wr
JATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA({S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

I
Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1, Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C. ‘
www.procuraduria.gov.co



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES )

_PROCURADURIA CERTIFICADO O ) ol 1 do 01
CERLEUNO 0 . No. 2aserer0r. i

Bogota DC, 05 de diciembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado e! Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), la persona CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA §  identificado(a) con NIT nimero 8909064 398:

™ NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exljan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certifjcarén todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articufo 238 Ley 1952 de 2019.

w | NOTA: El cerificado de antecedsntes disciplinarios es un dacumento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de as decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempefien funciones piblicas en
ejercicio de la accidn de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pabfico, en los términos que
establezeca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejeculoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En casa de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps:/fwww.procuraduria.gov.cofPages/cerificado-antecedentes.aspx

LY
Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamienio Con El Civdadano (C)
.
L
-
ATENCION ;

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

. e ———————

Divisién de Relagionamiento con el Ciudadano,
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext, 13170; Bogotd D.C.
www.procuraduria.gov.co



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

- LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

- .
Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 05 de
diciembre de 2025, a las 15:58:22, el niimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO
SE ENCUENTRA REPORTADO COMOQ RESPONSABLE FISCAL. ,

Tipo Documento Numero de identificacion tributario
*|No. Identificacion 8909064398 |
Cédigo de Verificacién 8909064398251205155822& T
/fg’ \ h
Esta Certificacién es valida en todo ¢l Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nﬁméyo consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados. v
L=

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resotucioén 220 del 5 de octubre de 2004 la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales

\/

v
-s—'-"j
e et

L

v -

HERNAN GURLERMO JOJOA SANTACRUZ g
Contralor Delegado-

LY

Generd: WEB
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consuitado el Sistema de Informacidn del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy viernes 05 de

diciembre de 2025, a las 15:57:03, el niimero de identificacidn, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
w|No. Identificacion 42795457
Cadigo de Verificacion 4279545?251205155703 Tt

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y mimero consignados en el

respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.
L)

.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y 1a Resolucion 220 del 5 de octubre dc§004, la firma mecénica aqui
Yy -
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

\ \ __ //

y ) —

P

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado-

Generd: WEB



9M2/25, 11:12 a.m, Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA : D

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales
La Policia Nacional de Colombia informa: ’
Que siendo las 11:12:33 AM horas del 09/12/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadanfa N° 42795457
Apellidos y Nombres: VELASQUEZ BERMUDEZ NANCY DEL PERPETUO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de fa Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, ia leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio ‘colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de |a Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida E| Dorado # 75

~ 25 barrio Modelia, Bogota D.C.

Atencién administrativa: Lunes a .
Viernes 8:00 am a 1200 pmy

2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano:

5159700 ext. 30552 (Bogotd)

Resto del pafs: 018000910 112

E-mail: dijin.araic-

ate@policia.gov.co

https://antecedentes.palicia.gov.co: 7005/ \WebJudicialiformAntecedentes.xhiml 112



., \ . g )
AR, Policia Nacional de Colombia | (httos:fvevew.policia.gov

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

L L Consulta Ciudadano \

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 09/12/2025 11:13:21 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 42795457 y Nomb_re:
NANCY DEL PERPETUO VELASQUEZ BERMUDEZ, :

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana®. Registro interno de validacién No. 129506419 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda || [T ImprimirJ

B g ] : -
= . : 515 9000
Policia Nacional de Cotombia CowM[ngA
Direccion General - Cra, 59 N° 26 - 21 : POTENCIA
Centro Administrativo National CAN, Bogot D.C. V| DA

Linga de atencion: 016000-910112

_L'.:_‘._.-...

®|GOVCO .‘

EPCRN I S



MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

- 4

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 42795457 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

e

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipoy
niamero consignados en el respectivo documento de identifi cacaon coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 05/12/2025 02:45 PM

Cédigo Verificacion: EBRH3MWZG6
Vlida hasta: 05/03/2026

Direccién de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



51225, 4:07 p.m.

-

Consuita de Inhabilidades

4
CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Poiicfa Nacional de Colombia informa:
4
Que siendo las 16:07:08 horas del 05/12/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 42795457,
Apellidos y Nombres VELASQUEZ BERMUDEZ NANCY DEL PERPETUC

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa CORP CONG HNAS DE LA PROVIDENCIA
SOCIAL CRISTIANA, con NIT 890906439-8 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso.de seleccién al cargo,
oficio o profesién, en cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 *por medio de la cual se establece el régimen de
inhabilidades a quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de
inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio def cual se
reglamenta la Ley 1918 de 2018 con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas
normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https.//inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta



CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA
PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA
NIT 890906439-8

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

PERSONA JURIDICA

Yo, Luz Andrea Bedoya Rodriguez, ldentificado con la Cedula de Ciudadania
N°43.625.515 expedida en Medellin, actuando en mi condicién de Revisor fiscal de la
CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA
SOCIAL CRISTIANA manifiesto bajo la gravedad del juramento:

» Que la Corporacién congregacion , ha cumplido en el mes NOVIEMBRE de 2025 y durante

/ios 6 meses anteriores, con los pagos al sistema de seguridad social y salud, pensiones y
riesgos profesionales y con los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados
vinculados por contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con
la Empresas Promotoras de Salud - EPS, Fondos de Pensiones, Administradoras de Riesgos
Profesionales - ARP, Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar -ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA.

luz Andreo Bedova R

Firma

Identificacion No 43.625.515

En calidad de Revisor Fiscal

Medellin, 03 de diciembre de 2025

Calle 60 Nro. 50 A-35 Celular: 314 620 61 40
Medellin-Colombia
E-mail: providenciasocialcristiana5@gmail.com



uNDAD JUNTA CENTRAL c D

ADMINISTRATIVA

esreciat. DE CONTADORES

Certificado No:

PRAOEADAOOOOOEREO®

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico’LUZ ANDREA BEDOYA RODRIGUEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 43625515 de MEDELLIN (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 115275-T Sl
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los tltimos 5 afos.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * # # ## x s s £ 2 x *3*"* e

****tt**t******.*******t*****************t!l***tti****-f*-*********iti

*************i********{:;?*ﬁt*****i*******.*******-******%**'**t*******

?é’
= i

Dado en BOGOTA a los 14 dias del mes de Noviembre de 2025 con. -vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedlcmn

.-’/ﬂ\'
S !
Ondm%m oS
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

-

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORM!DAD CONLO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este cemf cado, fo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado



enlace »

cperative

 Enla

ce Operativo

2025-12-01, 07:36:34 AM

- diciembre de 2025

NI 890906439

81986968

NBB0224808

NS00336004

N900604350

N800088702

SubTotales: $ 12.948.000 $0
Total a Pagar: $12.948.000

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Call: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: i "2 198 1
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77,

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operad de Inf ién dado que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada direct te por el cliente




enlace »

operative

Enlace Operativo

~ 2025-12-01, 08:23:00 AM

diciembre de 2025

NI 890906439

. 81987152

1970715647’

5127500

172.29.10.57

ARL SURA 5 50
SubTotales: $ 127.500 $0

Total a Pagar: $ 127,500

14-11 '

-

Enlace Operativo, Linea Expertos =n PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogots: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Call: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 34" 1 d& 1
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras cludades: 018000 51 99 77.

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros d de inf i6n dado que no tiene medios para corroborar
la idad de la mi su al se limita a replicar la informacién suministrada direct te por el cliente




- ocoperative

enlace »

Enlace Operativo

2025-12-01, 07:31:27 AM

diciembre de 2025

NI 890906439
- 81411804
B s i EEEER

1970594520

- $16.020.200
i 172.29.10.57

230301 PORVENIR ' ' §2.961.400

m_—_—
N900336004 25-14  COLPENSIONES $ 1.822.400
N900156264 EPS037 NUEVAEPS 2 $ 356.000 $0
N800130907 EPS002 SALUD TOTAL EPS 12 § 2.136.000 $0
NS00604350 EPS040 ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS 4 Y $712.000 $0
NB890903790 14-11  ARL SURA 30 §$ 225.000 50
N8g0101 994 CCF07 COMFAMIIJAR ATLAN"NCO 1 $ 57.000 $0
NBBOOOT335 CCF22 COLSUBS!DIO . 2 $ 114.000 $0
N899999238 PAICBF FCBF $1.284.000 $0
e R T e e S P

_ SubTotales: § 16.020.200 $0

Total a Pagar: $ 16.020.200

-
-

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogoté: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: ?ﬁﬁ"‘a 1de1
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operad de inf i6n dado que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la mi: su all se limita a replicar la informacién suministrada direct: por el cliente
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TEMA GENERAL

Sistema General de
Riesgos Laborales

El Sisterna de Informacion ds!
Sistema Gensral de Riesgos
Laborales del Ministerio del
Trabajo. s una herramienta que
parmite obtener, procesar y
consolidar ta informacion que se
requiere  para la toma de

NTERI T /r

k]
Ly
i

)

Bieavenid@ Criselda Salazar!

-,

&) notificaciones | & Grisetda Salazar -

Ministerio det

Trabajo Rol: Usuario de entidad

Entidad: Corporacidén Congregacidn Hermanas de la
Providencia Social Cristiana

-
.

U4

u



‘,? .
K ’ ) Trabajo
Nombre de la Empresa

Tipo Persona

Fipo Documento Empresa:
Nombre Representante Legal:
Responsable $G-S5T:

Periodo Correspondiente :

Cotreo Electrénico :

Ministerio det

Corporacién Congregaciéon Hermanas de
Jurfdica

Niumero de Identificacidn Tributario
Nancy Del Perpetuo Veldzguez Bermudez
Yeraldine Arias Sierra

2024

Nurmero Radicado: REME-SGSST - 765162 - 2024 - 1

la Providencia Social Cristiana
Regimen Tributario :

Ndmero de Documento B90B06439

Correo 8G-557:

Numero Teléfonico fijo :

6044017296

Régimen coman ~ "

providenciasocialeristianaS@gmarl.com

providenciasc@une.net.co Cantidad Trabajadores : =19
- -u--—
Cédiga CItU Riesgo Actividad Econdmica
1949101 Riesgo | ACTIVIDADES DE ASOCIACIONES RELIGIOSAS, INCLUYE ACTI\HDADES DE: ASOCIACIONES
RELIGIOSAS O DE PARTICULARES QUE PROPORCIONAN SERVICIOS DIRECTAMENTE A LOS FIELES
EN LAS IGLESIAS, MEZQUITAS, TEMPLOS SINAGOCAS ¥ OTROS LUCARES DE CULTO, MONASTERIOS,
CONVENTOS Y ASOCIACIONES SIMILARES DE RETIROS RELICIOS0S ¥ SERVICIOSRELIGIOSOS
FUNERARIOS. w
e e ——— - i l— — T,
o VALOR
CICLO ESTANDAR ESTANDAR . ITEM ESTANDAR PUNTAJE CALIFICACION
Planear 1. Recursos 11 Recu’i_gog 111 Responsable del 050 Cumple 0.50
financieros,” Sisterna de Gestidn de totalmente
técnicos humarnos  Segunidad y Salud en el
¥de otraTridole Trabajo $G - SST
requeridos Faca
Lcoordinag y
'desa_lrmlfar el
Sisterna de Gestién
de la Seguridad y
Salud en el Trabajo
Planear i "ﬁi:Recursa‘ 5 11, Recursos 11.2 Responsabilidadesen  0.50 No aplica 0.50
BT financieros, el Sistema de Gestién de

técnicos humanos
y de otra indole
requeridos para
coordinary
desarrollar e
Sisterma de Gesiibn
de ta Seguridad y
Salud en el Trabajo

Seguridad y Salud en el
Trabajo 56 - 55T



CiCLO

Planear

Planear

“lanear

Planear

Planear

1. Recursos

ESTANDAR ESTANDAR

1. Recursos 1.1 Recursos
financieros,
técnicos humanos
y de otra indole
requeridos para
coordinar y
desarroliar el
Sistema de Gestién
de la Seguridad y
Salud en el Trabajo

11. Recursos
financieros.
1éenicos humanos
y de otra ndole
requeridos para
coordinary
desarrollar el
Sistema de Gestién
de la Seguridad y
Salud en cl Trabajo

1.1. Recursos
financieros,
técnicos humanos
y de otra indole
requeridos para
coordinary
desarrollar el
Sistema de Gestién
de la Seguridad y
Salud en el Trabajo

1. Recursos

1. Recursos 1l Recursos

financieros

11 Recursos
‘financieros,
técnicos humanos
y de otra indole
requeridos para
coordinary
desarrollar el
Sistema de Gestidn
de |a Seguridad y
Salud en el Trabajo

VALOR

ITEM ESTANDAR PUNTAJE
1.1.3 Asignacién de 0.50 Cumple
recursos para el Sistema totalmente

de Gestién de Seguridad y
Salud en el Trabajo SG -

557

11.4 Afiliacién al Sistema 0.50 . Cumple .
General de Riesgos " totalmente
Laborales :

115 identificacidon de - .. | No aplica
trabajadores de alko, rEsge
y cotizacién de penhsién
especial
0.50 Cumple

1.1.7 Capacitacidn Q.50
COPASST

No aplica

totalmente

CALIFICACION

0.50

0.50

0.50

0.50



.

e e R et e e A P = b R F e e e et + e Y R e e e et e s ERORN

. VALOR
cicLo ' ESTANDAR : ESTANDAR ITEM . ESTANDAR ’ PUNTAJE CALIFICACION
Planear 1. Recursos 1.1. Recurses 11.8 Conformacién 0.50 Cumple
financieros, Comité Convivencia totalmente

técnicos humanos
y de otra indole
requeridos para
coordinary
desarrolar !
Sistema de Gessitn
de Ja Seguridad y
Salud en el Trabaje

Planear 1. Recursos 1.2. Capacitacién 121 Programa 200
en el Sisiema de Capacitacién Promocién
Geslicnde la y Prevencién Py P

Seguridad y Salud
en el Trabajo

Planear 1. Recursos 12, Capacitacion 1.2.2 Induccidn y 2.00 " Mo aphica ' B 2.00
en gl Sistema de reinduccion en Sistema de

Gestidn dela Gestién de Seguridad y

Seguridad y Salud Salud en el Trabajo SG -

en el Trabajo " SST Actividades de '
Promocion y Prevencion
PyP

Plancar 1. Recursos 1.2. Capacitacion 1.2.3 Responsables d No aplica 2.00
en el Sistema de Sistema de Gestién de
Gestidn de la Seguridad y Salud en el
Seguridad vy Salud Trabajo 5GC - SST con curso
en el Trabajo i
Planear 2. Gestion integral 2.1. Politica de . : 1.00 Cumple 1.00
del sisterma de Seguridad y Salu estion-de Sequridad v totalmente
gestion de la Sglud en el Trabajo SG -
seguridad y salud 88T firmada, fecha y
en el {rabajo comunicada al COPASST
Planear 2. Gestidn integral Ehje del ' 2.2.1 Objetivos definidos, 1.00 No aplica 1.00
delsistemade .: Sistema.de Ceéstion claros, medibles,
gestion de I ; cuantificables, con metas,
seguridad v salid documentados, revisados
en el rabajo delSG - 85T
> - ’
Planear 2.3. Evaluacidn 2.3.1Evaluacitn e 100 No aplica 1.00
inicial del SG-SST .- identificacion de R
o+, 0 prioridades )
=) . 2.4, Plan anual de 2.4.1 Plan que identifica 2.00 Cumplg 2.00
del sistema de irabajo objetives, metas, totalmente
gestién de la © responsabilidad, recurses
sequridad y salud concronogramay

en el trabajo firmado



cicLo ESTANDAR

o —

ESTANDAR

Planear 2. Cestidn integral
delsistema de
gestidn de la
seguridad y salud

en el trabajo

Plangar 2. Gestién integral
del sistema de
gestion de la
seguridad y salud

en eltrabajo

Planear 2. Gestion integral
del sisiema de
gestién de la
seguridad y salud

en el trabajo

Planear 2. Gestion integral
del sistema de
gestién de la
seguridad y salud

en el trabajo

Planear 2. Gestion integral
del sistema de
gestidn de la
seguridad y salud

en el trabajo

Planear 2. Gestidn integral
del sistema de
gestidn de la
seguridad y satlud

en el trabajo

Planear
dei sistema;de.

gestién de la

segurldad V§5lyd

Hacer

Hacer, 3. Gestidndela
Salud

2. Gestidn Integral”

2.5. Conservacian
dels
documentacion

2.6. Rendicién de
cuentas

2.7. Normatividad
nacional vigente y
aplicable en
materia de
sequridad y salud
en el trabajo

2.8. Comunicacion

2.9. Adquisiciones

2110, Contrafacivn

. Gest :_ndel
srobio

salud en el trabajo

3.). Condiciones de

salud en el trabajo

3.1. Condiciones de

VALOR
ITEM : ESTANDAR PUNTAJE
2.51 Archivo o retencién 2.00 No cumple
documental del Sistema
de Gestidn de Seguridad y

Salud en el Trabajo SG-SST

2.6.1Rendicién sobre el 1.00 No aplica
desempeno
2.7.1 Matriz legal 2,00

s

2.8.1 Mecanismos de
comunicacion, auto
reporie en Sistema g
Gestién de Seguridid
Salud en el TrabajB $G-55T

No aplica

2.9.1 Identificacidn,
evaluacién, para

adquisicién de productos
sefvicios en Sistema de
estisn-de-Sequridad y

100 No aplica

10.1 Evaluaciony 2.00
sufccion de proveedores
y contratistas

No aplica

211 Evaluacion del 1.00
impacto de cambios

internos y externos en el

Sistema de Gestidn de

Seguridad y Salud en el

Trabajo SG-SST

No aplica

3.11 Descripcion 1.00
sociodemografica -

Diagndstico de

condiciones de salud

Cumple

31.1.2 Actividades de 1.00
Promocién y Prevencién
en Salud

Cumple

1otaimente

totalmente

CALIFICACION

———— e

2.00

1.60

1.00

2.00

100

1.00



CICLO

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

ESTANDAR

3. Gestidnde la
Salud

3. Gestidn de la
Salud

3. Gestién de la
Salud

3. Gestidn de la
Salud

3. Gestion de la

Salud

3. Cestidnde la

Salud

3. Cestidnde la
Salud

3. Cestiondela
Salud

ESTANDAR

1., Condiciones de
salud en el trabajo

3.). Condiciones de
salud en el trabajo

3.). Condiciones de
salud en el trabajo

3.1. Condiciones de
salud en el trabajo

3.1. Condiciones de
salud en el trabaje

3.1 Condiciones de
salud en el trabajo

3.1 Condiciones
salud en el trab,

3.2, Regisiro,
reporte e
investigacién de
las enfermedades
laborales, los
incidentes y
accidentes de
wrabajo

ITEM

313 Informacién al
médico de los perfiles de
cargo

3.1.4 Realizacidn de
Evaluaciones Médicas
Ocupacionales - Peligros-
Periodicidad-
Comunicacidn al
Trabajador

3.1.5 Custodia de Historias
Clinicas

3.1.6 Restricciones y
recomendaciones
médicoflaborales

317 Estilos de vida y
entornos saludables
{controles tabaquisma
alcoholismo, :
farmacodepend
otlros)

3.1.8 Agua potable,
servicios sanitarios y
g ion de basuras

10os sélidos,

‘]fq-_.:idés 0 gaseosos

321 Reporte de los
Accidentes de Trabajo y
Enfermedad Laborala la
ARL, EPSy Direccidn
Territorial del Ministerio de
Trabajo

3.2.2 Investigacidn de
incidentes, accidentes y
enfermedades laborales

acidn adecuada

- e e s

VALOR
ESTANDAR PUNTAJE CALIFICACION
1.00 No aplica
.00 Cumple

totalmente

1.00

1.00
totalmente

No aplica 1.00
1.00 No aplica 1.00
1.00 No aplica 1.00
2.00 Cumple . 2.00
wtalmente
2.00 Cumple 2.00
totalmente



CICLO

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

Hacer

VALOR

PUNTAJE

ESTANDAR ESTANDAR ITEM ESTANDAR
3. Gestion de la 3.2. Registro, 3.2.3 Registro y analisis 1.00 No aplica
Salud reportie ¢ estadlstico de accidentes

investigacién de y enfermedades laborales
fas enfermedades
laborales, los
incidentes y
accidentes de
trabajo

3. Gestién de la 3.3, Mecanismos 3.3 Medicién de la 1.00

Salud de vigilancia de lag
condiciones de
salud de los
trabajadores

3. GCestidndela 3.3 Mecanismos
Salud de vigilancia de las
condiciones de
salud de los
trabajadores

3. Gestidn de la 3.3. Mecanismos

Salud de vigilancia de las
e condiciones de
salud de los
trabajadores

3. Gestibn de la 3.3. Mecanlsmos
Salud de vigilancia de las
condlciones de
salud de los
trabajadores

3. Cestidndela 3.3 Mec,
Salud de vigila

'-Mzg_c"_nismos
dé Vigilancia de las
ndiciones de

“trabajadores

4. Identificacidn
de peligros,
evaluaciony
valoracién de los
rlesgos

4, G'e's';::}d_m de
peligros i tiesgos

frecuencia de la

accidentalidad

3.3.2 Medlcidnde la
severidad de la
accidentalidad

mortalidad por
Accidentes de Tra

3.3.4 Medicién de la

Ri¢vslencia de

niermigtiad Laboral

3.&5 Medicidn de la
incidencia de Enfermedad
Laboral

3.3.6 Medicién del

ausentismo por causa
médica

411 Metodologia para la
identificaclén de peligros,
evaluacidn y vatoracion de
los riesgos

1.00

1.00

100

100

4,00

Noaplica

No ablica

No aplica

No aplica

No aplica

No aplica

Cumple
totalmente

CALIFICACION

1.00

1.00

1.00

1.00

1.00

1.00

1.00

400



cicro ESTANDAR ESTANDAR
Hacer 4. Gestidn cle 41 identificacion
peligros y riesgos de peligros,
evaluaciony
valotacion de los
1esgos
Hacer 4. Gestidn de 4.1 tdentificacién
peligros y riesgos de peligros,
evaluaciony
valoracién de los
riesgos
Hacer 4, Sestidn de 4.1, tdentificacidon
peligros y riesgos de peligros,
evaluaciény
valoracion de lps
riesgos
Hacer 4. Gestidén de 4.2, Medidas de
peligros y riesgos prevencidny
coniralpara
intervenir los
peligros / riesgos
Macer 4, Gestidon de 4.2, Medidas de
peligros ¥ riesgos prevenciony
control para
intervenit los
peligros /riesgos
Hacer 4. Gestién de 4.2, Medidas d
peligros y riesgos prevencidény
Hacer 4 Gestion de

peligros y riesgos

pehgros / riesgos

Hacer 4.2. Medidas de
prevencion y
control para
intervenir los

peligros / riesgos

4,2, Medidas de
prevencidny
control para
intervenir los
peligros / riesgos

4, Gestidon de
- peligros y riesgos

-
VALOR

ITEM ESTANDAR PUNTAJE

CALIFICACION

Me—

4.1.2 Identificacion de
peligros con participacion
de todos los niveles de la
empresa

4.00 No aplica

4.3 Identificacién de
sustancias catalogadas
COmMO carcindgenas o con
toxicidad aguda

3.00 No aplica

4.1.4 Realizacion
mediciones ambientales,
quimicos, fisicos y
biolégicos

4.00

421 Implementacidn de
medidas de prevencién
coniral de peligros/riesgo
identificados

No aplica 2.50

4.2.2 verificacion de
aplicacion de medidas de
prevencién y control por
parte de los trabajadores

50 No aplica 2.50

2.50 No aplica 2.50

procgdimientos,
nstructivos, fichas,
pratocolos

4.2,4 Realizacion de
inspecciones a las
instalaciones, maquinaria
o equipos conla
participacion del
COPASST

No aplica 2.50

4.2.5 Mantenimienio 2.50
periddico de instalaciones,
equipos, maguinas,

herramientas

Cumple 2.50

totalmenie

4,26 Entrega de
Elementos de Proteccion
Personal EPP, se verifica
con contratistas y
subcontratistas

2.50 Cumple 2.50

totalmente



b e e

VALOR

CICLO ESTANDAR ESTANDAR ITEM " 'ESTANDAR ™ PUNTAJE CALIFICACION
Hacer 5. Gestidn de 5.1 Plan de S5L15ecuentacon el Plan 5.00 Cumple 5.00
amenazas prevencion, de Prevencidn, totalmente
preparaciény Preparacibn y Respuesta
respuesta ante ante emergencias

emergencias

Hacer 5. Gestion de 5.1, Plan de 51.2 Brigada de 5.00 No cumplg: - 0
amenazas prevencién, prevencién conformada, o
preparacion y capaciiada v dotada
respuesta ante
emergencias
Verificar 6. Verificacidnde!l 6.1 Gestiony 6.1.1 Definicién de 1.25 i & Noaplica- 125
SG - 55T resultados del SG - indicadores del 5C-55T de RS
88T acuerde condiciones de la
empresa
Verificar 6. Verificacion del 6.1, Cestiény 6.1.2 La empresa adelanta No aplica 125
$G - 55T resultados del 5G - auditorifa por lo menos
88T una vez al afo
wrificar 6. Verificacidon del 6.1. Gestidny 613 Revisidn anua_li'p'éﬂa Cumple 125
SG - 58T resultados del 5G - alta direccion, re : etalmente
SST alcance de Ia auditdtfa
Verificar 6. Vetificaciéon del 6. Gestidén y 6.1.4 Planificacidn 125 No aplica 1.2%
SG - 55T resultados del SG - auditorfas con el CORPASST
SST
Actuar 7.Mejoramiento 7). Acciones 731.Definicién de acciones  2.50 No aplica 2,50
preventivasy pré’i}éiﬁii\fés y correctivas
correctivas & #ojr)_base en resultados del
base en lgs L sGissT
resuladss del G
Actuar 7. Mejoramiento 7.0.2 Acciones de mejora 2.50 Ng aplica 250
conforme a revisidon de la
alta direccldn
- base en fos
welltados del SG -
s&7
Actuar 7.). Acciones 713 Acciones de mejora 250 No aplica 250
preventivas y con base en
correctivas con investigaciones de
base en los accidentes de trabajo y
resuliados del 5G - enfermedades laborales

58T




! i
![ VALOR “
cIcLo ESTANDAR ESTANDAR ITEM ESTANDAR . PUNTAJE Ef CALIFICACION
| J : o | E H] ]
Aciuar 7. Mejoramiento 7.1. Acciones 7.1.4 Elaboracién Plan de 250

-~

preventivasy
correctivas con
base en los '
resuliados del 5G -
SST

- . - - - -

Total, Valor Estdndar Valores Miminos de Calificacién

-

—— ~ - LR %

L] . -+
En los items de 1a Tabla de Valores que no aplican para las empresas de menos de cincuentia (50) trabajddores clasH
e - hO
conformidad con los Estandares Minimos de $5T vigentes, se deberd otergar el porcentaje maximo de cilj

4

item correspondiente.

-

-

Fecha y hora de generacién del Reporte 3/13/2025 9:27 AM
Fecha de Diligenciamiento : 3/13/2025 t. -

P VLN e b it

et

El presente formulario es documento publico. La informacion aquiconsignada debe ser véraz, La inclusién de m

No aplica |
Mejoramiento e

implementacién de
medidas y acciones
correctivas solicitadas por
autoridades y ARL

——— . -

"93.00

erd igual a cero (O).

los conriesgo 1. 11, o HI, de
cién enfa columna “No Aplica” frente al

anifestaciones falsas estard sujeta a las

(et

FELY



i Estandares minimos (Empresas de 11250 tr-abajadores y rlesgo L ‘ Qx_\
 Nit 890908439 ;- . SU ra =

' CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI

Fecha de Generacién del documento: 18 de diciernbre de 2025

Empresa: CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA Identificacién de la empresa: 890906439

PROVIDENCI
Contrato ARL: (94008130 Municipio donde se presté el servicio:
Sede: HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCI.AL CRISTIANA Fecha de Elaboracién: 13/01/2025
Fecha de prestacion del servicio: 13/01/2025 Persona que modificd: MARIA TRINIDAD VARGAS MARlN
Fecha de Ultima medificacion:  13/01/2025 Estado del Informe:  Terminado
Asesorado por
Tipo Identiticacion Namero ldentificaciin Nombre

- - MARIA TRINIDAD':VARGAS MARIN -

articula 28 de la Resolucion 0312 de 2019, y los datos
5:ARL SIIRA no surinistra o diligencia informacion, ni samos
N {'regaremos algunas recomendaciones para cumnplir y/o

La auvtoevaluacién de los Estdndares Minimos es realizada por el emple
que ingreses obedecen Gnica y exclusivamente a tu criterio como Compa
responsables por los resultados que de ella se generen. Una vez la cormplete
mejorar el nivel evaluado.

ARL SURA informa que la empresa relerencnada en el encabezado del presente documento, en cumplimienlo de la normatividad vigeme.

Objetivos

htucas pracedimientos y préctlcas relacionadas con la seguridad y salud laboral, identificando

. L)
Evaluar la efectividad y cumplimiente d
nes para forialecer el sisterna y garantizar un entorno laboral sequro y saludable.

areas de mejora y proporcionandg ti

Marco Conceptual

* Ciclo PHVA: Proce agico y por elapas que permite el mejoramienta conlinuo a través de los siguientes pasos:

Planificar: Se, debe rla f|car':lé forma de mejorar la sequridad vy salud de los trabajadores, encontrande qué cosas se estdn haciendo
den me;orar ¥ delermmando ideas para solucionar esos problemas,

: d¢" sagur:dad ¥ sslud en el trabajo dentro de la empresa
. IPVE entilicacion de Peligros, Evaluacion y Valsracion de los Riesgos
Sterna de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo
: Fuente o situacién con potencialidad de producir dafko en relacion de lesién o enfermedad, daio 2 la propiedad, al ambiente de
lraha;b ‘o una combinacion de estos
*HVA . Planear - Hacer - Verilicar - Actuar
Rié’:sgo: Combinacidn de la probabilidad y la consecuencia de que ocurra un evento peligroso especifico

& 2025. SURA. Todos los derechos . Pégina 1
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Estandares minimos [Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |,
Nit 820904439
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI

sura

—

Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

Marco Legal

Ley 9 de 1979: Por la cual se dictan Medidas Sanitarias

Resclucion 2013 de 1986: Por la cual se reglamenta la organizacion y funcionamiento de los Comités Paritarios de Sequridad y Salud :
Trabajo en los lugares de trabajo. .

Resolucion 1401 de 2007: Por la cual se reglamenta la investigacién de incidentes y accidentes de trabajo.

Ley 1562 de 2012: por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se dictan otras disposiciones en materia de SaludQcu acipnal.

Resolucion 452 de 2012: Por la cual se establece la cortormacidn y funcionamiento del Comité de Convivencia Labs

tidades pdblicas
y empresas privadas vy se dictan otras disposiciones. R

Resolucion 1356 de 2012: Por la cual se modifica parcialmente Resolucién £52 de 2012

Decreto 1072 de 2015: Decreto Unico Reglamentario del sector trabajo.

Resolucién 0312 de 2019: Por lz cual se definen los Esténdares Mimmos del Sistema de Ges{ién !

Segur:dad'-y Salud en el Trabajo
SGSST. .

Metodotogia

uridady salud en el trabajo en donde se evalla la

Conversacion con la empresa para realizar el diagnéstico del sistema de gestion 1
¢ eguridad y satud laboral en una organizacién. A

efectividad y curnplimiento de las politicas, procedimientos y practicas relagionad,
conlinuacion, se presenta el enfogue paso a paso de esta metodologia;

1. Recopilacion de informacién: Se recopila toda la documentacion relac)

‘ islemna de gestion de seguridad y salud en e trabajo,
como manuales, politicas, procedimientos, registros de incidentes y accident: s

otros.
2. Analisis: Se realiza un andlisis de |a informacion recopilada para identificar posibles oportunidades de mejoras en el sisterna de gestién.

4. Bvaluacén documental: Se revisaran minuciosamente, los documentos del sistema de geshién para verificar su cumplimiento con los
requisitos legales y normativos aplicables.

6. Idenlificacién de hallazgos. Se idenliﬂcarén‘if)f‘ hall
de gestibn.

7. Elaboracion del informe. Se redactars un rme défdllade que incluya los hallazgos encontrados, recomendzciones especificas y un
plan de accién para abordar las dress de mojira identiflicadas.

8. Presentation y seguimiento: g
recomendaciones se implementen

3. el informe 3 la alla direcaidn y se realizard un seguimiento para asegurar gue las
correctameénte v se realicen las mejoras necesarias.

& 2025, SURA. Todos los derechos Pagina 2
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Estandares minimos [Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |, S U r G -':_.§__

Nit 890906439 . =
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI =7

Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

Planear [25%):

Recursos (10%I]

Recursos financieros, técnicos humanos y de otra indote requeridos para coordinar y desarroilar el$ tema:
de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo {SG-S5T} 14 %]

1.1.1. Responsable del Sistema de Gestién de Segquridad y Salud en el Trabajo SG-55T [0.5%)]

Cumple totatmente

Evidenclas:

" Anexo 1 ~ Anexo 2

1.1.3 Asignacién de recursos para ¢l Sistema de Gestién en uridad y—S_é[ud en el Trabajo ¢ 56-55T {0.5%!

Cumple totalmenie

Evidenclas:

Anexo 3 Anexo 5

1.1.6 Conformacidn COPASST (0.5%!

Cumple totalmente

© 2025. SURA, Todos los derechos Pagina 3
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Estandares minimos [Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |,
Nit 890904439
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI

Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

1.1.8 Conformacién Comité de Convivencia §0.5%)]

Cumnple totalmente

Capacitacion en el Sisterna de Gestion de Seyuridad y Salud en el Trabajo (& %}

1.2.1 Programa Capacitacién prarﬁocic';n y prevencidn PYP |2%)

Cumple totalmente

Evidencias:

Anexo 7 Anexo 8

Gestion integral del sistema de gestidn de la seguridad y salud en 6t -alﬁajo,[-‘ig:'.;%l

Palitica de Sequridad y Salud en ol Trabajoe (1%}

2.1.1 Politica del Sistema de Gestién de Seguridad y Satudenel T

hald’56-55T firmada, fechada y comunicada al COPASST
(1%]

Curnple lotalmente

Evidencias:

Anexos

2 2025, SURA. Todos tos derechos . Pégina 4
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Estindares minimos [Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |,
Nit 890904439
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI

Fecha de Generacién del documente: 18 de diciembre de 2025

]

Anexo 10

Conservacion de la decumentacion {2%)

J.

2.5.1 Archiva o retencién documental del Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en et Trabajo SG-SST12%

Cumple totalmente

Evidenclas:

Anexo 11
5%
f: ot

P W,

Hacer (60%):

Gestion de la salud [20%)

Condiciones de salud en el trabajo (9%]

3.1.1 escripcion sociodemografica.D

pstico de Condiciones de Satud 11%)

Cumple totalmente

3.1.2 Actividades de Profrogion y Prévencldn en Salud [1%]

Cumple lo:alni':_nlé

Anexo 13 Anexo 14 Anexo 15

+ 73 1 .4 Realizacién de las evaluaciones médicas ocupaclonales: Peligros- Periodicidad Comunicacién al Trabajador [1%]

Cumple totalmente

© 2025. SURA. Tados los derechos Pégina §
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Estandares minimos (Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo I,
Nit 890906439

CORPORACION CONGREGACION HERMANAS.BE LA PROVIDENC!

Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

3.1.6 Restricciones y recomendacicnes médico laborales [1%}

Cumple tatalmente

Registro, reporte e investigacién de las enfermoedades laborales, os incidentes accidentes del trabaio [5%
4 P g b4 1

3.2,1 Reporte de los accidentes de trabajo y enfermedad laboral a la ARL, EPS y Direccién Territorial del Ministério de Trabajo
12%) ‘ I

Cumple totalmente

Evidancias:

Anexo 16

3.2.2 Investigacion de [ncidentes, Accidentes y Enfermedades Lahorales

Cumple letalmente

Evidencias:

Anexo 17

Anexo 19

& 2025, SURA. Todos tog dorechos Pégine &
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Estandares minimos [Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |,

: =
Nit 890906439 S U ra =
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI —
Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

Medidas de prevencién y contral para intervenir los peligros/riesgos (15%l

4.2.5 Mantenimiento peritdico de instalaciones, equipos, maguinas, herramientas 12.5%])

Cumple totalmente

o=
4.2.6'Entrega de Elementos de Proteccién Persona EPP, se verifica con contratistas y subcontratistas (2.5%}

Cumple tolalmenie

Gestion de amenazas [10%)

Plan de prevencidn, preparacién y respuesta ante emergencias (10%]

5.1.1 Se cuenta con el Plan de Prevencion, Preparacién y respuesta ante emergencias IS%

Cumple totalmente

Evidenclas:

Anexo 20

4

5.1.2 Brigada de prevencion conformad dotada (5%l

Cumple totalmente

Vertificar (5%):

© 2025, SURA. Todos los derechos
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Estandares minimos (Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |, :..‘.,.\;‘
Nit 890906439 S U r a =
CORPORACION CONGRESGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI _— 7

Fecha de Generacidn del documento: 18 de diciembre de 2025

Bibliografia

COLOMBIA. MINISTERIO DE TRABAJD ¥ SEGURIDAD SOCIAL. Ley 9 (24, enerc, 1979). Por Lz cual se dictan Medidas Sanitarias.

COLOMBIA MINISTERIO DE TRABAJO Y SEGURIDAD SOCIAL. Resolucisdn 2013, {06, junio, 19881, Por la cuat se reglamenta la orgar’ﬁ? i
funcienzmiento de los Comilés Paritarios de Sequridad y Salud en el Trabajo en los lugares de trabaje.

COLOMBIA. MINISTERID DE PROTECCION SOCIAL. Resolucion 1401, (14, mayo, 2007). Por 18 cual se reglamenta !af
incidentes y accidenles de trabajo.

COLOMBIA. MINISTERIO DE TRABAJD. Ley 1562 de 2012, [11, julio, 2012, por la cual se modifica el Sistema d
diclan otras disposiciones en materia de Salud Ocupacional.

COLOMBIA. MINISTERIC DE TRABAJO. Resolucion ¢52. 130, abril. 2032). Por la cual se establece §ionformacion y Tancionamiento det

Comnté de Convivencia Laboral en entidades publicas y empresas privadas y se dictan otras disp

siciones

COLOMBIA. MINISTER!O DE TRABAJD. Resolucion 1356. (18, Julio, 2012]. Por la cual se modifica parcialime HE-Resolecidn 652 de 2012.

COLOMBIA. MINISTERIO DE TRABAJO. Decreto 1672, (26, mayo. 2015). Por medio del.cual se expide el Decreto Urico Reglamantario del
Sector Trabajo. :

COLOMEIA, MINISTER|O DE TRABAJO. Resolucion 0312, (13, febrero, 20
Gestion de a Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

al sg:delinen los Estandares Minimos del Sisterna de
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Estandares minimas (Empresas de 11 a 50 trabajadores y riesgo |, Ny
Nit 890906439 S U r a =
CORPORACION CONGREGACION HERMANAS DE LA PROVIDENCI - 4

Fecha de Generacin del documento: 18 de diciembre de 2025

Tabla de anexos

A continuatidn podra descargar los anexos tipo PDF, Excel. Word o PowerPoint asocizdos

Namero de anexo o documento de referencia Tipo de anexo Vinculo
Anexo 1 Evidencia Descargar
Anexo2 o7 Evidencia Descargar
Anexo3  fop Evidencia Descargar
Anexo b . .. Evidencia ' Descargar
Anexod ., Ewdencia Descargar:'
Ancxozf:?:;?'f-. - Evidencia Descargar:..

Anexo 7 Evidencia Descargar -
Anexo 8 Ewidencia ﬁeﬁ'c::a‘rgar
Anexo 9 Evidenacia Descargat -
Anexo 10 Evidencia Descargar- -
Anexo H Evidencia Descargar
Anexo 12 Evidencia Descargar
Anexo 13 Evidencia -}'Descargar
Anexo 14 Evidencia I Descargar
Anexo 15 Evidencia Descargar
Anexo 14 Evidencia Descargar
Anexo 17 Evidencia Descargar
Anexo 18 Evidencia Descargar
Anexo 19 Evidencia Descargar
Anexo 20 iBwideAcia, Descargar

© 2025, S$URA. Todos los derechos Phgine 9
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CONGREGACION HERMANAS PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA

NIT 890906439-8

Certificacion de Seguridad y Salud en el trabajo
Ano 2025

La CONGREGACION HERMANAS PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, NIT N°

890906439-8, comprometido con el pueblo colombiano, consciente: :de; “su
responsabilidad como entidad proveedora de servicios, y de conformidad con lo
exigido en la ley 1562 de 2012 y del decreto reglamentario nimero 1072 de 2015 libro
2, titulo 4, capitulo 8, Sistema de Gestién de la seguridad vy salud en el‘frabajo (SG-
S8T), hace contar que dispone de un Sistema de Gestion de la Séguridé‘d y Salud en

el trabajo, que le permite a la organizacién anticipar, reconocer, evaluar y controlar los

riesgos que puedan afectar la seguridad y la salud en el trabéja.:;:._

Como parte de dicho Sistema de Gestién se tiene como alcance los:

. Colaboradores de la Congregacion bajo cualquier tipo de contratacion,
. Proveedores. PR

. Visitantes. "*

. Contratistas.

Con el fin de generar una mejora continua en el .Sistema de Gestion de la Seguridad
y Salud en el Trabajo (SG-SST)\,_I\@ pongregacién han implementado en su sistema,

los siguientes componentes: P

. Politica de seguridaqg.y‘"ééludgnflél trabajo: A través de las cual se ha definido
el marco general de referencia:del Depésito respecto del tema.

. Asignacion y *C.Qmﬁhicaci'én de Responsabilidades: los Colaboradores del
Depésito cuentan ¢con funciones y responsabilidades claramente definidas dentro del
Sistema de Gestién dela Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST).

. Rendicién de cuentas al interior de la empresa: los colaboradores del depdsito

que se les han delegado responsabilidades en el Sistema de Gestién de la Seguridad
y Saluden.el Trabajo SG- SST, tienen la obligacion de rendir cuentas internamente.

+ _ iDefinicién de Recursos: El deposito cuenta con los recursos financieros,

técnicosy el personal para el disefio, implementacion, revision evaluacion y mejora de

- las medidas de prevencién y control, para la gestion eficaz de los peligros y riesgos en
- “éllugar de trabajo.

CALLE 60 N.° 502 - 35 MEDELLIN ANTIOQUIA-COLOMBIA.
TELEFONQ 604- 401 72 96, celular 3146206140
E-mail Providenciasocialcristiana5@amail.com providenciasc@amail.com




. Gestiéon de los Peligros y Riesgos: La organizacion adopto disposiciones
efectivas para desarrollar ias medidas de identificacién de peligros, evaluacion y
valoracion de los riesgos y se establecieron controles para prevenir dafios en la salud
de los trabajadores y/o contratistas.

Cordialmente

W 520 AP Uy 8 00
Hermaria Nancy del Perpetdo Velasquez Bermudez
Superiora General y Representante Legal
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CALLE 60 N.° 50% - 35 MEDELLIN ANTIOQUIA-COLOMBIA.
TELEFONO 604- 401 72 96, celular 3146206140
E-mail Providenciasocialcrnistianad@gamaill.com y providenciasc@@gmail.com




YERALDINE ARIAS SIERRA

Tecndloga en Gestion de la seguridad y salud en el trabajo, preparada
para utilizar mis habilidades y pasién por la prevencién de los riesgos
presentes en los ambientes laborales y su incidencia en a comunidad.
Tecnologicamente habil, con actitud positiva, voluntad y motivacidn
para aprender y seguir creciendo cada dia,

EXPERIENCIA LABORAL
De 14/10/2021 ® MERCADOS Y CARNES OR:

A 13/04/2022 . Aprendiz de S5T
(Belio, Antioguia) Labores realizadas:
- Realizar capacitacion a los colaboradores CONTACTO

de las distintas areas {induccién,

‘ instructivo de limpieza de cajas,

: identificacion de peligros vy riesgas).

; Realizar acompafiamiento a los exdmenes
médicos ocupacionales {ingreso, egreso,

5 periddicos).

: Surtir de alcohol y gel los diferentes puntos
g de desinfeccién de la empresa.

Entregar los elementos de proteccion

B Ariasyeral.o14@gmail.com

N\ 3103791924 - 3007301226

9 Bello, Antioguia

persenal a los colaboradores de |a ‘ HABILIDADES
empresa, ek

- Realizar los planes de accion de los
accidentes e incidentes que se presentaron Word

en la empresa.

- Actualizacion constanté de fa base de EPP PowerPoint
con base en los regrst s de entrega de Excel
- Reg|stro de Ios accrdentes g'incidentes de Photoshop

herram|entas {trabajos en caliente).

DISTRIBUIDORA DONA ELENA S.A
= Auxiliar de produccién
Labores realizadas
- Realizar tareas de apoyo a la recepcion y
preparacion de las materias primas.
- Realizar tareas de apoyo a la elaboracién,
tratamiento y conservacién de preductos
alimentarios.
- Manejar equipos e instalaciones para el
envasado, acondicionado y empaguetado
de productos.

De 01/03/2047
A L1/08/2017 0
{Meduhiy
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LAUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO

ACTA DE LIQUIDACION

Cdgor FiCT-039 '

Versién: 00

' ?eoha:;éﬂomo'ﬂ !

Pagita 140 6.

{

Contrato (6 convenio ) | 2023.10.11.009.091

No:

b}
e

Fecha de suscripeion | Fecha{13/01/2023]

Objefo del contrato {0 convenio): “BRINDAR LA ATENCION Y PROT

MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO".

ECCION:
INTEGRAL OE NINOS, NIRAS Y ADOLESCENTES ‘CON VULNERA¢10~ OE
OERECHOS MEDIANTE LA - MODALIDAD DE HOGARES DE- PASé

CON.
FUNDAMENTO EN EL CODIGO DE LA iINFANCIA Y LA ADOLESCENCIA, iEN EL .

E::“;f::::gf | MUNICIPIO DE LA CEJA - Secrefaria de. Salud y

oy c‘;mem o): Prolection Social ~ Subsecretaria de Famulua ¥y Entcmosttectores :

Contratistad | CORPORACION CONGREGAGION DE. T g

cooperante si LAS HERMANAS DE LA PROVIDENCIA | NIT |890.906.439-8

es convenio: SOCIAL CRISTIANA 5 : ] :
, MARICELY RIOS CORREA - 5U seCretarla | '
Supervisora de Familia y Entornos Proteclores

Valor inicial del contrato (o convenio): TREINTA MILLONES oc;HociE_ TOS MIL

PESOS. M/L $30.800.000

r.

Plazo dol contrato (o convenio ONGCE {11) MESES, DESDE LA SUSC CRI POION DEL

ACTA

DE INICIO O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO.

Acta de inicio: Fecha [18/01/2023}

Fecha de Terminacion: Feche {13/10/2023]

]

HECHOS

1. Que, en a fecha del 18 dé enero dal 2023, se reunieron en la Secrataria dL
Saludy Proteccion Social, las partes abajo fimantes y se concuerda dar-po
. terminada la ejecucion de! Contrate No. 2023.10.11:009.091, ei cual fiene por
objeto ““BRINDAR LA ATENCION Y PROTECCION INTEGRAL DE: NIROS,
NINAS Y ADOLESCENTES CON VULNERAGION DE DERECHOS MEDIANTE
LA MODALIDAD DE HOGARES DE PASO CON FUNDAMENTO EN. EL

"4
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MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO

Codigo: F-CT-039

i Versidn: 00

ACTA DE LIQUIGACION e
| Fecha: 3110712017

Pagina 2 de.6

QODI’GO DE LA JNFANCIA Y LA ADOLESCENCIA, EN EL-MUNICIPIO DE
LA CEJA DEL TAMBO"., a partir del 18/01/2023.
2. Que el contrato formalizado mediante cenvenio nro.. 2023.10.11.009.091 conté

con la Disponlbliidad Presupuestal N° 132, con fecha de disponibilidad det 31 de
diciembre de“2023, de los siguientes rubios:

Cédigo presupliestal ]3.2.3.2.02.02.000.053

“BRINDAR LA ATENCION Y PROTECCION INTEGRAL DE
NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES CON VULNERACION
‘DE DERECHOS MEDIANTE. LA MODALIDAD DE HOGARES

Descripcion DE PASO CON FUNDAMENTO EN EL CODIGO DE LA
INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA, EN EL
) MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO"
Vaior $ 30,800,000, _

Asi mismo Se emiti6 Registro Presupuestal N° 1825 a nombre de
CORPORACION CON(}REGACIQN DE LAS HERMANAS DE. LA
PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, con'fecha de-compromiso del 16 de junio
del 2023; y fue. publicado eh ld tienda virtual del estado. cblombiane, se-
cancelaron los gastos e impuestos respectivos.

Que "el ‘contratisla envio garantias solicitadas dentro del Acuerdo Marco de
Precios de la Pfimera Infancia, P&tiza Nro. 486-47-994000017093 de la
compafila Aseguradore Sblidaria e Colombia, aprobada el dia 05 de julio de
2023, por la entidad tal y como consta en. el documento: "Aprobacién de’
Garantias”.

Que el dia Fecha [13701/2023) se suscribib acta de inicio,

. Para el presente conttato, durante su &jetucién este tuvo las siguientes
prorrogas, adiciones, modificaciones, -suspensiones ni reanudaciones, con la
siguiente informacioin:

aj ADICIONES

N® (adiclon) ~Fecha do Valor de ia adicion
suscripclén

1 ___Juhio 2023 15.400.000
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Cédigo: F'E-G.'F-DSQ' :

- Vérsién;. 60
ACTA DE LIQUIDACION e
‘Fecha: 31/07/2017
MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBC pég]naade 5 -
b) PRORROGAS L
No. (Prorroga) Fecha ds Prorioga en Fecha d¢
‘ suscripcion | dias, meses o | terminacién de
' -afo la prérroga
N/A N/A NIA NA_

c) MODIFICACIONES :

No. Fecha de . Clausula Descripeidh; de Ja
{MODIFICACIONE | suscripcion modificada o modiflcaclén

8) adicionada ¥

N/A N/A N/A N/A !

d) SUSPENSIONES N/A k
Niimero- Fechade | MOTIVOS DELA SUSPENS!O;I'\_!
(Suspensiones) Suscripcidn i
NiA N/A ' N/A :

&) REANUDACION N/A ‘

Fecha de Suscripcion Plazo faltante Fecha de Termmacién
[NA A ._"‘ N/A B
4. POLIZAS; "

Que el confratista envio garantias solicitadas dentro del Acusrdo Marco
de Precios de la Primera Infancia, Péliza Nio. 496-47-98400001 7093

Anexoc 0 y 1 de la compafiia Aseguradora solidasia de Colombla .
aprobadas el dia 16/01/2023 y el 05/07/2023 por la entidad tal y como
consta en el documento: "Aprobacitn de Garantlas™.

-

Que las actividades del contrato de  surinistres | nro.

2023.10.11.009.091., cuyo objeto es "BRINDAR LA ATENCIQN Y
" PROTECCION INTEGRAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES'
CON VULNERACION DE DERECHOS MEDIANTE LA. MODALIDAD DE

HOGARES DE FASO CON. FUNDAMENTO EN EL CODIGO DE LA
INFANCIA Y LA  ADOLESCENCIA, EN EL MUNICIPIO DE LA-GEJA
DEL TAMBC", fueron ejecutadas dentro' del plazo pactado y reclbldas a

I’ .‘---’
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Cadigo: F-CT-038

Versién: 00

AGTA DE LIQUIDACION ' R
Fecha: 31/07/2017-

MUNIGIFIO LA CEJA DEL TAMBO )
IOLAGERA PAgina 4 de €.

eritera satisfaccién, seg(in consta en los expedientes documentales que
reposan en medio fisico en la Secretaria de Salud y Proteccién Social.

5. Que &l Contratista aportd 1os.documentos que acreditan.que se encuentra-a paz
y salvo por coneepto del pago de aportes a los sistemas de seguridad social €n
salud, pensipnes, ARL y pardfiscales.

6. Que asl mismo la ‘terminacién del contratd. de suministtos nro.
'2023:10,11.009.091,cuyo  objeté es el “BRINDAR LA ATENCION Y
PROTECCION INTEGRAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES CON
VULNERACION DE DERECHOS MEDIANTE LA MODALIDAD DE HOGARES
DE PASO CON FUNDAMENTO EN. EL CODIGO DE LA INFANCIA Y LA
ADOLESCENCIA, EN EL MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO" se da: de
fotma. normal, teniende en tuenta que el contratista CORPORACION
CONGREGACION DE. LAS HERMANAS DE LA PROVIDENGIA SOCIAL
CRISTIANA realizo entrega correctamefite de los servicios solicitados, segudn
las especificasiones técnicas solicitadas.

7. Que el contratista amortizé el.anticipo de la siguiente forma:

Valor del anticipo o N/A
% que. representa ) N/A
Fecha: . N/A
T T AMORTIZACION
PAGO No VALOR FECHA
N/A N/A N/A
N/A

8. Durante la ejecution del contrato 5e gerieraron los siguientes-pagos:

e FECHA Y NUMERO DE VALOR
ACTADEPAGONO | - nPROBANTE DE EGRESO |  TOTAL
R 025-005:75 . | $5.600.000

5 509300094 $4,200.000
3 502301702 $1.400.000
7 568302106 $6.800.000
5 2023-02749 ) -$3.819.240
B 5023-03440 $5.600.000
7 502304153 $2.B0D.000
5 502504631 $4.200.000
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Coago: FO1030
Yorslan: 00
AGYA DE LIGUIDACION | -
Fache: 31072017
MUNGEIPLO LA CE4A OEL TAVDO PEnaSdeE
reialtnc ¢ ke ({’
8. Resumen del Balance:
BALANCE GENERAL DEL CONTRATO S
, CONCEPTO . MONTO
Valor inicial del contrato $30.800.000
Valor Total del Contrato $46.200000
Valor pagadoe a la fecha - 537.419.?40
Valor que falla por cancelar ~ $8.780.780
Valor que faita por ejecular - $0,00
Rendimientos financleros sl aplica) | N/A |

[
10.Anexos: Inforne de segulmiento del contrata, soportes dél contratista, infdme
de seguimiento a {a coniratacitn plasmado por la supervisora del conlratd de
suministros de orden convenio nro. 2023.10.11.009.091. |

ACUERDOS J

» Dar por fiquidado el contralo de suministros formatizado mediante el contrato
aro. 2023.10.11.009.001., ¢on fa entidad CORPORACION CONGREGACION
DE LAS HERMANAS OE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, e cual tiens
por objeto el "BRINDAR LA ATENCION Y PROTECCION INTEGRAL DE
NIROS, NIRAS Y ADOLESCENTES CON VULNERACION DE DERECHOS
MEDIANTE LA MODALIDAD DE HOGARES DE PASQ CON FUNDAMENTO
EN EL CODIGO DE LA INFANCIA ¥ LA ADOLESCENCIA, EN EL MUNICIPIO
DE LA CEJA DEL TAMBO" :

% Para e presente contrato €8 Municiple {contratante), no establace acuerdos con
o contratista en concifiacionas, transacciones y demas, .

» Las partes detlaran quedar @ paz y salvo por todo contepto en todag las.
ohligaciones originadas &n el prasento contratd nro. 2023.10,17:009,091, €l ¢ual
tiene por obleto e "BRINDAR LA ATENGION Y PROTECCION INTEGRAL DE
NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES CON VULNERACION DE DERECHOS
MEDIANTE LA MODALIDAD DE HOGARES ‘DE PASO CON FUNDANMENTO

;
1
§ ! ——
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MUNICIFIO LA CEJA DEL TAMBO

Cédigo: F-6T:039

" ) Varsién: 00,
AGTA DE LIGUIDAGIGN

Féchia: 31/07/2017

Pagina&de &

EN EL CODIGO DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA, EN’EL MUNIGIBIG:
BE LA CEJA DEL TAMBO"

Para constancia se firma a los 13 dlas del mes de octubre de 2023.

//u. 7(4:"7 PAR fj-f.‘ﬂ @o.?

{Jua

MARICELY RIOS CORREA ' NANCY DEL PERPETLIO VELASQUEZE,
Supervisora Representante Legal

Subsecretaria ;:Ie Farhilla y EP ‘ -Congreg. Hnasde la Prov, Soc:
Cristiana

Municiplo de La Ceja del Tambo Cadula Nro.: 42.795.457

Cédula Nro.; 39,189,520 Cohtratista

Powered by @ CamScanner
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Cédigo: FROACS 13

ACTA DE LIQUIDAGION Version: 4

| Pagina 1 des

SECRETARIA DE GOBIERNO
CONTRATO N°1060-06-07:011-2023

ACTA DE LIQUIDACION
. g va omeyele 3 - ’.“'. A .
FECHA DE.ELABORACION: 14 “AY M& .
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO, O CONVENIO S S
CONTRATO _X__ {NOMERO: - 1060-06:07-014-2023.
CONVENIO ___ FECHA DE SUSCRIPCION: 7 | o1 1 2023

OBJETO: PRESTACION DEL SERVICIO DE ‘HOGAR -DE . PASO PARA: LA ATENGION Y
PROTECCION DE NiRAS, NINOS Y ADOLESCENTES CON DERECHOS INOBSERVADOS :
AMENAZADOS Y/O VULNERADOS EN EL MUNICIPIO DE RIONEGRO o

CORPORACION CONGREGACIGN DE LAS HERMANAS OE LA
CONTRATISTA/ASOCIADC: | spoviDENCIA-SOCIAL CRISTIANA . |
VALOR [§; SETENTA MILLONES SEISCIENTOS DIEZ WIL PESOS MIL
' ($70.610:000)
PLAZO: ONCE {19) MESES ¥ QUINCE (15) DIAS, CONTADOS A PARTIR DE
LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO SIN. exceoEa EC31°0F
DICIEMBRE DE 2023.
REGISTRO RPC NUMERO: - T
PRESUPUESTAL FECHA DE IMPRESION: | 7 | ot 12023
FECHA APROBACION DE POLIZAS: 19 1 .04 12023,
HISTORICO DE SUPERVISORES L .
FECHA - , _ Eisus FICARDO, SANCHEZ ’GGMEE
A DESDE: 24 de enero de 2023 bsecretdriode: - ‘Gonvivéntia
SUPERVISORICARGO |1ASTA: 31 de diciembre de 2024 | nirl Terrtoria
HISTORICO DE INTERVENTORES . "
NOMBRE/RAZON - IN/A
INTERVENTOR SOCIAL: L

NUMERG CONTRATO: IR

N e -

&

Elabord: éarlpo Imﬁisdplinario Revish: Subset:retaria de. Cbnﬁ’aiaddn Apmbb ‘Equipo  de Olrécddhamléhtd.

Facha: 12 dctubire 2022

1Fechia: 12 oclubre de- 2022 nstilictondl
fecha:20dpocubte del2022. 1. ]

s!estammhsammmnmommgmmwmm purbm«bnﬂiafnmnm 0 vers¥ vighile ceixisn en 8l apicaiiio




Cédigo: FRCACS13
. % A +.. ACTA DE LIQUIDACION Version: 4
M‘f‘w n Pagina2de 4 *
CONSIDERANDO:: -

1. Qie, entre el MUNICIPIO DE'RiONEGRO y la CORPORACION CONGREGACION DE LAS
HERMANAS DE LA PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA, identificada con NIT 820.906.439-9, se
celabrd el contrate N°1060-06-07-011:2023, cuyo objeto es "PRESTACION DEL.SERVICIO DE
HOGAR DE PASO PARA LA ATENCION Y PROTECCION DE NINAS, NINOS Y
ADOLESCENTES CON DERECHOS INOBSERVADQS, AMENAZADOS Y/O VULNERADOS EN
EL MUNICIPIO DE RIONEGRO", i

2. Que, de acuerdo con la cldusula QUINTA de! contrato, el plazo se establecié a partir de Ia fecha
-que se indica en el acta de inicio y de acuerdo con esta, la fecha de iniciacién fue el 24.01-2023,
quedando {a fécha de terminacién eféctiva el 31-01-2024.

*

3. Que, el preserite contrato fue modificado de la siguiente rnah_era: 3

2) PRORROGAS

No. (Prorroga) Fecha de .Prorroga en dias, Fecha de terminacién de la-
- suseripcion »_meses 0 2fios prérroga '
| OTROSI N°®1 27-12-2023 " ° 1 mes 3 de enero de 2024

4. Que, et Contralista aportd los. documenios que -acreditan.que se encuentra a paz y salvo por

concepto del pago de apartes a los sistemas de seguridad social en sa!ud pensiones, ARL y

parafiscafes

5. Que, durante la ejecucion del contrato se generaron Ios siguientes pagos:

: FECHA
COMPROBANTE DE
No PAGO | : EGRESO COMPROBANTE VALOR
.1 .2023-01575 25-04-2023 $4.605.000
2, 2023-01576 25-04-2023 $4.605.000
3 2023-02423 08-06-2023 $3.837.500
4 2023-02424 08-06-2023 $3.837.500
5 2023-03052 17-07-2023 $5.372.500
6 2023-04342 26-09-2023 $4.605.000
7 2023-04351 26-09-2023 $4.605.000 -
8 2024-00619 15-02-2024 $5.372.500
9 2024-00621 15-02-2024 $7.675.000
i0 2024-00620 15-02-2024 . $7.675.000
11 2024-00622 15-02-2024 $6.140.000
12 2024-01287 14-03-2024 $6.140.000
i3 2024-01286 14-03-2024 $3.837.500
VALOR TOTAL $68.307.500
Efabors: Equipe i isciplinario  { Revisé: : j
Fm. el e e e e A R
Fecha: 20 de octubre del 2022

srmdcmmmem:_um mmmmauwmbmbesmmmm.hmmmhmmelm




: Cédigo: FRCACS13
ACTA DE LIQUIDACION Version: 4
“ Paginia 3'de 4

6. Que, de acuerdo con lo anterior el resumen deél Balance es el siguiente:

BALANGE GENERAL DEL GONTRATO)CONVENIIO ]
CONCEPTO VALOR
Valor Total def contrato st iaa s .| - 70610, 000
Valor pagado a la fecha ' $'68.307150'0

<
Valor que falta por pagarldesembolsar - . $0
Rendimientos financieros (su apllca) C NA h :
Valor Liberado : $2392-:‘5_00 (LS

7. Observaciones: En el acta de pago N°13.y final, la Secretaria de Hacienda liberé ia suma de
$2.302.500 del Certificado de Registro Presupuestal N°-202389 del 01 de enero. de 2024, por
recursos. no ejecutados, debido a que el presente. contrato depende de. la atenicion de nifios ,mﬁas.!
y adolescentes (NNA) en proceso de restab!emmlentb de derechos ¢oimo medlda de protecmén
solicitada y no fue necesario ejecutar el 100% de los recursos

MUNICIPIO DE RIONEGRO . Fag. i do2

‘ 29ihpr 0 005600
£ U ICHACOST

§ PRESUPUESTO ’

Roporto de Woviruerdos do by Rosorva €« 202312 « (Mavimionics - Compromisos(CRP) . mam&:
#0cto.  Estado Feh. Octo,  Feh. Vet N Ducdpclén

2024 202312 VIGENTE TUOTRD4  FIH22004 FAMIIA, BALUD E INTEGRAGIM SOGIAL: PRESTACION DEL SERVICI) DE HOOAR UE FXS0P

Vir. Totsl Octo, iz, Tor. Comi, Vi Pagado  Vir. Tol. Liberdtlo

39.142,500.00 38.840.000.00 -30,840,000.00 000 '

Oepend. Ciilgo Dosatripeion ir. Concepte- “Vie, Coenpr.. -+ Vn, Pagsdo Vir. Uiberindo.
o2 23.202.02.000: Dezerrofo intogral oo nifos, nias yadolegss 26862500000 2686250000 2666250000 0.L0.

09 2.2.2.02.02.000 Dota:rola nlagrat 6o nidos, nihas ¥ addser 12280000000 ,.9.9Y7.500.00  9.077500:00 . 2.302.500.40
30042,50000  36£4000000° IEBODNG 240250600

En virtud de lo anterior, las PARTES

ACUERDAN:

» Dar por liquidado el contratc N°1060-06-07-011-2023, cuyo objeto es “PRESTACION DEL

SERVICIO DE HOGAR DE PASG FARA LA ATENCION Y PROTECCION DE: NIRAS, NINOS ¥

* ADOLESCENTES CON DERECHOS INOBSERVADOS, AMENAZADOS Y/O VULNERADOS EN:
EL MUNICIPIO DE RIONEGRO".

Tt Ee mpeay

Elabord. Equipo ierdiscipinanio | Revisb: Subsecretan 06 Conlratacion” | Aprobd:  Equipo 06 dwecdionamient
Fecha: 12 dctubre 2022 - “I Fecha: 12 octubrre de 2022 - -Tinstitticidnat .
Facha;-20 de'octubré del 2022

Sl este documerito sem:enuawfmmsagaranﬂzasuwgenda pomlanmsmpla ﬂomtmlaua laver&bn\dgamfeposaenelaplum
R
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Cédigo; FRCACS13

. ACTA DE LIQUIDACION ‘Vefsion: 4
M-d‘w

W“M A " _ Pégtna 4de4

+ €l contratista garanﬂzaré la calidad del sérvicio y el Municipio revisars su correcto funcionamiento
durante él periodo de vigencia de las garantias exigidas.

+ Quedara paz_‘y-salvts por concepto'en lés’ obligaciones defivadas del presente contrato.

Pata ¢ néféncféseﬂhﬁe_ialﬁs 1 § WY 2004

S jamf 4l p VM@ o
- NANCYADEL P. VELASQUEZ BERMUDEZ
R. L. Corporacién Congregacitn de las Hermanas

SAROTINK TEJADA MAR
Se_'c)etaria de Gobierfio

Transéiplor: Vianiey Blancs Buitrbge\ B ’
+Reviso: Claudls Casthd Gonzdter «p
Aprobd: Jullana Sefia HenaolSubsecretnria da w'i:ralac}bn M

aééom;:&qulpoinzemzsamnhano Revise: Subsacreiana de Contratacdn | Aprobt:  EqUips  de  dwecdionamionto
Fecha: 12 octubre 2022 Fetha; 12 octubre de 2022 - Hnslitucional

Fecha: 20 de ottutire aemzz
) ﬂmmmmmmmmomsagmhmﬁgm pof ko 010 €5 copin no controada, L2 version vigents repasa en o apicaivo
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Cédigo: FO-AD-27
Version: 08

Fecha de Actualizacion:
09/03/2023

ACTA DE INICIO

P B
e . .
" cut i
“ Fd ot =
. - B »

_#+3, TGRADO DE,RESPONSABILIDAD, |

* Mediante la suscripcion de la presente acta, el Representante Legal o supervisor asumen plena
responsabilidad por la veracidad de la mformacabn en ella contenida,

S - '+ i . INFORMACION GENERAL ..
CONTRATO X _ NUMERO: N°® SGM-CD 022 2025
CONVENIO FECHA: 01 | Enero 2025
TIPO DE CONTRATO: Prestacién de Servicios Profesionales

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA LA ATENCION
INTEGRAL DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES EN SITUACION DE RIESGO O
VULNERABILIDAD QUE SEAN REMITIDOS POR LAS AUTORIDADES COMPETENTES
COMO MEDIDA PROVISIONAL PARA LA PROTECCION, REPARACION, GARANTIA Y
EL RESTABLECIMIENTO DE SUS DERECHOS

CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS DE LA

CONTRATISTA: PROVIDENCIA SOCIAL CRISTIANA

NIT 1 890906439-8

N CALSENTANTE NANCY DEL PERPETUO VELASQUEZ BERMUDEZ

c.C. 42.795.457 de La Estrella
CIENTO CUARENTA Y NUEVE MILLONES DOSCIENTOS
NOVENTA Y SEIS MIL PESOS M/L {$149.296.000), excluido de
IVA, de conformidad con lo establecido en e! articulo 476 del
Estatuto Tributario Nacional, modificado por el articulo 11 de la Ley
2010 de 2019. PARAGRAFO.1. De la revisién aritmética del valor

VALOR [$]: del presupuesto total se entiende que el mismo permite la atencién

' de 86 cupos durante la vigencia de 2025. PARAGRAFQO 2. En|

cumplimiento de una supervision eficaz es importante tener
presente de manera mensuat la verificacién en la utilizacién de los
cupos utilizados para un control del presupuesto y asi evitar el
agotamiento del mismo antes de la fecha de terminaciéon del
contrato

PLAZO: Doce (12) meses contados a partir de la fecha que se establezca
en el acta de inicio del contrato y/o establecido en la plataforma
SECOP Il y en todo caso sin sobrepasar el 31 de diciembre de
2025

DISPONIBILIDAD CDP Numero: 50

PRESUPUESTAL Fecha: 01 Enero 2026

REGISTRO RP Numerg 25

PRESUPUESTAL Fecha 01 Enero’ 2025

SUPERVISOR No;nbre: " LAURA MELINA VELEZ MORENO
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‘ Cédigo: FO-AD-27
ACTA DE INICIO Version: 08
Fecha de Actualizacién:
Alcaldia de (tagiif 09/03/2023
P Profesional Universitario
Carao: DA-AEP Cuidado e Integridad del Espacio
go. Pablico y General
Secretaria de Gobierno
N° del Contrato N/A
| INTERVENTOR Razdn Social ) N/A
‘ Representante Legal N/A
i i ~ ACUERDOS: ‘ ]

1. Que las garantlas del contrato fueron aprobadas en la fecha dia primero (01) _ mes de eneroc de 2025,
los amparos y coberturas se pueden consultar en el expediente del contrato formato (FO-AD-26
Verificacién del cumplimiento de garantia). ‘

2, Fijar como fecha de inicio el dia Primero (01) del mes de enero de 2025.

3. Fijar como fecha de terminacién el dia Treinta y Uno (31) del mes de diciembre de 2025.

Para constancia de lo anterior, se suscribe fa presente acta de inicio a los Por quienes
intervinieron:
A
A a(myfuf ‘/‘L?““Gﬁ 0P /)/
_ I Zyra N\ 7 Ores
MNANCY DEL PERPETUO VELASQUEZ BERMUDEZ LAURA MEKINA-MELEZ MORENO
Represeniante Legal - Profesional Universitario
Contratista DA-AEP Cuidado e Integridad del Espacio

Puablico y General - Secretaria de Gobierno

oo RN o geds T,

ISABEL CRISTINA CASTANEDA MONTOYA
PROFESIONAL UNIVERSITARIO SECRETARIA JURIDICA
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Certificado
Bancario

A quien pueda interesar

-

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que CORPORACION CONGREGACION DE LAS HERMANAS
- identificado(a) con NIT 890906439, a fa fecha de expedicién de esta certificacién, tiene con el banco los
siguientes productos: -

Producte No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS 10812612293 2003/01/30 ACTIVA
~ *Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes ndmeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
{60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14. .
-

- Catafina Cortés Uribe,
! Gerente Servicios Contact Center & BPO.

B = Ranenlambia



FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA
HOJA DE VIDA
PERSONA JURIDICA

ILEYES 190 DE 1995 Y 443 DE 1846;

RESDLLEOOEN 580 DEL 19DE AGO:TG DE 1499

ahm 3 [ plOVlOS'-)CfR}-SéCIIAI

[ 890906439 -8
FARA ENTIDAD O SOCIS0AD PUSLICA, DETZRMINE CRDEN Y TIPO PARAZNTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMING GLASE -
ORDEN PO
[ I l | | - ZCUAL? KdJ_G_QéQ- i]ﬂ [VER AL FESPALDC) CLASE m IVFR AL AFSPALO)
DOMICILIO PARA CORRESPONDENCIA |”AJS CH oOMBLA ]DEPARTRMENTU A K57 O¢ OlA

wnceo 19 £sTRE (A oreccNCalle 4 SuR 62-13

TEFrONoS 3 ‘2, 2‘3 32 3 A ]AF'ARTADG AERED

RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOCIEDAD

‘ProTeccion Y PreverClO” O, NNA THoGARSs 1StasTIEs
‘Cuioaoo Y Aleceeue ‘HOGR. D6 PRSD
F CATEDOESES FEVRPGELIZACIOR

RELAZIONE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS QUE HA CELEBRADO, EMPEZANDO POR EL ACTUAL O ULTIMO :

PRIV TELEFONO FECHA TERMINACION VALOR

ENTIDAD CONTRATANTE PUB

Hulicipig Oc [n esteellA % 6050307 131-12-202 1101.823.%19

URICIPI0 DE E2VIGADD X 339 40.00 31-42-202S R€0.000.000

nicip Ce 1A Cenn cel1aMBd [ 4 314y [31-12. 2026 142.363.600
MORICIPI0 DE RIESLO % 5204060 [3-12-2025 1H46.4372.4¢64
MURIC(pIO OE TTAGUL % 3936060 R1-12-2025 HUR.296000
PRIMER 4PELLIDO VE}{ﬁSCbUGZ e qEGUNDOAFElL'DO[ODECASADA;WOMZ 1N0MERESMC({ 06' pﬁZPG:rUO .
DOCU ﬂE]Dt IDENTIFICACION NUMERD ACTUA EN CARACTER DE . CAPACIDAD DE CONTRATACION

ce X CE D PASAPORTE D \ Repraseniante Legal [E Apoderade D s Z.O0,000.CI)

H2 1354537 Mopsua €S

AIZTJANDD EN GALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O APODERADD. MANFIESTO SASD LA GRAVEDAD DEL JURANMENTO QUE 8l D KO E ME ENCUENTRO HOURSO DENTRO DE LAS

CAJUSALES JE WHABIL DAD O HCOMPATELIDAD DEL ORCEN CONSTITUCIONAL OLEGAL PARA CELEBRAR UN CONTRATO DE SRESTACION LF SERYICIGS {ART. 10, LEY 150 DE 1995,

GBSERVACIONES

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS, EX EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 5o. LEY 190 DE 1885).

FIRMA _J:“ ??‘“‘“f cU p /!, n @-C- ID FECHA DE DLIGENCIAMIENTO. 1Y =42 - 2025

[CERTIFICG CUL LA INFORMACION A SUMINISTRADA HA SID) CONETATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE LA ENTIDAD O SOCIEDAD HA PRESENTADD COMU SOPORTE (ANT 40, LEY 180 DS 1895}

NOMBRE, CARGO ¥ FIRMA DEL RESPONSABLE T A{(ﬁﬂmg walelilin EfT=pE |CIDADYFECHA oy - 0f - 2026

TEECTEAC O de%@b;EmO

CONTRATANTE FORMA FUHVPJOO1
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