PROCESO
‘GESTION FINANCIERA

CERTIFICACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIATICOS

Yo, MARGARITA MARIA LLANO OSPINA

en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del documento relacionado a continuacién, certifico para efectos del presente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las
obligaciones financieras consignadas en el documento contractual, ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos,
verificando el cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 6 ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley
1819 de 2016. En tal virtud, autorizo el pago conforme al siguiente detalle:

1. DATOS GENERALES

NOMBRE DEL PROVEEDOR O |

CONTRATISTA COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN |

TIPO DEDOCUMENTO IDENTIFICACION No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

890950942 |

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE CONTRATO NUMERO DOCUMENTO FUENTE 05021392025 FECHA SUSCRIPCION

@ mes o mes

[ [ o]

FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION

2. DATOS DEL PAGO

D o ——
PAGO CON CARGO A [ g ] PAGO No o

VALOR A PAGAR [ 51.284.789.285,00 ] vt MILDOSCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS OCHENTA ¥ CINCO PESOS M/L.

PERIODO DE PAGO oesoe | [

] o | T

[ 71 AFECTACION PRESUPUESTAL

DEPENDENCIADE
DESCRIPCION DEL RUBRO RPC RECURSO IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL AFECTACION DEL GASTO USO PRESUPUESTAL VALORA PAGAR
‘en cuanto a HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION /
o S OCHR sUe 12726 27 | C-4602-1500-10-704040-4602014-02 123 A-02-02-02-009-003-03 s 1.284.789.285,00
s 128478928500
TRAMITE DEL. 1ON VIGENTE DEL PROCESO GESTION FINANCIERA |
72
CONSIGNAR EN EL BANCO, BANCOLOMBIA NGMERO DE CUENTA 2450002132-5 TIPO DECUENTA
=

EIICBF desembolsara los recursos a aportar en el (iyun durante los primeros 10 dias habiles del mes de ulio por un valor equivalente al total de cupos contratados para el mes de julio, mds el valor equivalente al promedio de ejecucion mensual dela
Dependencia de Gasto 112 presentando los siguientes documentos: 1. Certificacion Bancaria; 2. Aprobacion de Garantia; 3. Acta de Inicio; 4. Los exigidos en la Resolucion 5360 de 2023 que apliquen, teniendo en cuenta que ain no hay ejecucion contractual. (i) Tres (3) desembolsos mensuales vencidos, los cuales
seefectuardn una vez presentados los soportes por parte del CONTRATISTA, previa aprobacién del supenvisor del contrato y liquidacidn del desembolso mensual (segin corresponda para la vigencia) enerada através del istema de nformacién Misional SIM (en las modalidades aue aplique) de los siguientes

1

del senvicio, que minimo: el atendidos, adolescentes y jovenes atendidos (inclusién de afiliacion al desalud, vinculacion avances y dificultades en el
desarrollo del proceso de atencidn; 2. Planilla de usuarios (as) atendidos; 3. Certificado de cupos contratados , emitido por ha. ¥ Gastos; 5. Cerificad proveedores emitido por el Representante Legal y el Revisor
Fiscal o Contador; 6. Certificacion emitida por el Representante Legaly el Revisor Fiscal o C altalento h Socialy Aportes Parafiscales los. blecidos por L los soportes de
desembolso wvresponmemes Lainformacién contenida en todos los soportes nresemadas el supenvisor del contrato. 7. Certficacién emitida por ¥ el Revisor Fiscal 0 C I
soportes delos recursos ejecutads in aplique). 9 y legalizacion del contrato del b contrato relacion cuando aplique. (i) Para el aporte
correspondiente al mes deauubre, el supervisor debers validar los cupos e‘eculados durante el mes, con relacion al alistamiento y establecer a diferencia para solicitar el reintegro correspondiente. PARAGRAFO PRIMERO: En deejecucion ala
dependencias destos que se mancenena eucén de\wnva(o,esmssepodvan realizar con uno o ms desembolsos adicionales. con el literal D numeral 2 3944 de 2022 “ autori
escrita por , el Gitimo desembolso realizado pueda ser girado a bancaria del operador en I que maneje recursos propios”. (Solo aplica
paralos contratos que requieran me«:amaesua) PARAGRAFO TERCERO: Paral Glimo pogo e o5 casos o os i  recibo del bien objeto del contrato de comodato con la respectiva relacion de inventarios y paz y salvo por todo concepto de servicios
puiblicos, mpuestos,tases, contribuciones, valorizacion, etc. PARAGRAFO CUARTO: Para el iltimo pago en los casos en los i presentar el por el supervisor del contrato, donde constela entrega de los bienes muebles devolutivos adquiridos con recursos del ICBF
I almacén del ICBF de dichos bienes. PARAGRAFO QUINTO: Para el informe de atencidn  usuarios (as), se utilizaré el criterio del valor cupo/mes en relacién con los conceptos de cupo utilizado y no utilizado. Por los dias de
ingreso se reconocerd i Los desembolsos delos treinta (30) dias siguientes al unavez del Plan Anual de Caja - PAC, previa certificacion de
contrato. 105En los casos en que por orden dela autoridad permisos o lanifa, nifio o modalidad hasta por 15 dias y siempre que no esté siendo atendido por
otro CONTRATITA de f misma u otramodaldad en ot ) PARAGRAFO OCTAVO: En los casos en que ps médica el nifo, valor del cupo mes por el primer mes de hospitalizacion,
a partir del primer dia del mes valor del costo fijo. El equipo. continuidad al proceso de atencion para el hos. (..)." PARAGRAFO NO' real de cupos en relacién con aquellos
ITCIPOS

e — s

i cuoTANOMERD :I DEI:I
Ainceo

5. APLICACION DEL PAGO.

PAGO CORRIENTE
GASTOS DE FUNCIONAMIENTO vaLor
GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA vALOR T.784.789.285,00
GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA vaLOR
TOTAL PAGO CORRIENTE VALOR $ 1.284.789.285,00
TOTAL A PAGAR (A+8) vaor: [ T.2784.789.285,00 |
“SUPERVISOR(ES), INTERVENTOR(ES) O INTERLOCUTOR(ES) DEL CONTRATO
'NOMBRE CARGO SDG AREAOCZ.
MARGARITA MARIA LLANO OSPINA SUPERVISORA ANTIOQUIA CENTRO ZONAL NORORIENTAL
NOMBRE CARGO AREA O CZ.
FUNCIONARIO FINANCIERO DESIGNADO / AREA O CENTRO ZONAL
'NOMBRE CARGO AREA OCZ.
DAVID OSORIO ZABALA ASESOR FINANCIERO ANTIOQUIA CENTRO ZONAL NORORIENTAL
RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
NOWBRE T AREA T FiRA Fecha (@aimm/zasa)
ESPAC o
RECEP

| FECHA DE RECEPCION. | 'HORA DE RECEPCION | FIRMA

DEVOLUCIONES.

'NOMEBRE QUEN DEVUELVE T FECHA DE DEVOLUCION [ vomoeeceraon | FIRVA
'RECEPCION DE DOCUMENTC EFECTUADA LA DEVOLUCION

'NOMBRE QUIEN RECEPCIONA I FECHA DE RECEPCION' | 'HORA DE RECEPCION | FIRMA

Antes de Imprimir este documento... plense en el medio amblente!

VALY HDE

F5.P17.GF
Version 17

21/01/2025
Clasificacion dela Infﬂrmz(mn
Gblice



Republica de Colombia

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia de la Fuente de Lleras

7 COLOMBIA

POTENCIA DE LA

BIENESTAR . —
EAPATIIAR Regional Antioquia Ny V| DA
Centro Zonal Nor Oriental ™
CERTIFICACION DE LIQUIDACION DE CUPOS Y COSTOS PARA INSTITUCIONES DE PROTECION PROYECTO 7
VIGENCIA FISCAL 2026
DATOS DEL CONTRATO NIT: 890.980.942
PERIODO DEL: ALISTAMIENTO AL: ALISTAMIENTO CONTRATO No.: 05021392025
MODALIDAD: HOGAR SUSTITUTO

CUPOS CONTRATADOS INCLUIDAS
ADICIONES Y/O MODIFICACIONES

VALOR CUPO MES: $

VALOR BECA: $

585

2.196.221

474.500,0

DURACION DEL CONTRATO
INCLUIDAS ADICIONES Y

PRORROGAS

COSTO FIJO

Julio 1 de 2025
hasta diciembre 30
de 2025

VALOR CONTRATO
INCLUIDAS ADICIONES

Y/O MODIFICACIONES

44,7%

9.038.927.182

La suscrita supervisora del Centro Zonal Nororiental certifica que COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN, con nit No. 890980942 viene cumpliendo idonea y
correctamente el objeto del contrato de aporte N0.05021392025, en cuanto a HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR
SUSTITUTO ONG — VULNERACION. VALOR CUPO $ 1.597.407

LIQUIDACION DE CUPOS DEL PERIODO

CUPOS UTILIZADOS TOTALMENTE

CUPOS UTILIZADOS PARCIALMENTE

Numero de Dias X
Cupos (Sumatoria de todos los Dias SUB - TOTAL CUPOS
Utilizados | Valor Mes Cupo Utilizado Sub-Total WSO RGEL Coneiicosa || Vel Dk e Sub-Total UTILIZADOS
atendidos menos de 30 Cupos Utilizado
Totalmente dias 0 menos de 10 Utilizados
sesiones)
585 $ 2.196.221  $ 1.284.789.285 0 0,00 - $ = $ 1.284.789.285
$ = $ - 0
SUBTOTAL $ 1.284.789.285 $ - 1.284.789.285
LIQUIDACION DE CUPOS NO UTILIZADOS E INEJECUCION DEL PERIODO
CUPOS NO UTILIZADOS INEJECUCION DEL PERIODO VALEIRES LIQUIRAREIS A FASAR
Cupos No -
Valor Costo Fijo Mes Cupo
Utilizados i P Sub-Total (.:UDOS g Valgr Co e Valqr et e Por Cupos Utilizados Por Cupos No Utilizados
No Utilizado Ejecutados Ejecutado Ejecutado
Totalmente
0 $ - 0 0
0 0
$ = $ - $ - 0

SUB TOTAL CUPOS

1.284.789.285

Bonificacion Madres Sustitutas

PAGO Obsequio de Cumpleafios Memorando Radicado No: 202520000000014053.

Deduccion Rubro 112 x alistamiento

DEDUCCION DEL 50% ALISTAMIENTO

VALOR TOTAL A PAGAR EN EL PERIODO:

$
$
$ -
$
$
$

1.284.789.285

SON:

MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y CINCO PESOS M/L.

La presente liquidacién corresponde al andlisis de las condiciones de la ejecucién del contrato No.05021392025 de 2025 por parte del equipo de supervision, de acuerdo con las
clausulas contractuales establecidas para este desembolso, en aras de garantizar el pago del servicio prestacion

Identificador: |C-4602-1500-10-704040-4602014-02

Compromiso Presupuestal SIIF NACION I: 12726
%Wac Ve Homrt ©

MARGARITA MARIA LLANO OSPINA
FIRMA Supervisor

No. Cuenta AHORROS

s

FIRMA (Supervisor Tecnico)

2450002132-5 ([BancoLowmBiA

DAVID OSORIO ZABALA

FIRMA (asesor financiero)

Calle 51 No. 51 - 59 Medellin - Tel 409 34 40
Fax 411 07 02
Linea gratuita nacional ICBF 01 8000 91 8080
www.icbf.gov.co
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Corporacién
Social

Medellin, 02 de febrero de 2026
DOCUMENTO ESENCIAL DE CONTROL

EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR- ICBF
NIT: 899.999.239-2
CALLE 45 No 79-141

DEBE A:
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ-PAN
NIT: 890.980.942-6
Calle 49 No 16 AA 99 Buenos Aires

La suma de mil doscientos ochenta y cuatro millones setecientos ochenta y nueve mil doscientos ochenta
y cinco pesos m.l. ($1.284.789.285) por concepto de BRINDAR ATENCION ESPECIALIZADA A LAS
NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO, DE ACUERDO CON
LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF, seguiin Contrato 05021392025

con plazo de ejecucion desde el 31 de diciembre de 2025 hasta el 31 de julio de 2026. Valor
correspondiente al alistamiento de enero.

Favor transferir a la cuenta maestra de Ahorros BANCOLOMBIA No 02900006636.

Atentamente,

D Jdast.

Diego Fernando Sanchez Trujillo
C.C. No. 71.769.874
Representante Legal

“1[ Hica

Revis6: Eliana Patricia Chica Rojas

A)«c«?sq Castre

Elaboré: Natalia Marcela Castro Hernandez

Sede administrativa:

PAN C. isaron Calle 49 16AA - 99 Barrio Buenos Aires, WWW.COFpOFﬂCithQn.OTg 150 9001:2015
orporacion socia Medellin, Colombia ; HUREAU VERIES
i g [5) e
Nit: 890.980942-6 Teléfono 604 590 4k 65 / 314 632 49 50 © v §f O O Cortiiation

info@corporacionpan.org

Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-BMIA4KWAOTI3_XUVBOIYXQZZYNER4HACVNMZ1PZROHI
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Corporacién
Social

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE TALENTO HUMANO

Medellin, febrero 2 de 2026

SENORES
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
REGIONAL ANTIOQUIA

Yo DIEGO FERNANDO SANCHEZ TRUJILLO, identificado con cedula de ciudadania No.
71.769.874 expedida en Medellin, en mi calidad de Representante Legal de la entidad contratista
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN, identificada con NIT 890.980.942-6,
manifiesto bajo gravedad de juramento que esta entidad cumple con el perfil y los requisitos
exigidos en los lineamientos y con el tiempo de dedicacién exigido en la tabla del talento humano
para la Modalidad Hogar Sustituto, contrato 050213G2025 de 2025.

Atentamente,

B Qda st

DIEGO FERNANDO SANCHEZ TRUJILLO
C.C. No. 71.769.874
Representante Legal

Reviso: . . ’ Elaboro:
E!iana Gonzélgg Ehene (qzmsa\leg Mé_nica Maria L_ondoﬁg R. WL.;»WV W
Directora Gestibon Humana Asistente Administrativa

Sede administrativa:

.. . Calle 49 16AA - 99 Barrio Buenos Aires, www.corporacionpan.org 150 9001:2015
PAN_C.orporacmn Social Medellin, Colombia © v 'F @ o BUREAU VERITAS
Nit: 890.980.942-6 Teléfono 604 590 44 65 / 314 632 L9 50 Certification

info@corporacionpan.org

Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-Z6X0-DG1MDKKJIHTFIIAJVVNUS6MQNPVNTK3AKHL3BVO
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AGS

Medellin, febrero 2 del afio 2026

RFCCNP-002-2026

CERTIFICACION DE LA REVISORA FISCAL

JOHANA ORTIZ ISAZA, identificada con la cédula de ciudadania nimero 1.037.619.228,
expedida en Envigado (Ant.) y con Tarjeta Profesional No. 289273-T en calidad de Revisora
Fiscal Principal de la Entidad COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN,
identificada con el NIT nimero 890.980.942-6, me permito informar lo siguiente:

Luego de examinar los libros de contabilidad y los comprobantes de egreso
correspondientes a los Ultimos seis meses: julio a diciembre de 2025, relacionados con la
cancelacion de los aportes a la Seguridad Social y Parafiscales, la Institucién se encuentra
sin saldos pendientes por pagar al mes de diciembre del afio 2025.

El presente documento se suministra para cumplir con lo establecido en el articulo 50 de la
Ley 789 del afio 2002 y el articulo primero de la Ley 828 del afio 2003, los cuales hacen
relacion a los Aportes al Sistema de Seguridad Social y Parafiscales.

Atentamente,

j N Octez 'l'&ag(.‘q

OHANA ORTIZ ISAZA

Revisora Fiscal Principal

T. P. No 289273-T

FIRMA AGS GESTION CONTABLE S.A.S

© f ¥ B (@agsgestioncontable www.agsgestioncontable.com
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Corporacién
Social

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE PROVEEDORES
Medellin, febrero 2 de 2026
A QUIEN INTERESE

DIEGO FERNANDO SANCHEZ TRUJILLO, identificado con cédula de ciudadania No.
71.769.874 expedida en Medellin, en calidad de Representante Legal, de la entidad contratista
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN, identificada con NIT No. 890.980.942-
6, manifiesto bajo gravedad de juramento que esta entidad, se encuentra a PAZ Y SALVO por
todo concepto con todos sus proveedores de Bienes y Servicios, de acuerdo con las politicas
internas de pago de la institucién, con corte al 30 de noviembre de 2025.

Atentamente,

B de s

DIEGO FERNANDO SANCHEZ TRUJILLO
C.C. No. 71.769.874
Representante Legal

Reviso: Elaboro:
Eliana Patricia Chica. _W{ A Ménica Maria Londofio R. Wmew LMM
Directora Financiera Asistente Administrativa

Sede administrativa:

. ) Calle 49 16AA - 99 Barrio Buenos Aires, www.corporacionpan.org 150 9001:2015
PAN Forporacnon Social Medellin, Colombia @ v ‘f @ o BUREAU VERITAS
Nit: 890.980.942-6 Teléfono 6OL 590 44 65 / 314 632 49 50 Cotfonim

info@corporacionpan.org
Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-HUDKRN_SEYEPC3_QOGWS8FULTQH2VKHRXHE-X-HUP17S
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Esta es ol dnico documento que lo acredita como
Entidad do Servicios -
establecido on Ia Loy 43 deo 1980 y ol
intransferible.




ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

o UG =< v D NG v U O ol s DR O Sl

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 JOHANA ORTIZ ISAZA identificado con CEDULA DE CIUDADANIA No
1037619228 de ENVIGADO (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 289273-T Sl tiene vigente su
inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 20 dias del mes de Noviembre de 2025 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
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 certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:A71960706CE684F8

Certificacion
Bancaria

Sefiores
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que la empresa COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ
PAN, identificada con Nit. No 890980942 a la fecha 10/12/2025, presenta la siguiente informacidn:

Nombre COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ
producto PAN

Tipo producto |AHORROS

No. producto 245-0002132-5

Fecha apertura |10/12/2025

Estado ACTIVA

Cédigo sucursal [245 - PUERTA DEL RIO

Quedamos a su disposicién, por eso en caso de requerir ampliar la anterior informacion podra
comunicarse con su comercial o gerenciador, en el momento que lo estime conveniente.

Atentamente,

.-_/.l!-vfi x‘f'(‘f‘\‘:\cgo-

JUAN CARLOS BALLESTEROS SARMIENTO
GERENCIA DE SERVICIOS DE INTERACCION COMERCIAL

Elaboré: Yenifer Andrea Mesa Morales

= Bancolombia



29/1/26, 11:44 a.m. Bandeja de entrada: David Miguel Osorio Zabala - Outlook

Notificacion de suscripcion de contrato de
aporte No.05021392025_ Contratista PAN
CORPORACION SOCIAL- HOGAR
SUSTITUTO

De: Leg_Contratos Antioquia
<legalizacion.contratosant@icbf.gov.co>
Enviado: martes, 30 de diciembre de
2025 14:46

Para: Margarita Maria Llano Ospina
<Margarita.Llano@icbf.gov.co>

Asunto: RV: Notificacién de suscripcién
de contrato de aporte No.05021392025 _
Contratista PAN CORPORACION SOCIAL-
HOGAR SUSTITUTO

Cordial saludo,

Para su conocimiento y para los
fines pertinentes, en su calidad de
Supervisor(a) y/o Area Interesada,
me permito informar que se
encuentra debidamente suscrito y
legalizado el Contrato de la
referencia, el cual cumple con los
tramites de perfeccionamiento y
ejecucion requeridos,
encontrandose habilitado para dar
inicio a su ejecucion en la fecha
prevista.

A continuacion, se relaciona la
informacion general del contrato:

Tabla 1
Informacién del contrato
CONTRATISTA(S)

PLAZO DE EJECUCION

Nro. REG. PRESUPUESTAL SI
AMERITA Y/O COMPROMISO
DE VIGENCIA FUTURA

FECHA DE APROBACION DE LAS
GARANTIAS SOLICITADAS EN EL
CONTRATO.

Asi mismo, se informa que la
aprobacion de la pdliza fue

https://outlook.office.com/mail/id/AAQKAGZhMDU4MmMQ2LTU20TIINDQwYy04YmYxLWEWMWU1NzEyY zJjJOQAQALOHI09GMBZDjwKOOXxIfcP4%3D
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29/1/26, 11:44 a.m. Bandeja de entrada: David Miguel Osorio Zabala - Outlook

realizada correctamente por Ia
entidad, misma que el supervisor
puede verificar en el Sistema
Electronico para la Contratacion
Pdblica SECOP Il, numeral 2
(condiciones) del contrato de la
referencia.

En consecuencia, de lo anterior,
se solicita de manera atenta
verificar 'y validar que los
documentos publicados en el
SECOP Il y los anexos remitidos
con la presente notificacion se
encuentren conformes, asi como
ponerse en contacto con el
contratista para la suscripcion del
acta de inicio, informarle sobre el
presente asunto y hacerle entrega
de esta comunicacion, del
contrato de la referencia y de sus
eventuales modificaciones.

Cordialmente,

CILIA ESTER CASTRO BUENO

Coordinadora Grupo Interno de
trabajo Juridico y contractual

: www.icbf.gov.co

https://outlook.office.com/mail/id/AAQKAGZhMDU4MmMQ2LTU20TIINDQwYy04YmYxLWEWMWU1NzEyY zJjJOQAQALOHI09GMBZDjwKOOXxIfcP4%3D 2/3


https://nam02.safelinks.protection.outlook.com/?url=http%3A%2F%2Fwww.icbf.gov.co%2F&data=05%7C02%7CDavid.Osorio%40icbf.gov.co%7C4fe9488823d242e92d5b08de5e6e7ef1%7C3d92a5f3bc7a4a798c5e5e483f7789bf%7C0%7C0%7C639052025896005385%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=Ufnnhul2Nu5GN8w9QTGcITqAugaZ44dpHWS5esiGSL4%3D&reserved=0

29/1/26, 11:44 a.m. Bandeja de entrada: David Miguel Osorio Zabala - Outlook

from your system and notify the senderin &
any case refrain from disclosing it
reproduce or use. It also warns that the
options contained in this message or its
attachments do not necessarily
correspond to the institutional approach
of INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR - ICBF. If you are
the recipient, we request you to have
absolute secrecy about the content, data
and contact information of the sender or
to whom we sent back and general
information message or its attachments,
unless there is an explicit authorization to
its name. Web site: www.icbf.gov.co

Margarita Maria Llano Ospina

David Miguel Osoric

[

En abierta comunicacion,

&2

d

https://outlook.office.com/mail/id/AAQKAGZhMDU4MmMQ2LTU20TIINDQwYy04YmYXLWEWMWU1NzEyYzJjOQAQALOHI09GMBZDjwKOOXxIfcP4%3D 3/3


https://nam02.safelinks.protection.outlook.com/?url=http%3A%2F%2Fwww.icbf.gov.co%2F&data=05%7C02%7CDavid.Osorio%40icbf.gov.co%7C4fe9488823d242e92d5b08de5e6e7ef1%7C3d92a5f3bc7a4a798c5e5e483f7789bf%7C0%7C0%7C639052025896034871%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=3B5QOId2s6XSDfDAC0SCQnIY%2FYMVecJuPkbP8AbiWfA%3D&reserved=0

&)

BIENESTAR
FAMILIAR

FORMATO ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATACION

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS F9.P35.ABS 14/10/2025

DIRECTA Versién 1 | Pagina 1 de 13

Estudio Previo

1. Datos del area
responsable de la

Dependencia solicitante: GRUPO INTERNO DE TRABAJO DE PROTECCION ESPECIAL Y
P ’ AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS

necesidad: Responsable  del  area | yen; || plaZ OSORIO
solicitante:
2. Numero PACCO: 34000

3. Objeto:

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO
ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG — VULNERACION, DE
ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF

4. Justificacion
descripcion de
necesidad
satisfacer:

y
la

a

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF es un establecimiento publico descentralizado, con
personeria juridica, autonomia administrativa y patrimonio propio, creado mediante la Ley 75 de 1968 y su
Decreto Reglamentario 2388 de 1979, adscrito al Ministerio de la Igualdad y Equidad, mediante Decreto
1074 de 2023, que tiene por objeto propender y fortalecer la integracion y desarrollo arménico de la familia,
proteger a los nifios, nifias y adolescentes y garantizarles sus derechos. El propésito del Plan Nacional de
Desarrollo 2022-2026 “Colombia, Potencia Mundial de la Vida”, es sentar las bases para un pais lider en
la proteccion de la vida, a partir de la construccion de un nuevo contrato social que propicie la superacion de
injusticas y exclusiones histéricas, la no repeticién del conflicto, el cambio de nuestra forma de relacionarnos
con el ambiente y una transformacion productiva sustentada en el conocimiento y armonia de la naturaleza.

Dentro de los pilares del PND se encuentran los actores diferenciales para el cambio, y especificamente
para el ICBF el pilar, “Crece la generacién para la vida y la paz: nifias, nifios y adolescentes protegidos,
amados y con oportunidades”, el cual plantea que, a través de la misionalidad y objetivos se contribuya a la
construccién de la paz total y se tenga un rol principal para la garantia del derecho a la alimentacién. Dentro
de los indicadores principales esta el objetivo de una educacién de calidad, paz, justicia, salud y bienestar;
asimismo, se consolidara el Sistema Nacional de Bienestar Familiar con un enfoque de gestién local.

De conformidad del Decreto 987 de 2012 “Por el cual se modifica la estructura del Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar “Cecilia de la Fuente de Lleras” y se determinan las funciones de sus dependencias, en
su articulo 42, modificado por el articulo 5 del Decreto 1927 de 2013, a su vez modificado por el articulo 8
del Decreto 879 de 2020 son funciones de las Direcciones Regionales, ademas de las sefialadas en el
Decreto 936 de 2013 y en las normas que lo modifiquen, adicionen, sustituyan o deroguen, las
siguientes:(...) 1. Adelantar las actividades estratégicas, misionales, técnicas, administrativas y juridicas de
la Regional, de conformidad con las instrucciones impartidas por la Direccion General y cada una de sus
Dependencias. ... 7. Aplicar los lineamientos juridicos y de representacion judicial formulados por la Oficina
Asesora Juridica del ICBF. ... 17. Atender las peticiones y consultas técnicas relacionadas con asuntos de
su competencia. 18. Preparar y presentar informes de seguimiento y gestion de los procesos a su cargo (...)

La Resolucién nimero 4444 de 2025 del ICBF establecié que son funciones del Grupo interno de trabajo
de Proteccion especial y autoridades administrativas entre otras las siguientes: 1. Implementar y articular
en el nivel Regional, las politicas, proyectos, planes, programas, servicios, estrategias, lineamientos,
proyectos y procesos relacionados con la proteccion integral, el restablecimiento de derechos de nifias,
nifios, adolescentes, y la atencion de adolescentes y jovenes en el SRPA. 2. Desarrollar comunidades de
aprendizaje y fortalecimiento técnico en la Direccion Regional en lo relacionado con la actualizacion y
aplicacion de los lineamientos, guias, manuales, estandares de calidad y rutas de atencién de los programas
y servicios de proteccion, dirigidas a los Centros Zonales, entes territoriales, Centros de Servicios Judiciales
y demas actores del SNBF que lo requieran. 3. Elaborar la justificacion técnica para las solicitudes de
aumento o disminucién de atenciones y/o recursos para la atencién de nifas, nifios, adolescentes y jévenes
en los servicios de proteccion especial. 4. Implementar acciones y hacer seguimiento a las politicas publicas,
lineamientos, planes y programas en materia de adopciones de nifias, nifios y adolescentes en situacion de
adoptabilidad a cargo de la Direccién Regional. 5. Apoyar a la Direccion Regional en el desarrollo de los
Comités de Adopciones, de acuerdo con los lineamientos del ICBF. 6. Adelantar las acciones tendientes a la
busqueda de alternativas para el efectivo restablecimiento de derechos de las nifias, nifios y adolescentes
con declaratoria en situacion de adoptabilidad, a quienes por caracteristicas especiales se les dificulte
restituir su derecho de pertenecer a una familia por medio de la adopcion. 7. Garantizar la reserva y
salvaguarda de los archivos que hacen parte del programa de adopciones y realizar las transferencias
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documentales correspondientes, aplicando los procedimientos y la normativa vigente. 8. Coordinar, ejecutar
y monitorear las acciones para la implementacion del Modelo de Enfoque Diferencial de derechos del ICBF
en los procesos relacionados con proteccion integral, restablecimiento de derechos de nifias, nifios,
adolescentes, y atencién de adolescentes y jovenes en el SRPA. 9. Coordinar, ejecutar y monitorear las
acciones para la atenciéon de nifias, nifios y adolescentes victimas del conflicto armado interno en los
procesos relativos a la proteccion integral y restablecimiento de sus derechos. 10.Articular con los referentes
del SNBF de la Direccion Regional acciones, actividades o proyectos que materialicen y fortalezcan los
tramites o asuntos relacionados con los servicios de proteccion. 11. Elaborar estudios y analisis para
identificar las problematicas, vulneraciones, amenazas e inobservancias de los derechos de las nifias, nifios
y adolescentes en el territorio. 12. Registrar y mantener actualizado el registro de las actuaciones de los
diferentes servicios, programas y estrategias de protecciéon en el Sistema de Informacion Misional (SIM).
13.Verificar, consolidar y reportar la informacion sobre la atencién y operacion de las Defensorias de Familia
de la Direccion Regional, de acuerdo con los lineamientos internos. 14. Mantener actualizada y reportar la
informacion sobre los colaboradores que hacen parte del proceso de proteccion en la Direccion Regional, los
Centros Zonales y las Defensorias de Familia; de conformidad con las directrices institucionales. 15.Elaborar
los informes y/o preparar insumos que se requieran en relaciéon con los tramites, procesos y servicios para la
garantia y restablecimiento de derechos de nifios, nifias y adolescentes para la Direccion General o la
Direccién Regional. 16.Dar respuesta y realizar seguimiento a las peticiones, consultas, quejas y/o
requerimientos presentados por autoridades, entes de control, los grupos de interés o la ciudadania, con
relacion a los tramites, procesos y servicios para la garantia y restablecimiento de derechos de nifias, nifios y
adolescentes. 17.Disefiar y hacer seguimiento a los Centros Zonales en la implementacion de los servicios
de proteccion de conformidad con lo establecido en la normatividad vigente y las orientaciones dadas por la
Direccion General del ICBF. 18.Implementar y/o divulgar a nivel Regional la informacion relacionada con
normas, documentos y material relacionado con los tramites y procedimientos para el restablecimiento de
derechos de nifias, nifios y adolescentes; de acuerdo con los lineamientos técnicos y orientaciones de las
dependencias de la Direccién General. 19.ldentificar y reportar las necesidades para la programacién de las
metas sociales y financieras, y la asignaciéon de recursos financieros para los programas y servicios de
proteccion. 20.Promover convenios o alianzas con enfoque de inclusién social, para el fortalecimiento de la
proteccion de nifas, nifios y adolescentes en el territorio, y velar por su adecuada ejecucion. 21.Implementar
las politicas, planes, programas, estrategias, proyectos, procesos y procedimientos para la operacion y el
fortalecimiento de las Defensorias de Familia; de conformidad con los lineamientos técnicos y orientaciones
de las dependencias de la Direccion General. 22.Dar respuesta y/o apoyar las solicitudes de andlisis de
casos y consultas que adelanten las autoridades administrativas competentes del territorio para la garantia y
el restablecimiento de derechos de los nifias, nifios y adolescentes; atendiendo los lineamientos técnicos y
orientaciones de las dependencias de la Direccion General. 23.Sustanciar los actos administrativos que dan
respuesta a las solicitudes de aval para la ampliacion del término del seguimiento del Proceso Administrativo
de Restablecimiento de Derechos (PARD), presentadas por las autoridades administrativas. 24.Ejecutar y
socializar, a nivel territorial, las lineas técnico-juridicas para adelantar los tramites y actuaciones que deben
llevar a cabo las autoridades administrativas y los equipos técnicos interdisciplinarios, orientadas a
garantizar y restablecer los derechos de nifias, nifios, adolescentes y jovenes en el sistema de proteccion,
de conformidad con las directrices impartidas por la Direccion General. 25.Brindar asistencia técnico-juridica
a nivel territorial a las autoridades administrativas, equipos técnicos interdisciplinarios y agentes del Sistema
Nacional de Bienestar Familiar en relacién con las funciones frente a la garantia y restablecimiento de
derechos de nifias, nifios, adolescentes y jovenes en el sistema de proteccion, con base en las directrices y
parametros brindados por la Direccién General. 26.Realizar actividades para el monitoreo del componente
operativo de las Defensorias de Familia, con base en las directrices y parametros brindados por la Direccion
General. 27.Apoyar el seguimiento de los indicadores de gestion de las actuaciones de autoridades
administrativas y equipos técnicos interdisciplinarios, relacionadas con la garantia y restablecimiento de
derechos de nifias, nifios, adolescentes y jovenes en el sistema de proteccion, con base en las directrices y
parametros brindados por la Direccion General. 28.Apoyar las estrategias de movilizacion de tramites y
procesos adelantados para la garantia y el restablecimiento de los derechos de nifias, nifios y adolescentes
y jovenes en el sistema de proteccion por parte de las autoridades administrativas y equipos técnicos
interdisciplinarios, con base en las directrices y parametros brindados por la Direccion General. 29.Las
demas funciones que le sean asignadas y que correspondan con naturaleza del Grupo Interno de Trabajo.

Las funciones descritas permiten dar cumplimiento a las metas del Plan Nacional de Desarrollo y los
objetivos institucionales, toda vez que permiten acabar con las injusticias y exclusiones historicas,superando
las inequidades que se han ido desarrollando dentro de su poblacién, se debe propender por la garantia y/o
restablecimiento de los derechos de nuestros nifios, nifias y adolescentes, por lo que la ley 1098 de Infancia
y Adolescencia, consolida desde el marco legislativo la intencién de la Convencion Internacional de los
Derechos de los nifios, que ya habia generado transformaciones al anterior Cédigo del Menor, como
consecuencia de la jurisprudencia de la Corte Constitucional, y reafirma el marco de la Proteccién Integral
como eje del desarrollo de acciones para el bienestar de la poblacion infantil y adolescente en el pais.
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Por su parte para atender a la proteccion integral, las autoridades administrativas competentes (Defensores
de Familia, Comisarios de Familia y, en ultimo caso, Inspectores de Policia, en virtud de la competencia
subsidiaria), o las judiciales que conozcan de los procesos en curso por pérdida de competencia de las
primeras (Jueces de Familia o Promiscuos de Familia) vincularan aquellos con derechos vulnerados a un
programa de atencion especializada que asegure el restablecimiento de sus derechos, tal como lo sefiala el
articulo 60 de la Ley 1098 de 2006.

La satisfaccion integral de los derechos de los nifios, nifias y adolescentes, asi como su restablecimiento
inmediato y efectivo en los casos de amenaza o vulneracién, implican para nuestra Institucion la realizacion
de procesos tanto de atencion directa, como de gestiones para la inclusién social. En consecuencia, el ICBF
como ente Rector, Coordinador y Articulador del SNBF, (libro Ill De la ley 1098 de 2006. Art 205) debe
adelantar las acciones necesarias para lograr que un mismo nifio, nifia o adolescente sea beneficiario de los
diversos servicios ofrecidos desde los diferentes sectores sociales (salud, educacion, etc.) en
corresponsabilidad con los contratistas de los servicios de Proteccion. Su atencion requiere integralidad, que
favorezca la inclusion, lo cual implica garantizar y efectivizar todos los derechos de dicha poblacién que ain
no ostenta la mayoria de edad.

El marco legal que sustenta los programas de atencion especializada incluye en esencia la Ley 12 de 1991,
por la cual el Congreso de la Republica ratifica la Convencion sobre los Derechos del Nifio, adoptada por la
Asamblea General de las Naciones Unidas el 20 de noviembre de 1989. De la Convencién se deriva un
nuevo acuerdo mundial en torno a la consideracion de los nifios, las nifas y los adolescentes como sujetos
de derechos y la proteccion integral como el camino a seguir para la garantia plena de los mismos.

Para avanzar en lo anterior, el grupo interno de trabajo de Proteccion especial y autoridades
administrativas, dependencia adscrita al ICBF como ente Rector del SNBF, debe implementar y desarrollar
en cada Regional y los Centros Zonales, las politicas, planes, programas, estrategias, proyectos, procesos y
procedimientos relativos a la proteccion de la primera infancia, nifiez y adolescencia ya sea de manera
directa, o a través de entidades debidamente habilitadas para la prestacion del servicio especializado que
requiere la atencion de la poblacion vinculada a los a los diferentes programas que cuentan con un PARD
previamente abierto por las autoridades administrativas competentes (Defensores de Familia, Comisarios
de Familia, y aquellas autorizadas en la ley) en procura de la garantia o restablecimiento de los derechos,
tal como lo sefala el articulo 60 de la Ley 1098 de 2006.

En cumplimiento de lo anterior, la regional Antioquia cuenta con un gran nimero de procesos de
restablecimiento de derechos en curso en favor de igual nimero de beneficiarios, que requieren de la
continuidad en la Prestacién del servicio en la modalidad HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION /
ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION para la poblacion NINAS,
NINOS Y ADOLESCENTES VICTIMAS DE CUALQUIER TIPO DE VIOLENCIAS, VICTIMAS DE
NEGLIGENCIA O ABANDONO, EN EDADES DE CERO (0) A (18) ANOS CON PROCESO
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS. NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES
VICTIMAS DE CUALQUIER TIPO DE VIOLENCIAS, VICTIMAS DE NEGLIGENCIA O ABANDONO, EN
EDADES DE CERO (0) A (18) ANOS CON DECLARATORIA DE ADOPTABILIDAD, UBICADOS EN LOS
HOGARES SUSTITUTOS. MAYORES DE (18) ANOS VICTIMAS DE CUALQUIER TIPO DE VIOLENCIAS,
VICTIMAS DE NEGLIGENCIA O ABANDONO, QUE AL CUMPLIR LA MAYORIA DE EDAD SE
ENCONTRABAN CON UN PARD ABIERTO Y CONTINUAN BAJO LA RESPONSABILIDAD DE UNA
AUTORIDAD ADMINISTRATIVA CON PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS. NINAS Y NINOS DE CERO (0) A SEIS (6) ANOS, HIJAS E HIJOS DE ADOLESCENTES
DESVINCULADAS DE GRUPOS ARMADOS ORGANIZADOS AL MARGEN DE LA LEY , quienes vienen
haciendo uso del programa, y/o que esta a la espera de que se les incluya en el mismo, para lo cual se ha
de contratar a una entidad que cuente con licencia de funcionamiento vigente para prestar el servicio, y
capacidad de atencion a esta poblacion, con inclusion a las redes sociales de apoyo para la garantia del
goce pleno y efectivo de sus derechos.

Para la contratacion de la prestacion del servicio, con forme a lo dispuesto en el Decreto-Ley 2150 de 1995,
el contrato resultado del proceso que aqui se adelanta se denominara: Contrato de Aporte, cuyo valor esta
determinado en parte por el valor cupo mes determinado previamente en los lineamientos de programacién
vigentes para la vigencia 2025 establecidos mediante resolucién nimero 0001 de 2025, modificada por la
numero 0296 del mismo afio, y para la vigencia 2026 en el anexo 8 “tarifas 2025 y 2026” que hace parte del
memorando orientador mas adelante detallado y que hace parte de este estudio previo.

Asi mismo, con la finalidad de precisar los bienes y servicios que integran el presente contrato de aporte se
da respuesta a los siguientes interrogantes:

¢ El contrato debe cumplir con invertir minimo el 30% de los recursos del presupuesto destinados a comprar
alimentos, cumpliendo con lo establecido en la Ley 2046 de 2020, reglamentada por el Decreto 248 de
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202172
Respuesta: NO (X)

¢ El contrato incluye el suministro de bienes y servicios distintos a alimentos?
Respuesta: Sl (X)

¢ El contrato esta asociado con las 6rdenes impartidas por la Corte Constitucional en la Sentencia T-302 de
20177 la cual declara el estado de Cosas Inconstitucionales en relacién con los derechos de los nifios del
pueblo Wayuu.

Respuesta: NO (X)

¢ Proyecto del Plan Marco para la Implementacién del Acuerdo de Paz o asociado al Acuerdo de Paz?
Respuesta: NO (X)

Se precisa que, de acuerdo a lo establecido en el lineamiento de programacioén vigente , respecto de la
modalidad a contratar, esta guarda relacion directa con el rubro presupuestal del cual se derivan los recursos
a aportar en desarrollo del contrato a celebrar.

La presente contratacion se encuentra incluida en el Plan Anual de Adquisiciones de la vigencia 2025 , y se
incluira en la de la vigencia 2026 por lo que se anexa el certificado del Plan de Compras y Contratacién del
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar — ICBF.

5. Alcance del objeto a

contratar:

Objeto:  BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN
PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR
SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG -
VULNERACION, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL
ICBF

Modalidad de atencién: HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR -
HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION

Numero de beneficiarios: El contrato a celebrar sera para 585 cupos, del cual podran hacer parte hasta un
numero igual de beneficiarios acorde con las necesidades y/o listas de espera existentes en la central de
cupos Regional, en virtud de lo cual la profesional de dicho grupo suscribe este estudio previo. El numero de
cupos a contratar igualmente corresponde a lo consignado en el “formato 2” establecido desde el GIT de
Proteccion especial y autoridades administrativas para el desarrollo del proceso de contratacion.

Numero de unidades de atencion: El nimero de unidades de atencién esta directamente relacionado con
lo establecido en la licencia de funcionamiento y el nimero de cupos a contratar. .

Codigo clasificador
de bienes y servicios
UNSPSC:

93141500.

Tipo de contrato o
convenio a celebrar:

De conformidad con el objeto a contratar y lo dispuesto en el Decreto-Ley 2150 de 1995, el contrato
resultado del proceso que aqui se adelanté se denominara: Contrato de Aporte.

El Régimen Especial de Aporte para la contratacion de los servicios de bienestar familiar tiene su base
juridica en disposiciones especiales que reconocen la naturaleza particular del ICBF, con fundamento en su
norma fundacional, esto es la Ley 72 de 1979, que en el articulo 21 numeral 9, faculté al ICBF para “celebrar
contratos con personas naturales o juridicas, publicas o privadas, nacionales o internacionales” con el fin de
desarrollar su objetivo misional. Esta habilitacion legal permite al ICBF asociarse con diversos entes para la
prestacion del servicio publico de bienestar familiar.

Modalidad de
seleccion:

La modalidad de seleccidn corresponde a contratacion directa, sustentada en el Estudio de Sector que hace
parte de este estudio previo y en lo establecido en el articulo 122 del Decreto Ley 2150 de 1995, y en
concordancia con el articulo 125 del Decreto 2388 de 1979, que indican que se podran celebrar
directamente los contratos para la prestacion del servicio de bienestar familiar con entidades sin animo de
lucro del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, o con personas naturales de reconocida solvencia moral.

Asi mismo, el Capitulo Il del Titulo Il del Manual de Contratacion del ICBF (versién 6, vigencia al 31 de julio
de 2024) regula el Régimen Especial de Aporte, correspondiente a la contratacion directa para la prestacion
del Servicio Publico de Bienestar Familiar y faculta al ICBF para celebrar directamente contratos para dichos
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servicios, con entidades sin animo de lucro pertenecientes al Sistema Nacional de Bienestar Familiar (SNBF)
0 con personas naturales, ambas de reconocida solvencia moral, respetando integralmente los principios de
la funcion administrativa y de la contratacion publica.

En concordancia con lo indicado en el Manual de Contratacion vigente del ICBF y en el estudio del sector, la
seleccion del contratista se llevd a cabo mediante INVITACION CERRADA.

Acorde con lo indicado en el Manual de contratacion vigente, la invitacion cerrada se realizé con base en la
aplicacion de la siguiente causal contemplada en el articulo 35 de esta normativa, acogiéndonos al literal g),
el cual establece:

“Cuando se trate de servicios o medidas de protecciéon para el restablecimiento de los derechos de los
nifios, nifias y adolescentes, a cargo de la Direccion de Proteccion, las Direcciones Regionales o quien
haga sus veces. Lo anterior, previa verificacion del cumplimiento de las condiciones minimas de
habilitacion (i) juridicas, (i) técnicas, (iii) administrativas y financieras, (iv) de experiencia y (v) de
infraestructura exigidas por el ICBF para ser consideradas idéneas, procedimiento que debera quedar
debidamente documentado. En todo caso, se requerira la licencia de funcionamiento vigente.”

Los soportes del cumplimiento del procedimiento para la invitacion cerrada se anexan al presente estudio
previo y hacen parte integral del mismo.

El ordenador del gasto se apart6 de la recomendacién del comité evaluador o verificador:
NO: X
Sl

Justificacién para apartarse de la recomendacion del comité evaluador o verificador: N.A.

9. Justificacion de los

El contrato se ha de celebrar de manera directa con una entidad que cumpla las condiciones minimas de
habilitacion (i) legales, (ii) técnicas, (iii) administrativas y financieras, segun lo establecido en el documento
radicado No: 202520000000153183 de noviembre 24 de 2025, emitido por las Direcciones de Proteccion y
contratacion del ICBF , y N° 202520000000173103 de 19 de diciembre de 2025 emitido por la Direccion de
proteccion, donde se establecio los requisitos que deben cumplir las personas juridicas a contratar por parte
del ICBF.

Los requisitos minimos habilitantes enunciados seran verificados por el Comité Evaluador designado por
el(a) director(a) de la Regional Antioquia, para posteriormente adelantar Comité de Contratacién Regional,
en el que se recomendara la seleccion del prestador del servicio, previa verificacién del cumplimiento de las
condiciones minimas de habilitacion (i) juridicas, (ii) financieras (iv) de experiencia y (v) técnicas.

De conformidad con la Acreditacién de Condiciones Minimas de Habilitacion de los requisitos establecidos
en el Memorando citado, el cual hace parte integral del presente estudio previo; se evidencié que la EAS
cumple con todos los documentos y parametros juridicos, técnicos, de experiencia y financieros para
suscribir y ejecutar el respectivo contrato de aporte definido. Asi mismo, y teniendo en cuenta que el valor
total de los contratos a suscribir por la entidad a contratar superan los 5.000 SMLMV, se ha verificado su
capacidad operativa y residual, dando como resultado que cumple con los requisitos exigidos lo cual se
evidencia en el informe de evaluacién a la capacidad financiera realizada

Criterios de Ponderacion: NO aplica

factores de
seleccion:
10. Obligaciones /

Compromisos de las
partes:

|.EL CONTRATISTA desarrollara las siguientes obligaciones / actividades:

A. ESPECIFICAS: Las obligaciones especificas del contratista son las descritas en el documento F2. P31.
ABS  de octubre 10 de 2025 denominado” CLAUSULAS CONTRACTUALES CONTRATO DE APORTE
PARA RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS”, el cual hace parte de este estudio previo.

B. CUALIFICADAS POR SU ESPECIAL RELEVANCIA: Son las contenidas en el documentoo F2. P31.
ABS  de octubre 10 de 2025 denominado” CLAUSULAS CONTRACTUALES CONTRATO DE APORTE
PARA RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS?” el cual hace parte de este estudio previo.

C.GENERALES: Son las contenidas en el documento F2. P31. ABS  de octubre 10 de 2025 denominado”
CLAUSULAS CONTRACTUALES CONTRATO DE APORTE PARA RESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS?”, el cual hace parte de este estudio previo.
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D.ASOCIADAS A LOS EJES DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION-SIGE:
- Obligaciones del eje de calidad

1) Socializar con el equipo de trabajo que realiza las actividades definidas en el contrato, la informacion
basica del ICBF (Misién, Vision, Normatividad interna vigente, Objetivos Estratégicos y Politicas del
Sistema Integrado de Gestién SIGE) asi como dar a conocer los diferentes documentos (lineamientos
técnicos, manuales, procedimientos, guias, formatos entre otros) necesarios para la operaciéon de los
servicios. 2) Entregar los resultados de la percepcion del beneficiario frente a la prestacion del servicio. 3)
Identificar y gestionar acciones de mejora que fortalezcan de manera adecuada la prestacion de servicio.4)
Contar con informacion documentada para la recepcion, tratamiento y respuesta a las peticiones, quejas,
reclamos y sugerencias (PQRS), en el marco de la ejecucion del objeto contractual.

-Obligaciones eje de seguridad de la informacién

1) Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual debera ser entregado al supervisor
del contrato una vez se firme el contrato. 2) Informar al supervisor, en el momento que ocurran incidentes de
seguridad o se materialice un riesgo de seguridad de la informacion que afecten la disponibilidad, integridad
y/o confidencialidad de la informacién del ICBF, en el marco de la ejecucion del contrato. 3) Prever el plan de
recuperacion y contingencia del servicio contratado ante los eventos que puedan afectar el cumplimiento de
la ejecucion de este. 4) Certificar el cumplimiento, seguimiento y revision de los asuntos correspondientes a
seguridad de la informacion enmarcado en la normativa interna del ICBF vigente en virtud de la ejecucién del
objeto del contrato.

-Obligaciones del eje de seguridad y salud en el trabajo

1) Certificar que cuenta con un representante de seguridad y salud en el trabajo, que cumpla con el perfil
establecido en la Resolucion 312 de 2019, o a la norma que adicione, modifique o sustituya y garantice el
cumplimiento de obligaciones contractuales establecidas en el marco de la ejecucion del contrato o convenio
y la normatividad vigente. 2) Presentar matriz con la identificacién de peligros, valoraciéon de riesgos y
determinacién de controles, documentados, en el marco de la Seguridad y Salud en el Trabajo durante la
ejecucion del contrato. 3) Realizar la induccion al equipo de trabajo que se empleara durante la ejecucion del
contrato o convenio en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo. 4) Suministrar a los colaboradores
vinculados para la ejecucion del contrato o convenio los elementos de proteccion personal requeridos para la
realizacion de sus actividades.5) Presentar el concepto médico ocupacional favorable de los colaboradores
vinculados para la ejecucién del contrato. 6) Formular e implementar el plan de prevencion, preparacion y
respuesta ante emergencias.

-Obligaciones eje ambiental

1) Adoptar las medidas necesarias para el ahorro y uso eficiente de agua, energia, papel, y manejo de
residuos que se generen durante la ejecuciéon del contrato, de acuerdo con la politica ambiental de la
Entidad. 2) Presentar los permisos y/o autorizaciones ambientales vigentes requeridas para prestacion del
servicio. 3) Adoptar las medidas necesarias para el almacenamiento y manejo adecuado de los productos
quimicos utilizados durante la ejecucién del contrato; de acuerdo con la normatividad vigente. 4) Adoptar las
medidas necesarias para el transporte y manejo adecuado de combustibles utilizados durante la prestacion
del servicio; de acuerdo con la normatividad vigente. (aplica solo en caso de que se manejen combustibles
en la unidad de servicio). 5) Adoptar las medidas necesarias para el manejo adecuado y la disposicion final
de los residuos especiales y/o peligrosos que se generen durante la ejecucion del contrato. 6) Realizar el
mantenimiento y lavado de la trampa de grasas y/o sistemas de tratamiento de aguas residuales, adoptando
las medidas necesarias para el manejo adecuado de los residuos generados.7) Formular e implementar plan
de saneamiento que incluya como minimo los programas de limpieza y desinfeccién, manejo de residuos,
control de plagas y abastecimiento o suministro de agua potable, de acuerdo con la normatividad vigente

I.LEL ICBF, desarrollara las siguientes obligaciones / actividades:
A. ESPECIFICAS: N.A.
B. GENERALES: Las obligaciones generales del ICBF estan descritas en el documento F2. P31. ABS de

octubre 10 de 2025 denominado” CLAUSULAS CONTRACTUALES CONTRATO DE APORTE PARA
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS” el cual hace parte de este estudio previo.
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El comité técnico estara a cargo de la coordinacién, seguimiento y control de la ejecucion del contrato.
Estara integrado por el supervisor designado y podran asistir como invitados los equipos de apoyo a la
supervision, asi como otros colaboradores del ICBF y la EAS.
ElI Comité Técnico Operativo sesionara cuando se requiera. Seran funciones del comité técnico operativo las
siguientes:
- Articular y orientar la ejecucion del presente contrato de aporte.
- Revisar y avalar el plan de trabajo a desarrollar para el cumplimiento del objeto del presente contrato de
aporte (cuando aplique).
- Revisar y hacer seguimiento al cronograma del plan de trabajo, y proponer los ajustes que sean del caso
(cuando aplique).
- Tomar las decisiones y realizar las acciones necesarias para garantizar el desarrollo oportuno y eficiente
del contrato de aporte.
PP - Definir las directrices técnicas que se deben tener en cuenta en la planificacion, ejecucion y evaluacion de
11. Comité técnico

las acciones que se desarrollen en el marco del contrato de aporte.

- Servir de instancia consultiva y de apoyo para resolver asuntos operativos y técnicos que se presenten
durante la ejecucion del contrato de aporte.

- Realizar el seguimiento de los eventos que afecten la permanencia o atencion de los nifios y nifias y demas
beneficiarios.

- Aprobar y suscribir las actas de las reuniones del Comité.

- Cumplir con las demas que se indiquen en el contrato de aporte y que se requieran para la correcta y
efectiva ejecucion de este.

Paragrafo primero. De cada sesion realizada por los Comités, se levantara la respectiva acta, la cual se
ejerce a través de la Secretaria Técnica compartida entre las partes.

Paragrafo segundo. El comité técnico no puede asumir las funciones de seguimiento, que estan a cargo de
la supervision.

De acuerdo con las actividades a desarrollar, el plazo para la ejecucion del contrato a celebrar sera desde la
suscripcion del acta de inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, hasta

12. Plazo de Ejecucion: 31 de JULIO DE 2026.
El servicio sera prestado por la entidad contratista en el Departamento de Antioquia que a continuacion se
detalla:
N° de Municipio Direccion
Resolucién donde se donde se Cupos a
que autoriza presta el administra el | contratar
la licencia servicio servicio
Todos los
13. Lugar de municipios del
Ejecucioén: departamento
de Antioquia Calle 45D N°
863de 2025 | yonde el ICBF | 16c 25 585
tenga o
requiera el
servicio
Paragrafo segundo: Para todos los efectos contractuales se tendréd como domicilio la ciudad de Medellin
El valor estimado del contrato sera hasta por la suma de NUEVE MIL TREINTA Y OCHO MILLONES NOVECIENTOS
VEINTISIETE MIL CIENTO OCHENTA Y DOS PESOS M.L. ($ 9.038.927.182.00), el cual incluye toda clase de gravamen,
impuesto, tasa, contribucién o tributo en general que se cause o se llegare a causar, asi como los costos directos e indirectos
que se ocasionen para la ejecucion del mismo. EI ICBF podra realizar un aporte en especie representado en alimentos de
alto valor nutricional.
14. Valor estimado del - - .
Los recursos se distribuyen de la siguiente manera:
contrato:

1.Para la vigencia 2025 la suma de CUARENTA Y UN MILLONES CUATROCIENTOS DOS MIL CIENTO OCHENTA Y
SIETE PESOS M.L. ($ 41.402.187.00), que a su vez se distribuyen asi:

- La suma de CUARENTA MILLONES CUATROCIENTOS DOS MIL CIENTO OCHENTA Y SIETE PESOS M.L.. ($
40.402.187.00), con cargo a la dependencia 123 para financiar la prestacién del servicio misional durante la vigencia 2025.
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- La suma de UN MILLON DE PESOS M.L.. ($ 1.000.000.00) con cargo a la dependencia 112, para que la entidad contratista
pueda atender aquellas acciones complementarias a los PARD y que no puedan ser cubiertas con recursos del valor cupo
mes. Esta inversion se hara de comun acuerdo con la supervision del contrato.

2. Para la vigencia 2026 la suma de OCHO MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y SIETE MILLONES QUINIENTOS
VEINTICUATRO MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS M.L. ( $ 8.997.524.995.00) para financiar la prestacion
del servicio en dicha vigencia.

En caso de que para la vigencia 2026, se adicionen recursos de la dependencia 112, o que fruto de la desagregacion que se
realice a comienzo de esa vigencia de los recursos de la vigencia futura se destinen recursos a la misma, estos podran ser
destinados de comun acuerdo con la supervisiéon del contrato para la atencién de acciones complementarias al desarrollo de
los PARD, y que sean autorizadas por el lineamiento correspondiente.

El identificador presupuestal, el nimero de cupos a contratar, el valor cupo mes , el costo fijo, y los valores por vigencia, se
detallan a continuacion:

IDENTIFICADOR
PRESUPUESTAL

C-4602-1500-10-
704040-4602014-02-
123

C-4602-1500-10-
704040-4602014-02-
112

C-4602-1500-10-
704040

PLAZO DEL
CONTRATO

VALOR
CUPO

COSTO

VIGENCIA FIJO

MODALIDAD CUPOS VALOR TOTAL

2.071.907 40.402.187
HOGAR SUSTITUTO ONG -
VULNERACION /
ACOGIMIENTO FAMILIAR -
HOGAR SUSTITUTO ONG -

VULNERACION

2025

Diciembre 31 de
2025 hasta julio
31 de 2026

585 44,70 (%)

N.A. 1.000.000

2026 2.196.221 8.997.524.995

VALOR TOTAL 9.038.927.182

15. Fuente
recursos:

de

los

El valor del aporte del ICBF al contrato se encuentra respaldado para la vigencia 2025 por la disponibilidad
presupuestal, CDP, y para la vigencia 2026 en el certificado de vigencia futura cargados en SECOP .

16. Forma de
desembolso:

pago o

FORMA DE DESEMBOLSO: FORMA DE DESEMBOLSO CONTRATOS DE APORTE PARA
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS MODALIDADES 24/7
CONTRATOS NUEVOS DESDE
EL 31/12/2025 HASTA EL 31/07/2026

HOGARES SUSTITUTOS

FORMA DE DESEMBOLSO: EIl ICBF desembolsara los recursos aportados en el presente contrato de la
siguiente forma: (i) Un (1) desembolso mes vencido por el dia 31 de diciembre de 2025, previa
aprobacién del supervisor del contrato y liquidaciéon del desembolso mensual (segun corresponda para la
vigencia) generada a través del Sistema de Informacién Misional SIM (en las modalidades que aplique), una
vez presentados los siguientes documentos por parte del CONTRATISTA: 1. Informe digital sobre la
prestacion del servicio, que contenga como minimo: el numero de cupos atendidos, ingresos, egresos y la
caracterizacion de los adolescentes y jévenes atendidos (inclusion de afiliacion al sistema general de salud,
vinculacion al sistema educativo), avances y dificultades en el desarrollo del proceso de atencion; 2. Planilla
de usuarios (as) atendidos; 3. Certificado de cupos contratados y efectivamente utilizados, emitido por el
Representante Legal; 4. Informe de Ingresos y Gastos; 5. Certificado de cumplimiento de desembolso a
proveedores emitido por el Representante Legal y el Revisor Fiscal o Contador; 6. Certificacion emitida por el
Representante Legal y el Revisor Fiscal o Contador sobre el cumplimiento de desembolso al talento
humano, al Sistema de Seguridad Social y Aportes Parafiscales de acuerdo con la normatividad vigente y en
los tiempos establecidos por Ley, aportando los soportes de desembolso correspondientes; la informacion
contenida en todos los soportes presentados, serd corroborada técnica, administrativa, financiera y
contablemente por el supervisor del contrato; 7. Cuenta de cobro o factura (segun aplique); 8. Suscripcion y
legalizacion del contrato de comodato con la respectiva acta de recibo del bien objeto de comodato con la
respectiva relacion de inventarios, cuando a ello haya lugar. ( (ii) Para la vigencia 2026, el ICBF realizara
un giro de alistamiento dentro de los diez (10) primeros dias habiles del mes de enero de 2026
equivalente al total de los cupos mensuales contratados. Para el giro del alistamiento del mes de enero
el contratista debera entregar los siguientes documentos: 1. Certificacion Bancaria. 2. Aprobacién de
Garantia. 3. Acta de Inicio y 4. Los sefialados en la Resoluciéon 5360 de 2023, que resulten aplicables. (iii)
Seis (6) desembolsos mensuales vencidos para la vigencia 2026, los cuales se efectuaran una vez
presentados los soportes por parte del CONTRATISTA y previa aprobaciéon del supervisor del contrato y
liquidacion del desembolso mensual (segun corresponda para la vigencia) generada a través del Sistema de
Informacion Misional SIM (en las modalidades que aplique), una vez presentados los siguientes documentos
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por parte del CONTRATISTA: 1. Informe digital sobre la prestacion del servicio, que contenga como minimo:
el nimero de cupos atendidos, ingresos, egresos y la caracterizacion de los nifios, nifias y adolescentes
atendidos (inclusion de afiliacion al sistema general de salud, vinculacién al sistema educativo), avances y
dificultades en el desarrollo del proceso de atencion; 2. Planilla de usuarios (as) atendidos; 3. Certificado de
cupos contratados y efectivamente utilizados, emitido por el Representante Legal; 4. Informe de Ingresos y
Gastos; 5. Certificado de cumplimiento de desembolso a proveedores emitido por el Representante Legal y
el Revisor Fiscal o Contador; 6. Certificaciéon emitida por el Representante Legal y el Revisor Fiscal o
Contador sobre el cumplimiento de pago al talento humano, al Sistema de Seguridad Social y Aportes
Parafiscales de acuerdo con la normatividad vigente y en los tiempos establecidos por Ley, aportando los
soportes correspondientes; la informacién contenida en todos los soportes presentados sera corroborada
técnica, administrativa, financiera y contablemente por el supervisor del contrato. 7. Cuenta de cobro o
factura (segun aplique). 8. Suscripcion y legalizacion del contrato de comodato con su respectiva acta de
recibo del bien objeto del contrato de comodato con la respectiva relacién de inventarios, cuando aplique.
(iv) El aporte correspondiente al mes de julio el supervisor debera validar los cupos ejecutados durante el
mes, con relacion al alistamiento y establecer la diferencia para solicitar el reintegro correspondiente.
PARAGRAFO PRIMERO: De conformidad a lo establecido en el literal D numeral segundo del articulo 2 de
la resolucion 3944 de 2022 en la que se establece: “excepcionalmente y previa autorizacién escrita por parte
del supervisor del contrato, se podra autorizar que, por una Unica vez, el ultimo desembolso realizado a la
cuenta maestra del operador pueda ser girado a la cuenta auxiliar, para que de alli se traslade dicho recurso
una cuenta bancaria del operador en la que maneje recursos propios”. (solo aplica para los contratos que
requieran cuenta maestra) PARAGRAFO SEGUNDO: El contratista debera garantizar el pago de cuota de
sostenimiento y beca a las madres sustitutas dentro de los diez (10) primeros dias calendario de cada mes.
PARAGRAFO TERCERO: Para el ultimo pago en los casos en los que aplique, el contratista debera
presentar acta de devolucion y recibo del bien objeto del contrato de comodato con la respectiva relacion de
inventarios con paz y salvo por todo concepto de servicios publicos, impuestos, tasas, contribuciones,
valorizacion, etc. PARAGRAFO CUARTO: Para el ultimo pago en los casos en los que aplique, el contratista
debera presentar el certificado expedido por el supervisor del contrato, de la devoluciéon de los bienes
muebles devolutivos adquiridos durante la ejecucion del contrato, con recursos del ICBF, adjuntando copia
del (los) comprobante (s) de ingreso al almacén del ICBF de dichos bienes. PARAGRAFO QUINTO: Para el
informe de atencion a usuarios (as), se utilizara el criterio del valor cupo/mes en relacién con los conceptos
de cupo utilizado y no utilizado. Por los dias de ingreso y egreso de cada usuario (a) se reconocera el
valor correspondiente a medio dia (no aplica para hogares sustitutos de fin de semana).
PARAGRAFO SEXTO: Los desembolsos se efectuaran dentro de los treinta (30) dias siguientes al
vencimiento de cada mensualidad, una vez se cuente con disponibilidad del Plan Anual de Caja — PAC y
previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato para el efecto. PARAGRAFO
SEPTIMO: En los casos, que por orden de la autoridad administrativa se otorguen permisos o autorizaciones
que impliquen que el nifio, nifia o adolescente se ausenta de la modalidad, y no esta siendo atendido por
otro CONTRATISTA de la misma u otra modalidad en otra regional, se reconocera el valor de beca,
dotacion, emergencias y costos operativos del valor cupo mes por los dias que la nifia, nifio o adolescente
no se encuentre en el hogar sustituto. PARAGRAFO OCTAVO: En los casos en que por orden médica el
nifno, nifa o adolescente se deba ausentar de la modalidad, se reconocera el valor del cupo mes por el
primer mes de hospitalizacién, a partir del primer dia del mes siguiente se reconocera el valor del costo fijo.
El equipo interdisciplinario del contratista debera dar continuidad al proceso de atencion para el
restablecimiento de derechos. (...).”. PARAGRAFO NOVENO: El supervisor verificara la ejecucion real de
cupos en relacién con aquellos contratados, y de encontrarse que no se utilizé la totalidad de los cupos,
reconocera durante toda la ejecucion del contrato el cien por ciento (100%) del costo fijo de los cupos
contratados y no ejecutados. Cuando se autorice la adiciéon de cupos o el aumento de valor cupo mes, el
ICBF debera realizar un giro de alistamiento correspondiente a un mes del valor de los cupos adicionados o
el valor correspondiente a la diferencia entre el nuevo del valor cupo mes y el valor cupo mes vigente
multiplicado por el nimero de cupos contratados. Asi mismo, a partir del tercer mes en caso de continuar las
inejecuciones, el supervisor debera analizar si se debe realizar la reduccién de los cupos contratados
PARAGRAFO DECIMO: El CONTRATISTA no podré en ningtin mes de contrato ejecutar con recursos del
ICBF (incluido el alistamiento) un mayor valor del que se va a reconocer en el mes por cupos atendidos y
costo fijo. El recurso asignado para el alistamiento no podra ser utilizado en gastos que el lineamiento de
programacion establece seran por adicion del contrato. El valor cupo mes cubre lo establecido en el manual
operativo de la modalidad Hogar Sustituto y su respectivo clasificador del costo. El ICBF reconoce dentro del
valor cupo mes, solamente lo establecido en los clasificadores del costo. En caso de que el CONTRATISTA
haya cubierto la totalidad de los bienes y servicios mensuales minimos requeridos y quedara un saldo de los
recursos del ICBF, el contratista podra utilizar dicho saldo para proveer mayores cantidades de bienes o
servicios de aquellos reconocidos dentro de los clasificadores del costo aprobados para la modalidad
(dotacion y emergencias), dando prioridad a la inversion en dotacién basica, personal, escolar y gastos de
emergencia. Para la utilizacion de estos recursos el CONTRATISTA debera contar con la aprobacion previa
por parte del supervisor del contrato. De lo anterior, el CONTRATISTA debe dar cuenta en los respectivos
soportes financieros. PARAGRAFQO DECIMO PRIMERO: En el caso eventual que se presenten gastos
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inherentes a la atencién de los nifios nifias y adolescentes atendidos en la modalidad establecida en este
contrato, podran ser cubiertos mediante adiciones (en los casos que aplique) al presente contrato previa
autorizacion del supervisor de este. PARAGRAFO DECIMO SEGUNDO: En el caso que EL CONTRATISTA
no legalice completamente la ejecucion de los recursos entregados en los periodos establecidos en la forma
de pago, y de ser necesario para la adecuada y efectiva prestacion del servicio, el supervisor del contrato,
segun el procedimiento y orientaciones que emita el
desembolsos parciales coherentes con la ejecucion de los recursos debidamente legalizados por
parte de EL CONTRATISTA. La autorizacién excepcional de estos desembolsos parciales no exime a EL
CONTRATISTA de la obligaciéon de legalizacion total de los recursos ni lo exime de las consecuencias
conminatorias o sancionatorias a que haya lugar.

ICBF, excepcionalmente podra autorizar

Bazon s_ocial del NA
interventor:
NIT o identificacion del
. i N. A
interventor:
Representante  legal
. i N. A
del interventor:
Identificacion del
representante legal del | N. A
interventor:
Interventoria: No. de contrato de
. . N. A
interventoria:
si: O No: [ Nombre del supervisor
t . 4 N. A
de la interventoria:
Cargo del supervisor
17. Interventoria / de la interventoria: hL A
Supervision: -
Correo electronico del
supervisor de la | N.A
interventoria:
Justificacion de contar
. . N. A
con interventoria:
Noribica del | \JARGARITA MARIA LLANO OSPINA
supervisor:
N Identnfn_cacnon del 32141120
Supervision: supervisor:
Cargo del supervisor: PROFESIONAL ESPECIALIZADO
Si: L No: [ - g del | CENTRO ZONAL NORORIENTAL
supervisor:
Correo electronico del . .
supervisor: Margarita.Llano@icbf.gov.co

18. Funciones del
interventor /
supervisor:

Observar las obligaciones propias de la actividad, los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011, la
Guia de Supervision de Contratos y Convenios suscritos por el ICBF, y demas manuales y normas
vigentes que regulan la materia.

Ejercer control y vigilancia de la ejecucién del contrato/convenio, exigiendo a las partes el
cumplimiento idéneo y oportuno del objeto contractual y las obligaciones que lo integran, asi mismo
debe verificar el cumplimiento del contrato/convenio en cuanto a plazo, lugar, cantidad, calidad y
oportunidad en los planes, proyectos, acciones, actividades a desarrollar y horarios, este ultimo, en
los casos que aplique.

Recibir a satisfaccion las actividades que comporta la ejecucion del objeto del presente contrato de
conformidad con lo pactado en el mismo.

Coordinar la estructuracion de la documentacion que se genera con ocasion del contrato/convenio y
el correspondiente envio a las areas que corresponda.

Efectuar los requerimientos que sea del caso cuando las exigencias de cumplimiento asi lo
requieran.

Requerir al contratista, con copia al respectivo garante si lo hubiere, cuando advierta posibles
incumplimientos y estructurar los soportes y hacer el respectivo informe del caso con las
cuantificaciones a que haya lugar, que le permitan adelantar a la entidad el tramite que corresponda,
en observancia especialmente de lo dispuesto en el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011 y la
reglamentacién que esté vigente en el ICBF, en materia de imposiciéon de multas, sanciones y
declaratorias de incumplimiento frente a los contratistas.

Elaborar los informes, actas y documentos que la actividad de supervisién comporta, con la remision
respectiva a las areas que correspondan.
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8. Autorizar los pagos o desembolsos, previa verificacion del cumplimiento del objeto dentro del
contexto estipulado y de la acreditacién del cumplimiento de los requisitos definidos para tal fin.

9. Informar al lider o lideres de la contratacion sobre los cambios que se presenten durante la ejecucion
del contrato y velar porque se suscriban por las partes las correspondientes modificaciones,
adiciones o prorrogas que se requieran.

10. Una vez perfeccionadas las modificaciones de los contratos, prérrogas, adiciones, aclaraciones,
suspensiones, reinicios o cesiones, requerir al contratista para surta los tramites ante el respectivo
garante, cuando aplique.

11. Publicar dentro del término de ley en la plataforma SECOP Il toda la ejecucién contractual de
acuerdo con lo estipulado en la Ley 1712 de 2014.

12. Velar porque la garantias cuando apliquen se mantengan vigentes e incluidos los amparos que
correspondan para la etapa de liquidacién o post contractual cuando a ello hubiere lugar.

13. Proyectar con la debida antelacion, la liquidaciéon del contrato/convenio, en los casos en los que la
misma se imponga.

14. Mantenerse actualizado en los términos, condiciones, manuales y guias del SECOP II, de la pagina
de Colombia Compra Eficiente.

15. Velar por la integridad, autenticidad, veracidad y fidelidad de la informacion del ejercicio de su
supervision o interventoria, por lo tanto, deberan entregar todos los documentos y archivos (fisicos y
electronicos) a su cargo y que se produzca en ejercicio de sus funciones, de acuerdo con los
procedimientos internos de gestion documental establecidos por el ICBF.

16. Las demas que se establezcan en el Manual de Contratacion, la guia de supervision y el contrato de
interventoria para el caso de interventores.

Paragrafo: En caso de ausencia parcial o total del supervisor, la misma sera asumida por quien haga sus
veces y en caso de que el designado no tenga remplazo en su ausencia temporal o definitiva, la supervision
sera asumida por el inmediato superior, sin necesidad de modificaciéon contractual alguna. En caso de que
se materialice la situacion anterior se debera informar inmediatamente a la Direccion de Contratacion
o a la Coordinacion Juridica, o a la dependencia responsable de actualizar la informacién en SECOP
Il

19. Analisis del riesgo y
forma de mitigarlo:

En cumplimiento de lo ordenado por el articulo 4° de la Ley 1150 de 2007, en concordancia con lo dispuesto
por el Decreto Unico 1082 de 2015, se anexa el estudio y estimacién de riesgos acorde con el objeto del
contrato, su cuantia y la forma de pago establecida.

ADJUNTO ANEXO MATRIZ DE RIESGOS

20. Analisis que sustenta
la exigencia de
garantias:

De conformidad con lo establecido en el articulo 7° de la Ley 1150 de 2007, y segun lo dispuesto en el Libro
2, Titulo 1, Capitulo 2, Seccion 3 — Garantias, del Decreto Nacional 1082 de 2015, le corresponde al
CONTRATISTA constituir en favor del ICBF la (s) garantia (s) que cubran los siguientes amparos:

1) CUMPLIMIENTO GENERAL DEL CONTRATO DE APORTE: En cuantia equivalente al VEINTE por
ciento (20%) del valor del Contrato de aporte, con una vigencia igual al plazo de ejecucién del Contrato de
aporte y seis (6) meses mas.

2) CALIDAD DEL SERVICIO: En cuantia equivalente al VEINTE por ciento (20%) del valor del Contrato de
aporte, con una vigencia igual al plazo de ejecucion del Contrato de aporte y seis (6) meses mas.

3) SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES: en cuantia equivalente
al VEINTE por ciento (20%) del valor del Contrato de aporte, con una vigencia igual al plazo de ejecucion
del Contrato de aporte y tres (3) afios mas.

4) RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: Cubre los dafios materiales, lesiones personales o
perjuicios econémicos que se ocasionen a terceros con ocasion de la ejecucion del objeto contractual, cuyo
valor amparado debera ser teniendo en cuenta el Articulo 2.2.1.2.3.1.17 del Decreto 1082 de 2015 SMLMV y
el valor de la zona adjudicada, con una vigencia igual al plazo de ejecucion del Contrato de aporte.

La Garantia de Responsabilidad Civil Extracontractual debera determinarse conforme a la siguiente tabla el
valor asegurado que ampara la responsabilidad civil extracontractual, de conformidad con lo establecido en
el articulo 2.2.1.2.3.1.17 del Decreto 1082 de 2015:

SMLV CUANTIA

Doscientos (200) SMMLV Contratos cuyo valor sea inferior o igual a mil quinientos
(1.500) SMMLV.
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Trescientos (300) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a mil quinientos (1.500)

SMMLYV e inferior o igual a dos mil quinientos (2.500) SMMLV.

Cuatrocientos (400) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a dos mil quinientos (2.500)
SMMLYV e inferior o igual a cinco mil (5.000) SMMLYV.

Quinientos (500) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a cinco mil (5.000) SMMLV e
inferior o igual a diez mil (10.000) SMMLV.

El cinco por ciento (5%) del | Contratos cuyo valor sea superior a diez mil (10.000) SMMLYV,
valor del contrato. caso en el cual el valor asegurado debe ser maximo setenta y
cinco mil (75.000) SMMLV.

PARAGRAFO PRIMERO: El monto de las garantias debera ser restablecido por EL CONTRATISTA, cada
vez que, por razén de las multas impuestas, el monto asegurado se disminuyere o agotare. Dentro de los
términos estipulados en este Contrato, la garantia no podra ser cancelada sin la autorizacién de EL ICBF. EL
CONTRATISTA debera cumplir con los requisitos para mantenerla vigente y seran de su cargo el pago de
todas las primas y demas erogaciones de constitucion, actualizacion y mantenimiento de la garantia
mencionada. Con todo, el contratista autoriza a la Entidad, para que con cargo a las sumas que esta le
adeude, se descuente el valor de las primas o costos de las garantias, cuando por cualquier circunstancia el
contratista no la constituyere o actualizare, y para que EL ICBF tramite lo pertinente si a ello hubiere lugar.

PARAGRAFO SEGUNDO: En tratandose del contrato de seguro, la garantia no expira por falta de pago de
la prima ni puede ser revocada unilateralmente.

PARAGRAFO TERCERO: El hecho de la constitucién de estos amparos, no exonera a EL CONTRATISTA
de las responsabilidades legales con los riesgos asegurados.

PARAGRAFO CUARTO: EL CONTRATISTA debera mantener las garantias en plena vigencia y validez en
los términos expresados en esta clausula. En los casos en que se prorrogue el plazo de ejecucion del
Contrato de aporte y/o se adicione en valor, EL CONTRATISTA se compromete, dentro de los tres (3) dias
siguientes, a presentar el certificado de modificacion de la garantia de conformidad con el nuevo plazo y/o
valores pactados.

21. Viabilidad del Comité
de Contratacion:

En sesion de fecha diciembre 27 de 2025, el Comité de Contratacion de la Direccién Regional Antioquia, se
emitié concepto favorable para adelantar la contratacién que aqui se relaciona.

El ordenador del gasto se apart6 de la recomendacién del comité de contratacion:
NO: X
Sl

Justificacién para apartarse de la recomendacion del comité de contrataciéon: N.A.

22. Anexos:

Forman parte del CONTRATO los siguientes documentos: 1) Documentos que acreditan la representacion
legal. 2) Lineamientos Técnicos expedidos por el ICBF acorde con el servicio contratado. 3) La matriz de
riesgos. 4). Lineamientos de programacion ICBF vigentes y sus modificaciones que se realicen dentro del
plazo de ejecucion del contrato. 5) documento F2.P31.ABS de 10/10/2025 denominado “CLAUSULAS
CONTRACTUALES CONTRATO DE APORTE PARA RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS”.6).
Memorando orientador con radicado No. 202520000000153183 de noviembre 24 de 2025, emitido por las
Direcciones de Proteccion y contratacion del ICBF, y N° 202520000000173103 de 19 de diciembre de 2025
emitido por la Direccion de proteccion .7) Demas documentos que sirvan de base para la celebraciéon del
contrato.

Cargo

Nombre Firma

iAntes de imprimir este Jocumento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY

1581 DE 2012




)

BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATACION

DIRECTA

F9.P35.ABS 14/10/2025
Version 1 Pag|n1a313 de

COORDINADORA GRUPO INTERNO
DE TRABAJO DE PROTECCION
ESPECIAL Y AUTORIDADES
ADMINISTRATIVAS

YENI LILI DIAZ OSORIO

PROFESIONAL OFICINA DE CUPOS
REGIONAL

LEIDY FERNANDA CARDENAS LOPEZ

Reviso: YENI LILI DIAZ OSORIO
LISETH GALERIA BURGOS PENATE

Elaboré: Francisco Javier Hurtado Hernandez- Contratista ICBF
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Republica de Colombia
DEPARTAMENTO Administrativo para la Prosperidad Social

i"‘ Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Nl Cecilia de la Fuente de Lleras

BIENESTAR .

FAMILIAR Centro Zonal Nororiental

En el Distrito de Medellin, el dia treinta y uno (31) de diciembre de 2025, se reunieron Diego Fernando Sancez Truijillo identificado con cédula de
ciudadania N°71.769.874 en calidad de representante legal del operador COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN (contratista) y Margarita
Maria Llano Ospina (supervisora) del Contrato de Aporte que a continuacion se describe, éste Gltimo en representacion del ICBF con el fin de suscribir el
ACTA DE INICIO, el cual inicia su ejecucion a partir del dia treinta y uno (31) de diciembre de 2025.

CONTRATO NUMERO 05021392025 | FECHA DEL CONTRATO DD MM AA
29 12 2025

CLASE DE CONTRATO (sefiale con una equis la clase de contrato al que pertenece la presente acta)

Contrato de obra [ [convenio interadministrativo

Contrato de consultoria |:| Contrato de suministro

Contrato de prestacion de servicios [ T contrato de comodato

Contrato de compraventa |:| Otro (Cudl): de aporte X

OBJETO CONTRACTUAL (Transcriba el objeto contractual)

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG —
VULNERACION, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF

CONTRATISTA (Utilice el espacio para sefialar los datos de identificacion del contratista)

Nombre y/o razén social: COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN

[ ] Cédula de ciudadania N° NIT No. 890980942-6

VALOR (En este espacio escriba el valor total del contrato, tanto en nimeros como en letras)

VALOR EN NUMEROS: $ $9.038.927.182,00
VALOR EN LETRAS: Fl’\lIElJSIEO\/SIE,\l>|/III_L TREINTA'Y OCHO MILLONES NOVECIENTOS VEINTISIETE MIL CIENTO OCHENTA Y DOS

PLAZO(Escriba en este espacio el término de tiempo de duracién para desarrollar el objeto contractual establecido en el contrato)

El contrato sera desde el dia treinta y uno (31) de diciembre de 2025 hasta el treinta y uno (31) de julio del afio 2026.

SUPERVISOR O INTERVENTOR (Escriba nombre y cargo del supervisor o interventor)

Nombres y apellidos: MARGARITA MARIA LLANO OSPINA
Dependencia: Centro Zonal Nororiental

OTROS ( Coloque aqui los compromisos especiales de las partes)

- Cumplir con el objeto del presente contrato a la luz de las disposiciones legales vigentes

- Asumir la responsabilidad de todas las actividades relativas a la ejecucion de las obligaciones establecidas en este contrato.

- Cumplir con el objeto del contrato y con todos los documentos manuales propuesta de implementacion y cualificacion condiciones de calidad y demas
documentos vigentes aplicables a la modalidad.

Para constancia de lo anterior, se firma la presente acta por quienes en ella intervinieron, en Medellin Antioquia el treinta y uno (31) de diciembre de 2025.

Firma CONTRATISTA Firma SUPERVISOR

Diinldo st

Calle 51 # 51 - 59 La Canderalia - Medellin - Antioquia
qu\‘ l\ Q‘W\“‘\S Tel 6044093440- Linea gratuita Nacional ICBF 01 8000 91 8080
www.icbf.gov.co

Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-00PYV449JN1TXDETQDD8DWQW_J1JOXKVOK_VCVZ7-4K
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Informacion de la Entidad Estatal contratante

% ICBF REGIONAL ANTIOQUIA 0 Recomendacion (es)
Compradores

COLOMBIA, Medellin
Proveedores n “ “ ‘ hd

Informacion del Proveedor contratista

Instituciones educativas
COLOMBIA, Medellin
Numero de documento 890980942

* COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN
Compradores

Proveedores n

Cuenta bancaria del proveedor

Proveedor Nombre del banco Tipo de cuenta Numero de cuenta
COMITE PRIVADO DE BANCOLOMBIA Ahorros 24500018639
ASISTENCIA A LANINEZ

PAN

Aprobacion del contrato

Aprobador — Proveedor

Aprobador — Entidad Estatal

Contrato Firmado: CO1_PCCNTR_8738118_Firmado

Contrato en ejecucion:

Informacion del contrato

Tipo de proceso Contratacion régimen especial
Unidad de contratacion ICBF REGIONAL ANTIOQUIA
Proceso de Contratacion ICBF-CA-251168-2025-ANT
Titulo de la oferta N/A

Cuantia del contrato 9.038.927.182 COP
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Aumentar el contraste B4 [
ICBF REGIONAL ANT...

Procesos Modelos evaluacion Contratos Proveedores | Menu | Ira
Escritorio => Meni => Administracion de contratos => Contrato en edicion
AREA DE APROBACION
Flujos de aprobacion 1
MOSTRAR DETALLES
Flujos de aprobacién 2
MOSTRAR DETALLES
Informacion general Volver
Condiciones Asignaciones para el seguimiento
Bienes y servicios Ordenador del Gasto CATALINA GARCIA RO Tipo de documento Cédula de Ciudadania Nimero de documento 438671¢
Documentos del Proveedor Supervisor MARGARITA MARIA LL Tipo de documento Cédula de Ciudadania Numero de documento 321411
Documentos del contrato . .
Asignaciones Ordenador del pago
6 Informacion presupuestal . ) ) ; ;
Ordenador del pago CATALINA GARCIA RO Tipo de documento Cédula de Ciudadania Numero de documento 438671¢

Ejecucion del Contrato

Agregar usuario

Modificaciones del Co... Histérico de asignaciones

Incumplimientos Posicién Nombre Fecha de seguimiento
Ordenador del CATALINA GARCIA ROBLEDO 12 minutos de tiempo transcurrido
Gasto
Supervisor MARGARITA MARIA LLANO OSPINA 12 minutos de tiempo transcurrido
Ordenador del CATALINA GARCIA ROBLEDO 12 minutos de tiempo transcurrido
pago

Informacion presupuestal

Proyecto del Plan Marco para la Implementacion del

Acuerdo de Paz o asociado al Acuerdo de Paz

Gasto Posconflicto como aquel relacionado con el Plan Marco de Implementacion
Si " No * (CONPES 3932) derivado de intervenciones en cumplimiento del Acuerdo.

Destinacion del gasto Inversion

Fuente de los recursos: Valor
Presupuesto General de la Nacién - PGN Si " No*
Sistema General de Participaciones - SGP Si " No *
Sistema General de Regalias - SGR Si " No *
Recursos Propios (Alcaldias y Gobernaciones) Si " No*
Recursos de Crédito Si " No *

Otros Recursos (Especie, Privados, Cooperacion, Propios Entidades
Si No* 9.038.927.
Auténomas)

Total 9.038.927.182

Sistema de Presupuesto y Giro de Regalias (Recuerde que es necesario agregar al menos un CDP si es el caso)

Codigo CDP

Tipo Estado del CDP Valor Total Saldo Valor a utilize

No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/Procu...%2fProcurementContractManagement%2findex&prevCtxLbl=Contratos+ Pagina 1 de 2
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Editar Contrato 28/12/25, 2:45p. m.

Entidad Estatal registrada en el SIIF Si No
Cadigo de autorizacion
Codigo unidad/subunidad ejecutora 41-06-00-005

CDP/Vigencias Futuras (Recuerde que es necesario agregar al menos un CDP o una AVF Extraordinaria si es el caso)

Codigo Tipo Estado Saldo Valor a utilizar
247625 cDP Generado 41.402.187 COP 41.402.187 COP
0195 Vigencia futura ordinaria No se ha iniciado 8.997.524.995 COP

Saldo de CDP 41.402.187 COP

Saldo de vigencias futuras 0 COP
Saldo total a comprometer 41.402.187 COP
Ultima consulta a SIIF  Consulta Exitosa

Fecha de consulta SIIF  28/12/2025 11:09 AM

Compromiso presupuestal de gastos

Codigo compromiso Tipo Fecha compromiso Estado compromiso Valor compromiso AVF/CDP Monto por consumir Monto presup

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Saldo de compromisos CDP
Saldo de compromisos AVF
Saldo total comprometido
Ultima consulta a SIIF

Fecha de consulta SIIF -

Volver

a
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Namero Péliza: 013001051183

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Hola, COMITE PRIVADO DE
ASISTENCIAALANINEZP AN

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacién

COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA ALANINEZP AN NIT 8909809426

Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CL 49 #16 00 AA 99 BRR BUENOS AIRES MEDELLIN 2692723
INFORMACION DEL ASEGURADO

. . . Tipo de Ndmero de
el eSOl e identificacion identificacion
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LANINEZ P AN Y/O: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR NIT 8909809426
FAMILIAR REGIONAL ANTIOQUIA
INFORMACION DEL BENEFICIARIO
Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion ‘ Numero de identificacion
TERCEROS AFECTADOS
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
Numero de . Oficinay ciudad . Moneda
documento Operacion expedicion Fecha expedicion PESO
14204186 POLIZA NUEVA 4037 - MEDELLIN 2025-12-29 COLOMBIANO

Producto

Forma de pago
ANUAL

indice variable
0%

Referencia de pago

01314204186 SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE

CUMPLIMIENTO

vigentes

Numero de riesgos
1

E%%EI INFORMACION DEL RIESGO ASEGURADO

Direccién ‘ Ciudad Departamento ‘ Descripcién sector

CL49 # 16 000 MEDELLIN ANTIOQUIA SECTOR SERVICIOS
Actividad Cédigo actividad ‘ Descripcion riesgo Riesgo nimero
ESCUELAS, COLEGIOS, UNIVERSIDADES, ACADEMIAS, CENTROS EDUCATIVOS EN GENERAL 16 1

COBERTURAS

Nombre ‘ Valor asegurado ‘ Valor movimiento Indice variable ‘ Prima Valor IVA Valor total a pagar
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $711.750.000,00 | $711.750.000 0% $1.257.750 | $238.973 | $1.496.723

R.C. CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS | $213.525.000,00 | SO | 0% | $188.663 | $35.846 | $224.509

R.C. PATRONAL | $213.525.000,00 | SO | 0% | $188.663 | $35.846 | $224.509

Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-KJLTYIDXTTIGO4ZEJKSTER_HQAQANRUBMKFMMGHERMI




COBERTURAS

Nombre Valor asegurado Valor movimiento Indice variable Prima Valor IVA Valor total a pagar
R.C. VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS $213.525.000,00 S0 0% $188.663 $35.846 $224.509

DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA

Cobertura ‘ Valor asegurado Deducible

BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $711.750.000,00 10% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
R.C. CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS | $213.525.000,00 | 10% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
R.C. PATRONAL | $213.525.000,00 | 10% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
R.C. VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS | $213.525.000,00 | 10% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA ‘ Valor IVA ‘ Total a pagar
$1.823.739 $346.510 $2.170.249
Valor asegurado Valor indice variable Total valor asegurado
$711.750.000 ‘ 0% ‘ $711.750.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : DOS MILLONES CIENTO SETENTA MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia poéliza desde Vigencia péliza hasta
28-DIC-2025 31-JUL-2026 215 28-DIC-2025 31-JUL-2026
Ramo Producto Oficina Usuario
013 AGS 4037 CUMO01

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social Codigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
ALVAREZ SEGUROS LIMITADA 2447 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 1.823.739
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Normbre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacion interna de la Canalde

se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
CLAUSULA
DO 2009-06-01 13-18 P 6 F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO

012004424562. NO. DE CONTRATO 05021392025.

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 711,750,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS

EXTRAPATRIMONIALES.

NRO. DE CONTRATO 05021392025.

OBJETO

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO
ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG ¢, VULNERACION, DE

ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF .

_Zoho Sign Document ID: 2DBlS7EO-KJLTYIDXTTIGO4ZEJKSTER_HQAQANRUBMI_(_FI\{IM_GHERMI.



SE ACLARA:

ASEGURADOS: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL ANTIOQUIA Y/O
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIAALANINEZP AN

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y/O INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR REGIONAL ANTIOQUIA

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL VIGENTE -
SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS COBERTURAS DE ESTA POLIZA
SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y
POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL
ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Drinaldo st

Firma tomador

Firma autorizada Wsnien [sndosio

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.

_Zoho Sign Document ID: 2D8157E0-KJLTYIDXTTIGO4ZEJKSTER_HQAQANRUBMI_(_FI\{IM_GHERMI.



Namero Péliza: 4424562

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, COMITE PRIVADO DE
ASISTENCIAALANINEZP AN

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacién

COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA ALANINEZP AN NIT 8909809426
Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CL 49 #16 00 AA 99 BRR BUENOS AIRES MEDELLIN 2692723
INFORMACION DEL GARANTIZADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de .. .NL’Jm'e'ro d,e, Direccion Ciudad Teléfono
identificacion identificacion
COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA CL 49 # 16 00 AA 99 BRR BUENOS MEDELLI 269272
NINEZ P AN NIT DUV AIRES N 3
INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacién
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL ANTIOQUIA NIT 8999992392
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
Z‘g::::zrii Operacién ‘ Oficina ‘ Ciudad expedicién Zi;r:jiieén
17079363 POLIZA NUEVA 4037 MEDELLIN 2025.-12-29
Forma de pago Numero de riesgos E:;e;enma de Producto Moneda
CONTADO vigentes 0121707936 SEGURO I?E 'CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO
1 3 (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO

COBERTURAS

Nombre Fecha inicial FeCh? . Valor asegurado Prima
vencimiento

CALIDAD DEL SERVICIO gs-ch-zoz 31-ENE-2027 31'807‘785‘436’0 $4.940.455

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO gs-ch-zoz 31-ENE-2027 31'807’785'436’0 $4.940.455

PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 28-DIC-202 | o1 () o000 $1.807.785.436,0 | $16.232.92

LABORALES 5 0 3

_Zoho Sign Document ID: 2D8157E0-KJLTYIDXTTIGO4ZEJKSTER_HQAQANRUBMI_(_FI\{IM_GHERMI.



VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado
$26.113.833 $4.961.628 $31.075.461 $5.423.356.308,00 $5.423.356.308,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : TREINTA'Y UN MILLONES SETENTA'Y CINCO MIL CUATROCIENTOS SESENTA'Y UN PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia poliza hasta
28-DIC-2025 31-JUL-2029 1311 28-DIC-2025 31-JUL-2029
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 4037 CUMO001

INTERMEDIARIO
Nombres y apellidos o razén social Codigo Compaiiia Categoria % participaciéon Prima
ALVAREZ SEGUROS LIMITADA 2447 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 26.113.833
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compafiia lider
DIRECTO
CONDICIONES GENERALES APLICABLES
Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre L . PR
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
(C)LAUSULAD 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA ‘ 2017-06-25 ‘ 13-18 ‘ NT-P ‘ 5 ‘ N-01-012-011 ‘

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO 05021392025.

OBJETO

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO
ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG ¢, VULNERACION, DE

ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Zoho Sign Document ID: 2DB157E0-KJLTYIDXTTIGO4ZEJKSTER_HQAQANRUBMKFMMGHERMI




vy Disinjdo st
Firma tomador

Firma autorizada WMML it

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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. o.‘ . Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
i, Cecilia de la Fuente de Lleras

Direccién de Abastecimiento §¥° GOBIERNO DE COLOMBIA
5

?f:;fﬂ:ﬁ Grupo de Plan de Compras y Contratacién b

En el Sistema de Informacion del Plan Anual de Compras y Contratacion PACCO, se proyecté la
contratacion que a continuacion se describe:

Certificacion No.: 046ABA21-496D-47EC-9710-4DE1839866DA

Vigencia: 2025 Fecha y hora de certificacion: 26/12/2025 4:31 p. m.

Consecutivo: 34000 Regional: REGIONAL ANTIOQUIA

Modalidad: REGIMEN ESPECIAL DE Tipo de contrato: CONTRATO DE APORTE
APORTE

Fecha publicacién SECOP: 26/12/2025 PACCO PAA

Objeto parametrizado PACCO:

BRINDAR ATENCION Y REALIZAR ACCIONES PARA PRESERVAR Y RESTITUIR LOS DERECHOS DE LOS NINOS, NINAS,
ADOLESCENTES, JOVENES Y SUS FAMILIAS EN LAS DIFERENTES MODALIDADES DE PROTECCION IMPLEMENTADAS
POR EL ICBF

Objeto contractual:

BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION /
ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS
TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS POR EL ICBF.

Valor programado a contratar*: $41.402.187,00

Valor contratado: $0,00
Deducciones aplicadas al contrato

Saldo programado a contratar: $41.402.187,00
Valor vigencias futuras $8.997.524.995,00

* El “Valor Programado a Contratar’ corresponde Unicamente a la cifra que afecta el presupuesto de la vigencia actual.

Rubros que financian el consecutivo Recurso Valor Valor contratado Saldo a contratar
programado

C-4602-1500-10- ACCIONES 27 $1.000.000,00 $0,00 $1.000.000,00

704040-4602014-02- COMPLEMENTARIAS PARA LA

112 GESTION EN EL

RESTABLECIMIENTO Y/O
ADMINISTRACION DE
JUSTICIA

Generada por: juan.orjuela

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

www.icbf.gov.co

€3 cBFColombia 2 @/cBFCcolombia @icbfcolombiaoficial
Sede de la Direccién General Linea gratuita nacional ICBF
Avenida carrera 68 No.64c — 75 01 8000 91 8080

PBX: 437 7630



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia de la Fuente de Lleras
Direccién de Abastecimiento
Grupo de Plan de Compras y Contratacién

GOBIERNO DE COLOMBIA

FAMILIAR
C-4602-1500-10- MODALIDADES DE 27 $40.402.187,00 $0,00 $40.402.187,00
704040-4602014-02- ACOGIMIENTO
123

Esta certificacidn fue generada a través del Sistema de Informacién del Plan Anual de Compras
y Contratacién PACCO el dia: Viernes, 26 de diciembre de 2025

Generada por: juan.orjuela

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

www.icbf.gov.co
€3 cBFColombia 2 @/cBFCcolombia @icbfcolombiaoficial
Linea gratuita nacional ICBF

Sede de la Direccién General
Avenida carrera 68 No.64c — 75 01 8000 91 8080
PBX: 437 7630



L o | Reporte Certificado de Disponibilidad Presupuestal Comprobante Usuario Solicitante: MHaperezb ADRIANA PEREZ BELENO
A Unidad 6 Subunidad 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA

"‘ in Ejecutora Solicitante:
Hanlﬂn Fecha y Hora Sistema: 2025-12-26-7:01 p. m.

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El suscrito Jefe de Presupuesto CERTIFICA que existe apropiacion presupuestal disponible y libre de afectacién en los siguientes “items de afectacién de gastos"

NUmero: 247625 Fecha Registro: 2025-12-26 U_nldad / $ubun|dad 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA
ejecutora:
Vigencia Presupuestal | Actual Estado: Generado Tipo: Gasto Uso Caja Menor |Ninguno
valor Inicial: 41.402.187,00 | Valor Total Operaciones: 0,00 |Valor Actual.: 41.402.187,00 | 3390 X 41.402.187,00 | V" 0,00
’ e P ’ ! - T YT Comprometer: e YT Bloqueado !
SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL AUTORIZACION DE ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
. . . . . i Modalidad de . .
Numero: 247625 Fecha Registro: 2025-12-26 Nuamero: contratacion: Tipo de contrato:
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
RECURSO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
C-4602-1500-10-704040-4602014-02 ADQUIS. DE FECHA VALOR INICIAL | VALOR OPERACION | VALOR ACTUAL SALDO X VALOR BLOQUEADO
112 ACCIONES BYS - SERVICIO DE PROTECCION PARA EL OPERACION COMPROMETER
COMPLEMENTARIAS RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS DE NINOS,
PARA LA GESTION EN | NINAS, ADOLESCENTES - FORTALECIMIENTO Propios 27 CSE
EL RESTABLECIMIENTO | DE CAPACIDADES INDIVIDUALES, FAMILIARES E P
Y/O ADMINISTRACION INSTITUCIONALES PARA PREVENIR Y ATENDER
DE JUSTICIA LA MATERIALIZACION DEL RIESGO, LA
AMENAZA
Total: 1.000.000,00 0,00 1.000.000,00 1.000.000,00 0,00
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Reporte Certificado de Disponibilidad Presupuestal Comprobante
[_.hr ]
" F

SlIFad

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHaperezb
46-02-00-005

2025-12-26-7:01 p. m.

ADRIANA PEREZ BELENO
ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA

123 MODALIDADES DE

C-4602-1500-10-704040-4602014-02 ADQUIS. DE
BYS - SERVICIO DE PROTECCION PARA EL
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS DE NINOS,
NINAS, ADOLESCENTES - FORTALECIMIENTO

Propios

27

CSF

FECHA
OPERACION

VALOR INICIAL | VALOR OPERACION | VALOR ACTUAL

SALDO X
COMPROMETER

VALOR BLOQUEADO

ACOGIMIENTO DE CAPACIDADES INDIVIDUALES, FAMILIARES E
INSTITUCIONALES PARA PREVENIR Y ATENDER
LA MATERIALIZACION DEL RIESGO, LA
AMENAZA
Total: 40.402.187,00 0,00 40.402.187,00 40.402.187,00 0,00
Obieto: PACCO 34000. BRINDAR ATENCION A LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE
Jeto: RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO ONG
A ’ [ )
- — - A
. _— ~ - = ) \ * *
,,'*tdf{i’?nv{ ft’j‘r’,,,;. Am ‘/\.\{F\C\ (woy (&
Firma Responsable
Pagina 37 de 53




Comprobante. Unidad ¢ Subunidad 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA

i Ejecutora Solicitante:

L | _J Compromiso Presupuestal de Gasto — Usuario Solicitante: MHacuartas ANA MILENA CUARTAS TOBON
— e o
)

Fecha y Hora Sistema: 29/12/2025 12:00:00 p. m.

Nacion

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 247625 de fecha 2025-12-26. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nuamero: 844825 Fecha Registro: |2025-12-29 Unidad / Subunidad Ejecutora: 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 41.402.187,00 | Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 41.402.187,00 | Saldo x Obligar: 41.402.187,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 890980942[Razén Social:  |COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NIKEZ PAN [Medio de Pago: [Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 24500021325 | Banco: | BANCOLOMBIA S.A. [ Tipo: | Ahorro Estado: | Registro Previo
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: ‘ 43867181 ‘ Nombre: CATALINA GARCIA ROBLEDO Cargo: ‘ DIRECTOR REGIONAL
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
e o Fecha de . ) Num. Solicitud de . ) s CONTRATO X Py
Identificacion: Registro: Genera Viaticos: No Comision: Numero: |05021392025 Tipo: DE APORTE Fecha: 2025-12-28
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-4602-1500-10-704040-4602014-02

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE

PROTECCION PARA EL
112 ACCIONES RESTABLECIMIENTO DE
COMPLEMENTARIAS PARA | DERECHOS DE NINOS, NINAS,
LA GESTION EN EL ADOLESCENTES - . A VALOR
RESTABLECIMIENTO Y/O FORTALECIMIENTO DE Propios 27 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
ADMINISTRACION DE CAPACIDADES INDIVIDUALES,
JUSTICIA FAMILIARES E INSTITUCIONALES

PARA PREVENIR Y ATENDER LA

MATERIALIZACION DEL RIESGO, LA

AMENAZA

1.000.000,00 0,00
Total: 1.000.000,00 0,00 1.000.000,00 1.000.000,00

Pagina 1 de 2



C-4602-1500-10-704040-4602014-02

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE

PROTECCION PARA EL

RESTABLECIMIENTO DE _

DERECHOS DE NINOS, NINAS,
123 MODALIDADES DE ADOLESCENTES - . - VALOR
ACOGIMIENTO FORTALECIMIENTO DE Propios 27 CSF FECHA OPERACION | VALOR INICIAL SETER I VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

CAPACIDADES INDIVIDUALES,

FAMILIARES E INSTITUCIONALES

PARA PREVENIR Y ATENDER LA

MATERIALIZACION DEL RIESGO, LA

AMENAZA

40.402.187,00 0,00
Total: 40.402.187,00 0,00 40.402.187,00 40.402.187,00
Obieto: ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE ESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR
J€to: SUSTITUTO ONG - VULNERACION, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
46-02-00-005 ‘ ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA 9-1 ‘ INVERSION PROPIOS CSF 2025-12-31 41.402.187,00 41.402.187,00| NINGUNO
» —— —
A‘m "’\1\ Tty Cuf-‘%' vetd Treh e
. - FIRMA(S) RESPONSABLE(S
Wil ia QQW&O (S) (S)
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]
L _J Compromiso de Vigencias futuras — Usuario Solicitante: MHacuartas ANA MILENA CUARTAS TOBON
. L A

N Comprobante. Unidad 6 Subunidad 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL
i* i ﬂ Ejecutora Solicitante: ANTIOQUIA
Fechay Hora Sistema: 29/12/2025 12:00:00 p. m.

COMPROMISO DE VIGENCIA FUTURA

Consecutivo de Compromiso: |17025 Fecha Compromiso: ‘2025—12—29 ‘Unidad / Subunidad ejecutora: |46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA
No. Autorizacion: 74125 No Asig.Autorizacion: 92125 Estado Generado
Tipo de Vigencia Futura: Ordinaria ‘Aval Fiscal: ‘NO Tipo de Moneda: Pesos
Valor inicial: | 8,997,524,995,00|Valor Operaciones: | 0,00|Valor Actual: 8.997.524.995,00
TERCERO
Identificacion: ‘ 890980942 | Razon Social: ‘COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN
MEDIO DE PAGO
Identificacion: Abono en cuenta Cta. Bancaria Nam: 24500021325 Cta. Bancaria Nombre: ASISTENCIA A LA NINEZ PAN
Razén Social: BANCOLOMBIA S.A. Identificacion 890903938 Tipo de Cuenta: Ahorro
DATOS ADMINISTRATIVOS
Fecha del Documento: 28/12/2025 0:00:00 Tipo de Documento: CONTRATO DE APORTE Documento Soporte: 05021392025

OBJETO DEL CONTRATO

ADOLESCENTES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE ESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, EN LA MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO ONG - VULNERACION / ACOGIMIENTO FAMILIAR - HOGAR
SUSTITUTO ONG - VULNERACION, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS

CONTRATOS

CONTRATACION

Razén Social: ‘ ‘ Modalidad de Contratacion: ‘ Tipo de Contrato: ‘

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacién: ‘43867181 ‘ Nombre: ‘ CATALINA GARCIA ROBLEDO Cargo: ‘ DIRECTOR REGIONAL

Pagina 1




i
Nacion

‘ | Compromiso de vigencias futuras — Usuario Solicitante:
AP Comprobante.

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fechay Hora Sistema:

MHacuartas ANA MILENA CUARTAS TOBON

46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL
ANTIOQUIA

29/12/2025 12:00:00 p. m.

VIGENCIAS FUTURAS

Posicion del Catalogo de Gastos

Identificacion Descripcion

Fuente

Recurso |Situac| Ano Fecha
. Operacion

Valor inicial Valor Operaciones Valor actual

C-4602-1500-10-704040 7. ACTORES DIFERENCIALES
PARA EL CAMBIO / 4.
FORTALECIMIENTO DE LAS
FAMILIAS Y LAS
COMUNIDADES

Propios

2026

8.997.524.995,00 0,00 8.997.524.995,00

Ao Al enor oo Tan e an

inia v—( LV\C_(O

FIRMA(S) RESPONSABLE(S).
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oo
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar Q‘p

Cecilia De la Fuente de Lleras

DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA BIENESTAR
Grupo Financiero (ANTIOQUIA) FAMILIAR
Clasificada

VF numero 0195 - 2025
LA SUSCRITA COORDINADORA GRUPO INTERNO DE TRABAJO FINANCIERO

CERTIFICA:

El Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, mediante Oficio Radicado N° 2-2025-067447
del 24 de octubre de 2025, comunicé al ICBF que la Direccion General del Presupuesto
Publico Nacional autoriza cupo de vigencias futuras ordinarias financiadas con: Recursos
NACION por valor de $129.471.454.273, y por recursos PROPIOS por valor de
$741.666.898.872 para la vigencia 2026, con cargo al rubro a nivel de decreto C-4602-1500-10-
704040, denominado “7. ACTORES DIFERENCIALES PARA EL CAMBIO/4.
FORTALECIMIENTO DE LAS FAMILIASY COMUNIDADES”.

Asi mismo la DIRECCION DE PROTECCION, mediante memorando Radicado No:
202520000000146713 del 11 de noviembre de 2025, solicité asignar del total del cupo
autorizado para las vigencias 2026 a ICBF, un cupo para la regional ANTIOQUIA por valor de
$109.476.703.708, correspondiente al siguiente detalle:

= o 9 Ju & o= o> z .
UE] MOMERE UE] go e | =20 |2-9| =08 S F SE DESCRIPCION VALOR CUPOD 2026
e = b & Wwown 8 E ow [
n n = < | 7. ACTORES 2
; o o C s02 | 1500 | 10 | 7odos | PROPIOS [TACTORSS $88.519.672.606.00
6-02- ANTIOQUIA C-4502-1500-10- . CAMBIOf4.
005 704040 n FORTALECIMIENTD DE o
c | aso2 | 1500 | 10 | 704040 NACION | FORTALECIMIENTD)| $20.957.031.102.00
COMUNIDADES

La distribucién de cupos de las vigencias futuras para cada uno de los contratos es como
se detalla a continuacion:

VALOR VIGENCIA FUTURA
NOMBRE DEL SERVICIO RUBRO ANO 2026 FUENTE

HOGAR SUSTITUTO ONG -

VULNERACION / ACOGIMIENTO
FAMILIAR - HOGAR SUSTITUTO ONG - C-4602-1500-10-704040 $8.997.524.995 PROPIOS

VULNERACION

Es primordial tener en cuenta que, en el periodo de ejecuciéon de los contratos, se efectué
el cumplimiento de lo estipulado en el ARTICULO 2.8.1.7.6 del Decreto 1068 de 2015, el

cual estipula:

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio iAntes de imprimit este documento... piense en iAntes de imprimir este documento... piense en el
ambiente! el medio ambiente! medio ambiente!
Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ‘v
Cecilia De la Fuente de Lleras

DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA BIENESTAR
Grupo Financiero (ANTIOQUIA) FAMILIAR

Clasificada

“Los compromisos presupuestales legalmente adquiridos, se cumplen o
gjecutan, tratandose de contratos o convenios con la recepcion de los bienes y
servicios, y en los demas eventos, con el cumplimiento de requisitos que hagan
exigible su pago. Para pactar la recepcion de bienes y servicios en vigencias
siguientes a la de celebracion del compromiso, se debe contar previamente con una
autorizacion por parte del CONFIS o quien éste delegue, de acuerdo con lo
establecido en la ley, para asumir las obligaciones con cargo a presupuestos de
Vigencias Futuras. Para tal efecto, previo a la expedicion de los actos administrativos
de apertura del proceso de selecciéon de contratistas en los que se evidencie la
provision de bienes o servicios que superen el 31 de diciembre de la respectiva
vigencia fiscal, debera contarse con dicha autorizacion’.

La ejecucion debera hacerse de acuerdo con los procedimientos establecidos en las
normas legales vigentes sobre contratacion administrativa y cumplir con los demas

requisitos legales que sean del caso.

Se expide la presente certificacion en la ciudad de Medellin a los 26 dias del mes de
diciembre de 2025.

-Jﬂ’rm e~y Gooy Tay ol o,

ANA MILENA CUARTAS TOBON
Coordinadora Grupo Interno de Trabajo Financiero
Regional Antioquia

NOMBRE - CARGO

Proyectoé Maira Alejandra Marin Londofio - Contratista Grupo Interno de Trabajo de Proteccidn
Especial y Autoridades Administrativas

Yeni Lili Diaz Osorio - Coordinadora Grupo Interno de Trabajo de Proteccion Especial y

Aprob6 lAutoridades Administrativas

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales
vigentes, y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para la firma.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio iAntes de imprimit este documento... piense en iAntes de imprimir este documento... piense en el
ambiente! el medio ambiente! medio ambiente!
Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY
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PROCESO GESTION FINANCIERA

F3.P3.GF

-
] ), Versién 5
BIENESTAR FORMATO FLUJO DE PAGOS Paginal del
FAMILIAR 28/08/2025
REGIONAL: ANTIOQUIA Clasificacion de la |nform’aC|.on
Publica
GRUPO INTERNO DE
. TRABAJO DE PROTECCION
AREA O GRUPO:
ESPECIALY AUTORIDADES
ADMINISTRATIVAS
COMITE PRIVADO DE
TERCERO: o
ASISTENCIA A LA NINEZ PAN
NIT O CC: 890980942
CONTRATO O ACTO
ADMINITRATIVO No:
VALOR TOTALCTO
$ 41.402.187,00
ACTO ADMINISTRATIVO:
VIGENCIA(S) FUTURA(S):
IMPUTACION PRESUPUESTAL FLUJO DE PAGO MENSUAL - SE REGISTRA EL VALOR EN EL MES QUE SE PROYECTA HACER EFECTIVO EL PAGO
DEPENDENCIA
ITEM cop RPC IDENTIFICADOR oE GasTo | RECURSO VALOR ENERO FEBRERO MARZO | ABRIL MAYo | sunio | suuo AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ENERO TOTAL FLUIO SALDO
C-4602-1500-10-
104040-4602014-02 123 27 $  40.402.187 | $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ 40.402.187,00 | $ 40.402.187,00 | $
247625
C-4602-1500-10-
704040-4602014-02 112 27 $  1.000.000 | $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $ $  1.000.000,00 | $  1.000.000,00 | $
$
$
$
$
$
$
$
$
TOTAL $ 41402187 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 41.402.187 S 41.402.187,00 | $

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



PROCESO GESTION FINANCIERA

F3.P3.GF

oo
Q ) Version 5
BIENESTAR FORMATO FLUJO DE PAGOS Paginal del
FAMILIAR 28/08/2025
REGIONAL: ANTIOQUIA Clasificacion de la |nform’aC|.on
Publica
GRUPO INTERNO DE
. TRABAJO DE PROTECCION
AREA O GRUPO:
ESPECIALY AUTORIDADES
ADMINISTRATIVAS
COMITE PRIVADO DE
TERCERO: ASISTENCIA A LA NINEZ
PAN
NIT O CC: 890980942
CONTRATO O ACTO
ADMINITRATIVO No:
VALOR TOTALCTO
ACTO ADMINISTRATIVO:
VIGENCIA(S) FUTURA(S): $ 8.997.524.995
IMPUTACION PRESUPUESTAL FLUJO DE PAGO MENSUAL - SE REGISTRA EL VALOR EN EL MES QUE SE PROYECTA HACER EFECTIVO EL PAGO
ITEM cbP RPC IDENTIFICADOR DEPENDENCIA RECURSO VALOR ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO Juuio AGOST | SEPTIE OCTUBRE NOVIEMBR DICIEMBRE | ENERO TOTAL FLUJO SALDO
DE GASTO o MBRE E
C-4602-1500-10-
CVF 0195 704040 PROPIOS $ 8.997.524.995 | $ 1.285.360.714 | $ 1.285.360.714 | $ 1.285.360.714 | $ 1.285.360.714 | $ 1.285.360.714 | $ 1.285.360.711 | $ 1.285.360.714 | $ - S - S S S S - $  8.997.524.995,00 | $
$
$
$
$
$
$
$
$
TOTAL $ 8.997.524.995 1.285.360.714 1.285.360.714 1.285.360.714 1.285.360.714 1.285.360.714 1.285.360.711 1.285.360.714 0 0 0 0 0 0 $  8.997.524.995,00 | $

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

141187024021

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 00001

212489984(802 4118702402 1

6. DV | 12. Direcci6n seccional

6 Impuestos de Medellin

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 9 09809 42

14./Buzén electrénico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento

Persona juridica 1

26. Nimero de Identificacién

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento

30-Ciudad/Municipio
|

31. Primer apellido 32. Segundo apellido

33. Primer nombre

34:-0ti0s nombres

35. Razén social

COMITE PRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN

36. Nombre comercial

37(Sigla—
JEAN CORPORACION SOCIAL

LIBiCACION

38. Pais
COLOMBIA 169

39. Departamento
Antioquia

41. Direccion principal

CL49 CR16AA 99

40. Ciudad/Municipio
Medellin

42. Correo electrénico pan@-corporacionpan.org

44, Teléfonq 1

43.Cédigopostal 0 5 0 0 2 O

6 04590 4 4 6 5|45. Teléfono 2 3146324950

CLASIFICACION

Actividad-econémica

Ocupacién

Actividad principal Actividad secundaria

46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédigo 491 Fechainicio Actividad

50. Cédigo

|8 8909[|190941104|[8 79001962110 4

Otras actividades
1 2

s 511|889 1] | |

52. NUmero
establecimientos

—

51. Cédigo

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12
spcoao[4 |7 |1 4[4 2[4 85 25 50 N[ | |

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

04- Impto renta y compl. régimen especial
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finales

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre SANCHEZ TRUJILLO DIEGO FERNANDO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2025 08:07:02AM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

Pagina 2 7 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141187024021
07212489984(8 01411870240
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 0 9 8 O 9 4 2 6 Impuestos de Medellin 1 1
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. fitutos de ' ho lico de ord |, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta
65. Fondos 66. Cooperativas gztrggj\g:gisadeb v 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 1 70. Beneficio 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 08 0 8 82. Nacional 100 %
72. Nimero 120 3 6607477
73. Fecha 19700828 2201811202 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 4 0 i} 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19700828 20 1 8 11 0 2
L L | D adl o -y, Y £
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento 0 5 05
79. Ciudad/Municipio 001 | 0 0. 1 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 197008238 | 9700828
81. Hasta 209912 31 i 20991231 87. Extranjero privado 0. 0 %
. —_— n 1
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion 9
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 2015010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2025 08:07:02AM



Formulario del Registro Unico Tributario

AN

_001

Representacion
Pagina 3 7 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141187024021
07212489984(8 01411870240
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9098009 4 2 6 Impuestos de Medellin 1 1
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20190506 )

100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional

Cédula de Ciudadani

13|7 1 7 6 9 8 7 4

[ A N\_IS

104. Primer apellido
SANCHEZ

105. Segundo apellido 106. Primef nombre
|TRUJILLO DIEGO

107. Otros nombres

|FERNANDO

108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

98. Representacion
REPRS LEGAL SUPL

99. Fecha inicio ejercicio representacién

101. Ndmero de identificacion

4 3 5 45 0 2 6

100. Tipo de documento

Cédula de Ciudadan 1 3

19 /o~ 2018

052 2]

102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional

106. Primef-ngmbre

!ELIANA

104. Primer apellido
CHICA

105. Segundo apellido
|ROJAS

107. Otros nombres

PATRICIA

108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén Sociai represe

ntante, legal

98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion

100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior

102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional

3 A, 4
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
AN
98. Representacion |9 . Fecha inicio ejercicio representacion
I .|
100. Tipo de documento 101 Numero de ijentificacun 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
.|
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |

104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre

107. Otros nombres

108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2025 08:07:02AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Pagina 4 7 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141187024021
07212489984(8 01411870240
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 098009 4 2|6 Impuestos de Medellin 1 1
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |2 1 3 4 0 6 6 2 | COLOMBIA 16 9
I — £,

115. Primer apellido
RESTREPO

116. Segundo apellido
GALLEGO

117. Primer nombre,

|BEATRIZ

119. Razén social

118-0Otros nombres

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

’ 122:-Fecha de ingreso

A/ /420’1 7,03 .3 0]

123. Fecha de retiro
20190721

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1

112. Namero de identificacion

3 25 3 4

7 9 1

113. bV

115. Primer apellido
ALZATE

116. Segundo apellido
OCHOA

114. Nacionalidad
COLOMBIA 16 9

117. Primer riombre

iANGELA

118. Otros nombres

MARIA

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

2013081 2|

123. Fecha de retiro
20170330

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1

112. Namero de identificacion

1 9 46 3

1 51

113.DV

114. Nacionalidad
COLOMBIA 16 9

115. Primer apellido
MEJIA

116. Segundu-apellido

|CARDONA

117. Primer nombre

ANDRES

118. Otros nombres

FELIPE

119. Razén social

120. Valor capital del socio

NV

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

2017033 0]

123. Fecha de retiro
20190321

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudadan 1

112. Naméro.de identificagian

4 /27890

446

113.DV

114. Nacionalidad
COLOMBIA 16 9

115. Primer apellido
BARRIENTOS

116( Segundo apellido
!RESTREPO

117. Primer nombre

ANA

118. Otros nombres

LUCIA

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

2021032 6

123. Fecha de retiro
20250328

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudadan 1

112. Namiero de identificacion

7 1 6 0 4

5 8 4

113. DV

114. Nacionalidad
COLOMBIA 16 9

115. Primer apellido
SAA

116. Segundo apellido
RAMOS

117. Primer nombre

JAIME

118. Otros nombres

ALBERTO

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

2017033 0]

123. Fecha de retiro

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2025 08:07:02AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 5

4. Numero de formulario

7 Hoja 4

141187024021

07212489984(8

01411870240

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

8 909 80 9 4 2

6 Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

118. BV 114. Nacionaiidad

CéduladeCiudada 1 3 |1 5 4 2 7 8 1 6 ! COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
GOMEZ AGNOLI |D|EGO |JOSE
119. Raz6n social e W7a
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: Ct;\a de ingreso 123. Fecha de retiro
A/ /420’1 7,03 .3 0] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, DV 114. Nacionalidad
Cédula de Ciudada 1 985 416 6 1 i COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer riombre 118. Otros nombres
ARISTIZABAL MESA iJUAN DAVID
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacier!. <" / /1~ 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2017,03.30] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
Cédula de Ciudada 1 7 139 4 2 3 2 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido — 117. Primer nombre 118. Otros nombres
OSPINA |GUT|ERREZ JUAN CAMILO
119. Razén social . N
120. Valor capital del socio _71_21. % Panicipaf.ién_ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
AN 2019032 1] L
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
Cédula de Ciudadan 1 3 ,2°3-9 6,248 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116 Segundo—apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
VELEZ !MESA MARIA PIEDAD
119. Razén social \
120. Valor capital del socio N\ 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2019032 1] L
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
Cédula de Ciudadan 1 325396 6 2 | COLOMBIA 16

115. Primer apellido
CORREA

116. Segundo apellido
HENAO

117. Primer nombre

MARIA

118. Otros nombres

MARGARITA HELENA

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso
2021032 6

123. Fecha de retiro

Fecha generacién documento PDF: 03-12-2025 08:07:02AM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Pagina 6 7 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141187024021
07212489984(8 01411870240
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 098009 4 2|6 Impuestos de Medellin 1
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 1 6 4 2 4 7 1 | COLOMBIA 16
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
BERNAL PELAEZ |FABIO |ALBERTO
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122:-Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
|/ /12072 5,04 0 1] L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
|
N\ |
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
2
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
. | /
119. Razén social
O) N\
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| —D—N, | 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
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D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

001

Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario

(415)77072

pagina 7  de 7 Hoja 5

141187024021

41187024

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico

8§ 909 80 9 4 2| @ |mpuestosdeMedelin 11

Revisor Fiscal y Contador  / — N/ / A4
124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126 DV'B 7./Numerc.de tdrjeta/profesional
5 |Cédulade Ciudadania 1 3 /11 0 3 7 6 1 9 2 2 8 __ie| 289 273T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
%‘ ORTIZ |ISAZA JOHANA \ I
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
g 9007 6533 4| 2 |A.G.S GESTION CONTABLE S.A.S
é 135. Fecha de nombramiento N
202505213 | 04 Lo

Cédulade Ciudadania 1 3 (|4 3 9 0 7 2 19

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
g CéduladeCiudadania 1 3 |1 0 3 7 6 2 4 7 3 0 3337065T
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido __1EPrimer hombre 143. Otros nombres
% FONNEGRA |S|ERRA iLINA MARCELA
é 144. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 145, DV | 146. Sociedad o firma designag 7
g 90076533 4| 2 |A.G.S GESTION CONTABLE S.A.S
é 147. Fecha de nombramiento AN S

2025051 3] N
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

15167 4T

155. Otros nombres

MARIA

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre
S |PALACIO BETANCUR ANA
© — VAN
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

8 900980 9 426 COMTEPRIVADO DE ASISTENCIA A LA NINEZ PAN

159. Fecha de nombramiento ‘

|2021006l138]

4N
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