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CLAUSULADO COMPLEMENTARIO CONVENIO DE ASOCIACION eI
Convenio de | CVOASO 003 MT 2026
Asociacion No. ;
Entidad Estatal: | MUNICIPIO DE TOCANCIPA
Nit: 899.099.428 - 8
Asociado / FUNDACION CRISTIANA TEOTERAPEUTICA LAZOS DE AMOR
Conviniente:
Nit: 9003529264
E:g; ‘ﬁse“ta“te | CARLOS MARIO MEJIA GOMEZ
Identificacion: C.C No 98.520.417 de ITAGUI

Entre los suscritos a saber, de una parte EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA (Cundinamarca) con NIT No. 899,999.428-
8, entidad territorial representada legalmente por el sefior WALFRANDO ADQOLFO FORERO BEJARAND, mayor de
edad, con domicifio en Tecancipa, identificado con cédula de ciudadania numero 79.622.391 expedida en Bogota D.C.,
quien obra en nombre y representacion del MUNICIPIO DE TOCANCIPA en su calidad de ALCALDE MUNICIPAL,
legalmente posesionado, seglin acta de posesion del 20 de diciembre de 2023, suscrita ante la Notaria Unica del
Circulo de Tocancipa, debidamente facultado para contratar segiin lo establecido en el articulo 68 del Acuerdo
Municipal No. 030 de noviembre de 2025, de conformidad con lo previsto en el articulo 315 de la Constitucion Politica
y en efercicio de Ia facultad conferida por el articulo 11, numeral 3, literal b), de Ia ley 80 de 1993 (Estatuto General de
Contratacion de la Administracion Publica), para a suscripcién de contratos y quien para efectos de suscribir ef presente
instrumento se denominard EL MUNICIPIC DE TOCANCIPA; y por la ofra parte, la FUNDACION CRISTIANA
TEOTERAPEUTICA LAZOS DE AMOR identificada con NIT 900352928-4, entidad privada sin &nimo de lucro con
personeria juridica, representada legalmente por el sefior CARLOS MARIO MEJIA GOMEZ identificado con Cédula
de ciudadania numero 98.520.417 de ITAGUI, quien en adelante se denominaré la ESAL. Las partes declaramos que
tenemos la capacidad para celebrar este convenio de asociacion, que no incurrimos en causal de inhabilidad e
incompatibilidad de las previstas en la Constitucion, Ley 80 de 1993, Ley 136 de 1994, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de
2011, Ley 1551 de 2012, Ley 1882 de 2018 y demas normas constitucionales y legales. Por io anterior el presente
convenio de asociacion se regira por las normas legales vigentes para este tipo de convenios y en especial por las
siguientes clausulas:

CLAUSULAS:

' AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA BRINDAR
| ACOGIDA TEMPORAL Y ATENCION INTEGRAL HUMANIZADA A PERSONAS EN
CONDICIONES DE EXTREMA VULNERABILIDAD POR PROBLEMATICA ASOCIADA AL
| CONSUMO DE SPA Y HABITABILIDAD EN CALLE, EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA.

1} Objeto:

El término de ejecucion sera CUATRO (02) MESES Y/O HASTA AGOTAR EL
| PRESUPUESTO, LO QUE OCURRA PRIMERO, contados a partir de la suscripeion del acta de
2) Plazo: inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion del convenio; y
su vigencia comprendera el término de ejecucion y cuatro (4) meses més establecidos para su
liquidacién de comin acuerdo.

Las especificaciones técnicas describen todos y cada uno de [os elementos y caracteristicas
requeridos para la ejecucion del convenio:

El Municipio de Tocancipa, requiere celebrar un convenio de asociacion, con el fin dar
continuidad al proyecto “salud digna con calidad y oportunidades para todos" donde la poblacién
habitante de/en calle con dificultades por consumo de SPA del Municipio de Tocancipa pueda
 acceder a servicios esenciales como albergue aseo, alimentacion, asi como espacios de

3) | atencion integral como psicologia, talleres en proyecto de vida, manualidades, recreacion y
Especificaciones | deporte.
Técnicas:

El convenio de asociacidn se fundamenta en la necesidad de promover habitos saludables aia
| poblacion habitante defen calle con el fin de mejorar su salud mental, desarrollando actividades
| ludicas las cuales ayuden a mitigar el consumo de sustancias psicoactivas y a su vez atender
necesidades basicas al estar en condicion de calle. En el mercado existen instituciones o
fundaciones espegializas en la atencion a la poblacion objetivo que buscan su bienestar y
' mejoramiento de la calidad de vida a fravés de un frato humanizado, solidario, de respeto y
 respaldo brindando apoyo emocional y profesional para su proceso de rehabilitacion.
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El Colaborador en desarrolio de la ejecucién contractual debera implementar el programa "Salud
de Calidad para Todos" en la poblacion habitante de/en calle con dificultades por consumo de
SPA del Municipio de Tocancipa brindando entre otros los siguientes servicios:

A. COBERTURA Y HORARIO DE ATENCION

o El servicio se prestara en las instalaciones de [a entidad sin animo de lucro
especializada en el manejo de esta poblacion.

» FElservicio se prestard en forma continua, las 24 horas del dia de domingo a domingo.

» La cobertura en cupos sera de diecisiete (17) habitantes de calle con proyeccion de
cobertura de hasta veinte (20) habitantes de calle en la vigencia 2026.

B. CONDICIONES TECNIAS MINIMAS DE SERVICIO

+ Proceso de Atencion e Ingreso: Se da con la autorizacion del cupo por parte de la
Secretaria de Salud previa verificacion de criterios de inclusién, priorizacion visita
técnica domiciliaria (personas que cuenta con red de apoyo familiar), segun se
requiera y consentimiento informado emitida por el mismo habitante de calle o de uno
de los padres, conyugues, compafieros permanentes o hijos, segun sea el caso.

o Criterios de inclusién a servicio: Poblacion caracterizada en el Municipio de
Tocancipa.

s Permanencia: El servicio tendrd una duracion de 4 meses. Incluye hospedaje
permanente, alimentacion, seguimiento y cuidado las 24 horas del dia, servicios
complementarios como actividades recreativas, actividades Iudicas, talleres para
formacién en liderazgo y proyecto de vida suministro de medicamentos segun las
formulas y prescripciones entregadas por el prestador de servicios de salud,
acompafiamiento a los servicios de salud, servicios generales, dotacion de elementos
de aseo (KIT), discriminados asf:

ITEM DESCRIPCION '
Equipamiento y alojamiento para hombres y mujeres por
separado.

Hospedaie Las habitaciones deben contar con iluminacién adecuada,
aireadas, dotadas con cama, almohada, colchén y un juego
de sabanas y cobija.

Las instalaciones deben contar con bafios demarcados para
hornbres y mujeres, iluminados, debidamente adaptados.
Alimentacion que garantice |a ingesta necesaria a nivel
proteico-calérico.

Cinco (05) raciones diarias (Desayuno, nueves, almuerzo,
onces y cena)

Provision mensual (Cepillo de dientes, Shampoo, Crema

Servicio de bario

Servicio de Alimentacion

Kit de Aseo dental, jabén, toallas higiénicas, maquina de afeitar
desechable, peinilla para el cabello, desodorante)
Servicios Publicos Agua, Luz, Gas.

o Salida: La salida del programa se puede dar por:

Retiro Voluntario; La persona debe presentar un oficio o solicitud de su red de apoyo familiar
Qf donde exprese la voluntad de retirarse y la responsabilidad del cuido y seguridad de la
persona.
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Traslado de Institucién: Ocurre cuando la persona por una condicién de salud debe ser
trasladada a una institucién acorde con su patologia.

Superacion de Condiciones: Se debe evidenciar y sustentar que la persona superd las
| condiciones iniciales con las que ingresd mejorando su estado de salud, la resocializacion,
fortalecimiento de su red de apoyo familiar y otras situaciones que garanticen su sustento
en condiciones adecuadas fuera del &mbito institucional.

Fallecimiento: Cuando se presente un deceso, e! Colaborador debe informar
inmediatamente a fa Secretaria de Salud indicando las circunstancias de su acontecimiento.

El Colaborador se compromete a informar inmediatamente a la Secretaria de Salud cuando
se presente alguna de estas condiciones.

‘ El Colaborador se compromete a cumplir con |a propuesta econémica y técnica presentada
desagregada en costos mensuales, suscrita por el Representante legal, con las
| especificaciones técnicas, incluido los costos fijos, costos variables, directos e inditectos a que
! haya lugar.

C. DECRIPCION DE AREAS DE INTERVENCION
e AREA PSICOLOGIA

| La poblacion caracterizada por el Municipio e ingresada al programa y remitida a fa entidad sin
} animo de lucro debe contar con atencion profesional de psicologia. La intervencién debe incluir

terapias individuales en donde el profesional mantiene un seguimiento y evolucion detallado,
| teniendo en cuenta las fortalezas y debilidades a trabajar con cada uno. Asi mismo se deben
| realizar psicoterapias grupales, en donde los usuarios puedan compartir sus experiencias
- entendiendo que no estan solos en la problemética de adiccion.

i o AREA TERAPUETICA

} Los encuentros de grupos, dirigidos por el profesional de psicologia deben permitir a los
' usuarios confrontarse con la realidad de otros y adquirir herramientas, habilidades y estrategias
| para superar situaciones presentes y futuras durante la evolucion de su proceso dentro y fuera
| de la entidad sin animo de lucro.

* AREA ESPIRITUAL

\ Esta es una herramienta de crecimiento personal y motivacional, para que los usuarios
- fomenten un sentido de vida que les permitan elevar su interés de aferrarse a la nueva vida que
| estan construyendo dentro de la entidad sin animo de lucro. Es por esto que deben realiza
| encuentros y actividades religiosas que fortalecen la espiritualidad de los usuarios, respetando
|a libertad de culto y creencias de cada uno.

¢ AREAFAMILIAR

La problematica de adiccion no solo ataca a la persona que consume sino también a la familia,
' €8 por esos, que cada quince (15) dias la fundacion debe realiza actividades de terapia familiar
| (paralos que cuenten con red de apoyo familiar), donde se brinde informacion, psicoeducacion,
acerca de la evolucién del proceso de humanizacién y resocializacién; asi como las
herramientas de manejo del paciente adicto. Esta actividad de terapia de familia es dirigida por
| los profesionales de psicologia y de la directora del colaborador.

» DESARROLLO DE HABILIDADES

o
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Desarrollar proyectos de vida laboral para los usuarios.

Desarrollar actividades educativas destinadas a generar conocimiento, habilidades y destrezas
para manejar la condicion de su problematica y mejorar la calidad de vida de los usuarios a
través de talleres y cursos acreditados en diferentes temas:

*Clase de panaderia

*Clase de reposteria

*Talleres de liderazgo

*Cursos complementarios con entidades avaladas.
*Terminacion del Bachillerato (opcional)

D. INFRAESTRUCTURA

Instalaciones de la entidad sin animo de lucro dotadas con muebles y enseres para la
atencion de los usuarios.

» 1 Oficina Administrativa

+ 1 Consuitorios

+ 1 Sala de Conferencias

+ 1 Comedor

+1 Cocina

« 6 Habitaciones (minimo)

+ 4 Barios {minimo)

* 1 Bodega

+ Zonas recreativas

+ Zona de lavanderia

Comedores con ventilacion e fluminacion natural

Para ello se debera adjuntar registro fotografico de las instalaciones en el cual se pueda
constatar el cumplimiento de estos requerimientos.

E. ESTRUCTURA DOCUMENTAL Y ESTANDARES DE CALIDAD

o Presentar Plan de Emergencias y Desastres que incluya procedimientos de
evacuacion, puntos de encuentro, responsables y simulacros documentados,
aplicables a las instalaciones donde se preste el servicio.

e Presentar protocolo aprobado de Prevencién y Manejo de Brotes y Enfermedades de
Interés en Salud Publica: Estableciendo los procedimientos para fa identificacion,
notificacién, aislamiento, seguimiento y control de brotes (incluyendo infecciones
respiratorias, gastrointestinales o cualquier otra relevante).

» Presentar avances del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-
8ST) debidamente, firmado por el responsable del disefio y el representante legal,
garantizando el cumplimiento del Decreto 1072 de 2015 y la Resolucion 0312 de 2019.

¢ Personal Manipulador de Alimentos: Garantizar que ef personal cuenta con la
capacitacion requerida, el camé de manipulacion vigente, la dotacion adecuada y
cumple con las practicas higiénicas.

e Programa de Limpieza y Desinfeccion (P L y D). Detallando procedimientos,
frecuencias, responsables, productos utilizados y verificacion de su efectividad para
todas las areas y equipos.

s Cettificado de lavado de tanques de almacenamiento de agua.

F. PERSONAL MINIMO PARA LA IMPLEMENTACION DEL PROYECTO
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CARGO

DETALLE

 CANTIDAD

Coordinador /
| Director
Terapéutico

Dedicacion 100%

Perfil:

Técnico en trabajo comunitario, con diplomado en

Consejeria Terapéutica en adicciones con experiencia
de cinco (5} afios dirigiendo programas de fratamiento |
Teo terapéutico,

Actividades Principales:

Coordinar las actividades logisticas y
administrativas del programa.

+

Articular las acciones administrativas con el
supervisor del contrato.

Coordinar las reuniones con los profesionales
del proyecto para verificar su ejecucion con
calidad,

Conformar el equipo de profesionales idéneos
para la ejecucion del contrato verificando su
experiencia.

Conformar los equipos operativos para la
implementacion de las actividades.

Coordinar la elaboracion y entrega de los
informes técnico-administrativos.

Seleccionar el personal idéneo y de apoyo para

la ejecucion de actividades complementarias de
recreacién, arte, deporte y cuitura.

Psicélogos

| Dedicacion 100%

Perfil:

Profesional en piscologia con registro en el RETHUS
con dos (2) afios de experiencia profesional.

Actividades Principales:

Brindar acompafiamiento psicologico a la poblacion
habitante de/en calle a través de actividades
psicopedagbgicas.

Elaborar informes y adjuntar evidencias refacionados
con las atenciones brindadas.

1 Tallerista / Coach
' Facilitador

Dedicacion 100%

Perfil:

Profesional con certificacion en coaching de las

| escuelas ICL-CLC-ICF o ICC

Actividades Principales:

Realizacion de talleres de proyecto de viday
habilidades.
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En caso de cambio o modificaciones en el equipo de trabajo se debe informar por escrito y por
el medic mas expedito a la Supervision del contrato, con minimo tres (03) dias habiles de
antelacion, aportando las hojas de vida con los respectivos soportes del personat a contratar,
quienes deben cumplir con las especificaciones previamente establecidas para cada perfil o rol.

La entidad sin animo de lucro deberad garantizar la seguridad de los usuarios, familiares,
visitantes y funcionarios dentro de sus instalaciones en el ingreso y egreso de estos.

L.a supervisién estara en la libertad de verificar las condiciones de las instalaciones y servicios
que presta la entidad sin animo de lucro durante la ejecucién del Contrato de Colaboracion.

Cuando por descuido, imprevision, negligencia o causas imputables al contratista ocurriese
dafios a terceros este seré el directo responsable de ellos, teniendo en cuenta que se trata de
la ejecucion y desarrollo de su objeto social.

El Colaborador debera contar con todos los bienes y servicios necesarios para la correcta
ejecucion del contrato de colaboracion en la implementacion del proyecto salud digna con
calidad y oportunidades para todos contribuyendo con un espacio de atencién a la poblacion
habitante de/en calle con dificultades por consumo de SPA del Municipio de Tocancipa.

+ OTROS COMPROMISOS DEL COLABORADOR

» Hacer una caracterizacion de las personas, revision de los requisitos, documentos y brindar
asesoria en prevencion del consumo de SPA, previo a la remision de los usuarios a la entidad
sin &nimo de lucro.

» Garantizar la atencion integral a los usuarios remitidos por el municipio, de acuerdo a criterios
de accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia y continuidad de los profesionales y/o
setvicios ofrecidos en la propuesta.

*Garantizar el redireccionamienito de los usuarios a la prestacion de servicios de salud.

+ Presentar informes mensuales sobre el desarrollo de las actividades contractuales al
supervisor del convenio, de evolucion y seguimiento de cada Usuario.

+ Especificar en dicho informe los procedimientos realizados, incluyendo la fecha de Inicio del
tratamiento, logros, complicaciones presentadas y recomendaciones, informes para el
correspondiente pago.

*Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones injustificadas las quejas o
sugerencias de los usuarios que recaiga sobre la prestacion de! servicio en desarrolio de su
objeto social, para lo cual se debe efectuar un registro consolidado de las quejas o
sugerencias y las acciones adelantadas para su solucién o mejoramiento atendiendo en todo
caso |as recomendaciones formuladas por el contratante cuando a ello hubiere lugar.

» Informar por escrito al supervisor del contrato, en el caso en que durante el tiempo de ejecucion
del contrato surja alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera
de las partes, con el fin de definir la solucion de mutuo acuerdo.

» Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por parte de la ley o las
autoridades administrativas, civiles para el desarrollo de sus actividades en el marco de su
objeto social.

» Las demas obligaciones especiales de acuerdo con el objeto contractual.

o CACTERISTICAS DEL SERVICIO
+ Alimentacion:

Alimentar a cada beneficiario con cinco (5) tiempos de comida (desayuno, nueves, almuerzos,
onces, comida y refrigerio noctumo, de acuerdo con la Ficha técnica), con un aporte calorico de

,71/ 2000 kcal, de acuerdo con la minuta patrén del servicio elaborada por la nutricionista de la
CalleTiN°6 - 12
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| Secretaria de Salud del Municipio y suministrada al colaborador para garantizar buenas

condiciones de salud para el usuario. El Colaborador debera suministrar y controlar las dietas
‘ particulares segun valoracién médica yfo nutricional.

|
+ Servicio de Aseo

{ Sicomo parte del desarrollo del tratamiento del Programa, los usuarios deben realizar
‘ actividades de preparacion de alimentos (sefeccionar, picar, pelar, etc.) deberan
cumplir con los requisitos minimos referentes al uso de gorro, tapabocas, delantal,
peto plastico, los cuales deberan ser proporcionados por el Colaborador. Igualmente
deberan ser orientados para realizar un correcto lavado de manos. Asi mismo, se le
suministraran los elementos necesarios (cuchillos, peladores, tablas de picar, efc.) y
. se les adecuara un espacio o area de servicio en condiciones éptimas de aseo y
' orden.

* Ellavado de ropa, aseo de habitaciones, baterias de bafios y el aseo general de zonas

comunes esta a cargo de los usuarios como parte integral del tratamiento.

» Acompaiamiento en salud:

Apoyar y acompafiar al usuario a recibir los servicios de salud, verificar y realizar seguimiento
 al aseguramiento en salud, entendiendo desde la programacion de las consultas médicas tanto
preventivas como correctivas, salida del usuario, transporte, reingreso después de la consulta
y/o servicio médico y hospitalizacion, seguimiento y control al suministro de medicamentos
formutados por las entidades de salud, seglin el caso. Informar a la Supervision del contrato
sobre cualquier novedad o eventualidad que se presente y afecte la estancia y/o buen estado
de salud del usuario y hacer las gestiones necesarias ante la autoridad competente, para
| garantizar la adecuada atencion.

| Compromisos Generales de la ESAL
| 1. Constituir dentro de los tres (3) dias siguientes a la suscripcion del contrato, la garantia
Y Unica de cumplimiento con los amparos, vigencias y coberturas sefialados requeridas.
' 2. Suscribir el acta de inicio del contrato.

. Cumplir con el objeto del contrato, en las condiciones de calidad y dentro de ios plazos

acordados, con plena autonomia técnica y administrativa.

4. Desarrollar la propuesta presentada acorde con el presupuesto definido.
| 5. Ofrecer bienes y servicios mediante la optimizacion del recurso publico en términos de
eficiencia, eficacia, economia y manejo del riesgo, garantizando la atencién y cuidado,
acorde con las estrategias, acciones y lineamientos que se validen al interior del Grupo
Técnico de Seguimiento del Contrato.
| 6. Informar oportunamente al municipio de las situaciones previsibles que puedan afectar el
equilibrio econémico del contrato.

:Lﬁ?#gﬁg;e:g 7. Liberar, _rpantener indemr)g y defender gl Municipio bajq su propio costo, frente a toda
las partes: : declqramon de reSpor]sab|I!cjad de cualquier naturaleza, originada en sus actos u omisiones
7 relacionadas con la ejecucion del contrato.

8. Obrar con lealtad, buena fe, diligencia y cuidado necesario en las etapas precontractual,
confractual y poscontractual, evitando las dilaciones y entrabamientos que pudieran
presentarse.

' 9. Subsanar inmediatamente y a su costa los dafios y afectaciones generados durante la
i gjecucion del contrato.
| 10. Acatar oportunamente las observaciones o recomendaciones realizadas por el supervisor

11. Colaborar con el Municipio en o que sea necesario para que el objeto contratado se cumpla
y que este sea de la mejor calidad.

12. No acceder a peticiones o amenazas de quienes actien por fuera de Ja ley con el fin de

obligarlos a hacer u omitir algin acto o hecho. Cuando se presenten tales situaciones, el
w Colaborador deberé informar de tal evento al Municipio y a las autoridades competentes
para que ellas adopten las medidas necesarias.
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17.

18.

20
21

13.
14.
15.

16.

19.

. Mantener vigente y actualizada la informacién en el Secop (1.
. Las demas obligaciones especiales de acuerdo con el objeto convenido.

Presentar los informes que le sean solicitados por el Supervisor dentro del término
senalado para tal efecto

Conservar en buen estado los elementos que le sean entregados para el desarrollo del
objeto acordado y devolverlos a la finalizacién del convenio.

Pagar los tributos que se generen con ocasién de la celebracion, ejecucion o liquidacion
del convenio, de conformidad con las disposiciones normativas vigentes.

Informar al Municipio los cambios de direccidn o correo electronico de notificaciones que
se realicen durante la vigencia de la garantia Unica.

Mantener la confidencialidad de la informacion reservada que conozca durante la
ejecucion del objeto del convenio.

Mantener vigente las garantias solicitadas en el contrato n caso de ampliacion del plazo
del contrato o aumento del valor.

Cumplir con las normas de seguridad y salud en el trabajo, haciendo uso de los elementos
de proteccion y bioseguridad necesarios para la ejecucion del objeto convenido.

Compromisos Especificos de la ESAL

1.

- 10.

11,

Implementar el proyecto salud digna con calidad y oportunidades para todos
contribuyendo con un espacio de atencién a la poblacion habitante defen calle con
dificultades por consumo de SPA del Municipio de Tocancipa.

(arantizar el cumplimiento del objeto, asi como de los compromisos y especificaciones,
con calidad y oportunidad, de acuerdo con los lineamientos de la Supervision del contrato.
Destinar todos los recursos que reciba por concepto de este contrato de manera eficiente
y exclusiva a las actividades conforme la propuesta presentada para el cumplimiento de
su objeto.

Programar y desarrollar cada una de las actividades requeridas para garantizar la
adecuada atencion, apoyo y acompafiamiento intemo a los usuarios (talleres, atencion
psicolégica), entre otros, de acuerdo con los lineamientos de la Supervision del contrato,
consolidando los soportes respectivos.

Brindar, ejecutar y cumplir cada uno de los protocolos, reportes, muestras, y demas
informes yfo requerimientos que se demanden para la adecuada ejecucion del contrato,
de acuerdo con los lineamientos de la Supervisién del contrato.

Garantizar la preparacion, distribucion y suministro diario de los alimentos.

Garantizar la entrega de los elementos de aseo y cuidado personal a los usuarios de
manera mensual, los cuales incluiran productos de calidad de marcas reconocidas en el
mercado, presentando evidencia fotografica y planillas de la entrega mensual con el
informe de actividades. Para la entrega mensual de los elementos se tendra en cuenta el
seguimiento y consumo realizado de los mismos por parte de los beneficiarios, con el fin
de evitar acumulacién o duplicidad de entregas, asi como el desperdicio de los productos.
Se debera actualizar el stock, existencias o inventario de los elementos llevando su control
por usuario,

Garantizar el servicio de transporte y acompafiamiento a los usuarios para acudir a citas
médicas, examenes médicos, odontologia v/o los servicios requeridos por los usuarios,
asi como en las eventualidades que se presenten.

Contar con un botiquin de primeros auxilios acerde a la normatividad vigente y realizar la
reposicion de sus elementos segun necesidad.

Garantizar la seguridad de los usuarios, familiares, visitantes y funcionarios dentro de las
instalaciones de la entidad sin animo de lucro. Se debe garantizar la aplicacion de las
medidas de cuidado personal de acuerdo con las afecciones y requisitos para el cuidado
de la salud.

Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones injustificadas las quejas,
reclamos o sugerencias de los usuarios que recaigan sobre la prestacion del servicio
objeto del contrato, para lo cual se debe llevar un registro actualizado y consolidado de
las quejas, reclamos o sugerencias recibidas y las acciones adelantadas para su
respuesta, solucion o mejoramiento, atendiendo en todo caso las recomendaciones y
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| 12.

13,

[ 20.

14.

| 15.

| 16.

17.

| 18.
19.

| 25,

lineamientos de la Supervision del contrato, cuando a ello hubiere lugar. Este seguimiento
se debe remitir mensualmente a la Supervision del contrato.

Garantizar ia aplicacion de las medidas y protocolos necesarios para el cumplimiento y
atencién de los usuarios.

Informar por escrito y de manera inmediata a la Supervision del contrato cuando surja
alguna eventualidad por fuerza mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera de las partes,
con el fin de definir y brindar solucion efectiva y oportuna de mutuo acuerdo.

Garantizar de manera oportuna y efectiva todos los insumos, bienes y servicios necesarios
para la correcta ejecucion del contrato.

Permiir la realizacién de visitas periédicas por parte de la Supervision del contrato o del
equipo de la Secretaria de Salud designado por esta, a las instalaciones durante la
ejecucitn del contrato.

Garantizar el personal requerido para la adecuada y oportuna prestacion del servicio
durante toda la ejecucién del contrato.

Informar por escrito y por el medio mas expedito a la Supervision del contrato, con minimo
tres (03) dias habiles de antelacion, en caso de presentarse la posibilidad o novedad de
cambio 0 modificaciones en el equipo de trabajo. En esta situacién, se debe aportar los
documentos requeridos y los respectivos soportes, los cuales deben cumplir con las
especificaciones establecidas para cada perfil o rol.

Disponer y garantizar los protocoios de cuidado personal y proteccion necesarios para
prevenir y evitar la propagacion de enfermedades y afecciones en ias instalaciones.
Cumplir con las obligaciones en materia de Seguridad y Salud en el trabajo, teniendo en
cuenta lo establecido en la normatividad vigente en Ia materia.

Cumplir con todos los pagos y obligaciones asociadas al Sistema de Seguridad Social
Integrat y Parafiscales (Salud, Riesgos Laborales, Pension y demas aportes a que haya
lugar} en cumplimiento a lo dispuesto en el art. 23 de la Ley 1150 de 2007.

Ejecutar y responder directamente por la implementacién y desarrollo de fas actividades
del programa objeto dei contrato. Cuando por descuido, imprevision, negligencia o causas
imputables al Colaborador ocurran dafios a terceros este sera el directo responsable de
ellos y debera propender por sanearlos de manera urgente.

Cumplir en su totalidad con la propuesta presentada, la cual forma parte integral del
contrato, e incluye todos los costos y gastos asociados al cumplimiento y gjecucidn del
contrato.

Presentar los informes, diagnésticos, conceptos, recomendaciones y demds reportes que
se requieran, de manera oportuna y en concordancia con las condiciones del contrato,
atendiendo los lineamientos de la Supervisién del contrato.

Presentar de manera oportuna para el correspondiente tramite de pago, informes
mensuales sobre el desarrollo de las actividades, consolidando los soportes, certificados
y evidencias requeridas de acuerdo con los lineamientos de la Supervision del contrato.
Debe evidenciar fa atencién, el seguimiento y evolucion de cada usuario, especificando
los procedimientos, protocolos, actividades realizadas, incluyendo fechas y datos
relevantes como el inicio de los tratamientos, logros, complicaciones presentadas ¥
recomendaciones, actividades ludicas, talleres, entrega de elementos para aseo y cuidado
personal.

Presentar de manera oportuna la relacion y soportes de los subcontratos que suscriba
para la ejecucion del objeto del contrato.

26. Las demas que se requieran de acuerdo con el objeto del contrato.

Compromisos de la Entidad Estatal

1.

2
3.
4

o o

Expedir el Registro Presupuestal a la suscripcion del contrato.

Aprobar cuando corresponda la garantia (nica de cumplimiento.

Designar el Supervisor del Contrato.

Verificar a través del Supervisor que el contrato se encuentre perfeccionado, legalizado
y en orden para su gjecucion.

Suscribir a través de! Supervisor designado el acta de inicio junto con el Colaborador.
Exigir al Colaborador y/o al garante la ejecucién idénea y oportuna del objeto
contratado.
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7. Ejercer el control y vigilancia de la ejecucion del contrato a través del supervisor, quien
realizara las recomendaciones y observaciones pertinentes para la debida ejecucion
del objeto contractual, sin perjuicio de la autonomia propia del Colaborador, y elaborara
los informes correspondientes.

8. Convocar las reuniones de seguimiento que se requieran con objeto del cumplimiento
del contrato.

9. Realizar el pago del valor del contrato en la forma acordada cuando se acredite el
cabal cumplimiento de los requisitos estipulados en el contrato, y el informe sea
aprobado por el Supervisor.

10.  Exigir que la calidad de los bienes y servicios acordados por la entidad estatal se ajuste
a los requisitos minimos previstos en las normas técnicas obligatorias, sin perjuicio de
la facultad de exigir que tales bienes o servicios cumplan con las normas técnicas
colombianas o, en su defecto, con normas internacionales elaboradas por organismos
reconocidos a nivel mundial o con normas extranjeras aceptadas en los acuerdos
internacionales suscritos por Colombia.

11. Adelantar las acciones conducentes a obtener la indemnizacion de los dafios que
sufran en desarrollo o con ocasion del contrato celebrado.

12. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones
pecuniarias y garantias a que hubiere lugar.

13.  Solicitar la actualizacion o la revisién de los precios cuando se produzcan fenémenos
que alteren en su contra el equilibrio econdmico o financiero del contrato.

14, Comunicar oportunamente fa existencia de condiciones de cualquier indole que
puedan afectar la ejecucién del contrato.

15. Dar respuesta clara y oportuna a las inquietudes, sugerencias o solicitudes del
Colaborador.

16. Realizar todas las demas gestiones necesarias para la correcta ejecucion del objeto
del contrato.

17. Garantizar el acompafiamiento necesario tanto humano como logistico en fa ejecucion
de las actividades objeto de! presente contrate.

18. 18. Evaluar la efectividad de la entidad sin &nimo de lucro en la ejecucion, al finalizar
el conrato. Dicha evaluacion debe estimar los resultados de la intervencion y las
dificultades encontradas en el desarrollo del contrato, asi como el desempefio de los
mecanismos de verificacién empleados por la Entidad Estatal. Este documento debe
ser publicado en el SECOP.

El valor estimado del convenio a celebrar es por la suma de CIENTO NOVENTA Y TRES
MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA Y SIETE
PESOS MICTE. ($193.686.667), incluidos todos los impuestos a que haya [ugar y gastos
directos e indirectos en que deba incurrir el asociado, determinandose este como el presupuesto
oficial estimado para este proceso de seleccion.

Con un aporte de la FUNDACION CRISTIANA TEOTERAPEUTICA LAZOS DE AMOR, en
especie la suma de SETENTA Y GUATRO MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/CTE
($ 74.800.000) y EL MUNICIPIO aportara el porcentaje adicional restante, es decir CIENTO
5) Valor e DIEZ Y OCHO MILLONES OCHOCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA
' Y SIETE PESOS M/CTE ($118.886.667).

imputacion
resupuestal: . . .
PIESR Para respaldar el aporte del MUNICIPIO se cuenta con los certificados de disponibilidad
presupuestal expedido por la Secretaria de Hacienda que a continuacion se enuncia.
' No. de CDP 20260948 | Fecha 17/02/2026
' Valora
Cuenta Nombre l ValorCOP | S oheler
Documentos de l
2.3.01.01.03.19.1908.20240000006244.39.1806039 linearrienios
001. técnicos 1906039/ | $126.144000 | $118.886.667
" Recursos Propios |
-:r‘ = Total | $126.144.000 | $118.886.667 |
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El valor del contrato correspondera al de la propuesta seleccionada como resultado del analisis
y evaluacion de las propuestas que se reciban en el marco del proceso competitivo, de acuerdo
con el presupuesto oficial de la Entidad.

Los pagos se realizaran en mensualidades vencidas, seglin el nimero de cupos efectivamente
usados, de acuerdo con el costo mensual por beneficiario el cual incluye los costos fijos y los
costos variables para la ejecucion del contrato.

Para los desembolsos se debe adjuntar ia siguiente documentacion segiin aplique:

1) Factura y/o documento equivalente por parte del Colaborador.

6) Forma de 2) Para el primer pago la entidad sin animo de lucro debera entregar el informe inicial de
desembolso de los evaluacién de cada caso.
aportes: 3) Para el Ultimo pago la entidad sin animo de Iucro debe presentar al supervisor del contrato,

informe final respecto de la evoiucién de su objeto y alcances, especificando actividades,
novedades, indicadores de atencion, cobertura

4) Informe de ejecucion y sus soportes aprobados por la Supervision.

5) Certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por la Supervision del contrato

6) Los documentos que acrediten el cumplimiento de fas obligaciones asociadas al sistema de
seguridad social integral y parafiscales, segiin lo establecido en el articulo 23 de la Ley 1150
de 2007.

7) Copia del RUT actualizado con fecha de impresién no mayor a 30 dias (aplica para primer
desembolso).

8) Encuesta de satisfaccion coordinada por la Secretaria de Salud para identificar la reputacion

de la ESAL (aplica para el ultimo desembolso).
7) Lugar de El contrato se debera ejecutar en el Municipio de Tocancipa y en la ciudad donde |a entidad sin
Ejecucién &nimo de lucro tenga sus instalaciones.

Teniendo en cuenta las actividades a desarrollar en fa ejecucion del convenio a celebrar y con el
fin de garantizar el buen uso del gasto plblico en inversion social, el municipio exigira a la entidad
sin animo de lucro garantias para mitigar los riesgos en caso de que llegaran a presentarse. Las
garantias exigidas seran las siguientes:

GARANTIAS CONTRA RIESGOS

N°® Tipo de Garantia Porcentaje asegurado Vigencia de la Garantia
Por el término de duracion del
contrato y cuatro (4) meses mas
contados a partir de la expedicion
de la garantia.
Salarios, prestaciones Por el término de duracidn del
9 sociales e contrato y tres (3) afios mas

indemnizaciones contados a partir de la expedicion
laborales. de la garantia,
Por el término de duracion del
contrato y cuatro {4} meses mas

1 {Cumplimiento 10% Sobre el valor del contrato

8) Garantias: 20% sobre ef valor del contrato

. - .
3 [Calidad del servicio 20% sobre el valor dal contrato contados a partir de la expedicion
de |a garantia.
- . Por el término de duracién del
4 |Responsabilidad Civl |05 gy contrato contado a partir de la

Extracontractual

expedicion de la garantia.

NOTA: Las garanttas deberén ser actualizadas con la firma del acta de inicio y se deben
mantener vigentes durante el termino de ejecucion def convenio, y hasta su liquidacion si hay
lugar a ello.

LA ESAL mantendra indemne al MUNICIPIO DE TOCANCIPA por razon de reclamos,
demandas, acciones legales y costos que surjan como resultado del uso, por parte de la ESAL,
de patentes, disefios o derechos de autor que sean propiedad de terceros.

9) Indemnidad

CalleliN°6-12
Teléfono: 516 9017 - 018000 944104 | Cadigo Postal: 251010
Pagina web: www_tecancipa-cuendinamarca.gov.co
Nit: 899999428-8




%\ ALCALDIA DE

" )JTOCANCIPA

CLAUSULADO COMPLEMENTARIO CONVENIO DE ASOCIACION Pagina | 12

LA ESAL mantendré indemne al MUNICIFIO DE TOCANCIPA contra todo reclamo, demanda,
accion legal y costo que pueda causarse o, por dafios o lesiones a personas o propiedades de
terceros, ocasionados por LA ESAL, sus subcontratistas o dependientes durante la ejecucion
del convenio y hasta la liquidacién definitiva del convenio.

Se consideran como hechos imputables a la ESAL todas las acciones u omisiones de su
personal, de sus subcontratistas y dependientes y del personal al servicio de cualquiera de ellos,
y en general cualguier incumplimiento de sus compromisos.

En caso de que se instaure un reclamo, demanda o accién legal contra EL MUNICIPIO por
asuntos que, al tenor del convenio, sean de responsabilidad de LA ESAL, éste sera notificado
lo mas pronto posible para que por su cuenta adopte oportunamente las medidas previstas por
la ley para mantener indemne al MUNICIPIO DE TOCANCIPA.

Si en cualquiera de los eventos antes previstos LA ESAL no asume debida y oportunamente la
defensa del MUNICIPIO DE TOCANCIPA, ésta podra hacerlo directamente, previa notificacion
escrita a LA ESAL y éste pagara todos los gastos en que se incurra por tal motivo.

En caso de que asi no lo hiciere LA ESAL, EL MUNCIPIO DE TOCANCIPA tendra derecho a
descontar el valor de tales erogaciones de cualquier suma que adeude a LA ESAL por razén de
los trabajos motivo del convenio, o a utilizar cualquier ofro mecanismo legal.

En caso de que LA ESAL se constituya en mora o incumpla parcialmente y de manera
injustificada los compromisos que asume en virtud del convenio, EL MUNICIPIO podra
imponerle, mediante resolucion motivada, multas sucesivas por del cero punto dos por ciento
{0.2%) del valor total del convenio, por ¢ada dia de incumplimiento, sin exceder el 10% del valor
10) Multas: del mismo; suma que EL MUNICIPIO hara efectiva mediante el cobro de la garantfa de

: cumplimiento o, a su eleccion, del descuento de los saldos que adeude a LA ESAL, si los
hubiere, para cual se entiende expresamente autorizado con la suscripcion del convenio. Siesto
no fuere posible, se cobrara por jurisdiccion coactiva y/o via judicial. La aplicacion de la clausula
penal no excluye la indemnizacion de perjuicios causados y no cubierfos en su totalidad por el
monto establecido como tasacién anticipada de los mismos.

En caso de incumplimiento parcial o definitivo por parte de LA ESAL de cualquiera de los
compromisos contraidos en virtud del convenio, LA ESAL conviene en pagar al MUNICIPIO a
titulo de pena, una suma equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del convenio; suma
que EL MUNICIPIO hara efectiva mediante el cobro de la garantia unica de cumplimiento o, a
su eleccion, del descuento de los saldos que adeude al contratista, si los hubiere, para (o cual
11) Clausula se entiende expresamente autorizado con la suscripcion del convenio. La aplicacion de la

Penal: clausula penal no excluye la indemnizacién de perjuicios causadas y no cubiertos en su totalidad
por el monto establecido como tasacion anticipada de los mismos.

Nota: El valor de las Multas y de la Clausula Penal Pecuniaria se tomaré del saldo a favor de
LA ESAL si los hubiere, o de la garantia constituida. Si esto ltimo no fuere posible, se cobrara

= judicialmente.
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De manera general el convenio podra terminarse por cualguiera de los siguientes eventos:

Por acuerdo de las partes.

Por vencimiento del plazo.

Por caso fortuito o fuerza mayor.

incumplimiento de cualquiera de los compromisos a cargo de alguno de los asociados.
De comun acuerdo, en cualquier momento cuando las circunstancias asi lo ameriten.

Por disposicion legal u orden de autoridad judicial o administrativa competente y por
las demas causas previstas en la ley.

Ll LNl ol o o

12) Causales de TERMINACION POR PARTE DEL MUNICIPIO

Terminacidn: . . . . .
' 1. Cuando las condiciones o las circunstancias que dieron lugar al nacimiento del

convenio hayan variado sustancialmente de tal manera que su ejecucion resulte
imposible, innecesaria y/o inconveniente a juicio de la entidad.

2, Cuando el objeto del convenio desaparezca o cuando no exista una actividad
claramente definida que permita identificar una obligacion por ejecutar a cargo de la
ESAL.

3. Cuando las exigencias def servicio publico lo requieran o la situacion de orden piblico
lo imponga.

4. Pordisolucion de la ESAL.

3. Por cesacion de pagos 0 embargos judiciales a la ESAL que afecten de manera grave

i el cumplimignto del convenio.

| Los impuestos y/o contribuciones que genere la suscripcion y ejecucion del presente convenio

estaran a cargo de la ESAL.

Al desembolso de aportes se le efectuaran los respectivos descuentos por impuestos de ley y
las contribuciones Municipales, asi:

[ CONCEPTO PORCENTAJE ]
| ESTAMPILLA PROCULTURA 1% |
' ESTAMPILLA ADULTO MAYOR* 3% |
ESTAMPILLA JUSTICIA FAMILIAR 2% }
> TASA PRODEPORTE 2,5% '
i Tauestoss ICA De acuerdo con la actividad econémica entre el
Syel10 xmil
RETEFUENTE 4% declarantes de renta, o
6% no declarantes de renta
RETEIVA 15% sobre el VA

Los porcentajes enunciados pueden variar en cualquier momento de acuerdo con las
condiciones contractuales finales y la calidad tributaria de! contratista o las obligaciones
tributarias que se acrediten en el RUT, por lo cuat se aplicaran los que se encuentren vigentes
al momento de realizar el pago.

La liquidacién del convenio se hara de mutuo acuerdo dentro de los cuatro (4) meses siguientes
| a fa expiracion del término previsto para la ejecucion del convenio o a la expedicion del acto
administrativo que ordene la terminacion, o a la fecha del acuerdo que la disponga.

En aquellos casos en que el contratista no se presente a la liquidacion previa nofificacion o
convocatoria que le haga el Municipio, o las partes no lleguen a un acuerdo sobre su contenido,
la entidad tendra la facultad de liquidar en forma unilateral dentro de los dos (2) meses
siguientes, por acto administrativo motivado susceptible del recurso de reposicién, de acuerdo
| con lo previsto en el articulo 11 de fa Ley 1150 de 2007,

14) Liquidacion:

Si vencido el plazo anteriormente establecido no se ha realizado la liquidacion, la misma podra

ser realizada en cualquier tiempo dentro de los dos (2) afios siguientes al vencimiento del ¥
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| término a que se refieren los incisos anteriores, de mutuo acuerdo o unilateraimente, sin
| perjuicic de lo previsto en el articulo 141 del Cadigo de Procedimiento Administrativo y de lo
- Contenciosos Administrativo.

Los contratistas tendrén derecho a efectuar salvedades a la liquidacion por mutuo acuerdo, y
en este evento [a liquidacién unilateral solo procedera en refacion con los aspectos que no
hayan sido objeto de acuerdo de conformidad con lo previsto en el articulo 60 de la Ley 80 de
1993 modificado por el articulo 217 del Decreto Ley 019 de 2012

Las partes declaran que hacen parte del expediente contractual; a) certificado de viabilidad de
Banco de Programas y Proyectos de Inversion Municipal, No. 202600762 de 16 de febrero de
2026 expedido por la Secretaria de Planeacién del Municipio. b) Certificacion expedida por el
15) Documentos Almacenista General N° AG Sl - 729-2026 de 13 de febrero de 2026. ¢) Estudio y documentos

Integrantes del | previos. d) invitacion, condiciones complementarias, evaluaciones y demés documentos del

expediente proceso ESAL 002 MT 2026 e} Propuesta técnica y econémica junto con los anexos presentada

Contractual por la ESAL. f) Acto Administrativo que Adjudicacion de la ESAL 002 MT 2026 Resolucién No.
136 de fecha 12 de marzo de 2026. g) De igual manera forman parte de este convenio los
demas documentos y todos aguellos que legalmente se requieren o que se produzcan durante
el desarrollo del mismo.

16) Requisitos de | : : ; \ S
Perfeccionami | presgnte convenio se entiende perfecmo_nado con la firma de las pa‘rtes'.’Para su ejecucion
ento y se requiere la expedicion del respectivo registro presupuestal y la constitucion y aprobacion de
Ejecuéién: polizes.

' Las partes declaran que conocen, comprenden y aceptan todas y cada una de las estipulaciones
contenidas en el presente convenio y los demas documentos que forman parte del expediente,
cuya interpretacion se sustentara en el principio de la autonomia de la voluntad de las paries
con fundamento en el articulo 1602 del Cédigo Civil Colombiano.

17) Declaraciones:

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que tas partes deban hacer en virtud
de la refacién contractual constaran por escrito y se entenderén debidamente efectuadas solo
si son entregadas personalmente o por correo electrdnico a ia persona y a las direcciones
indicadas a continuacion: i) Por parte del Municipio de Tocancipa, en la Calle 11 No. 6-12.
Teléfono 5169017, ii) La ESAL, Av Cra 50 No. 37 - 27 Sur - Bogota. Teléfono 3132173288 /
3106942538. Correo electronico: aslazosdeamor@gmail.com

18} Notificaciones: |

Dada la necesidad de realizar un permanente, oportuno y efectivo seguimiento al desarrollo y
cumplimiento de los compromisos surgidos como consecuencia de la suscripeidn del convenio
que se celebre en virtud de la presente invitacion publica, EL MUNICIPIO efectuara la
supervisién del convenio de forma compartida a través del Secrefario de Salud, quienes
tendran todas las facultades y obligaciones inherentes a su actividad.

Podra EL SUPERVISOR en cualquier momento, exigir a LA ESAL |a informacion que considere
necesaria, asi como la adopcion de medidas para mantener, durante el desarrollo y ejecucion
del convenio, las condiciones técnicas, economicas y financieras existentes al momento de la
celebracion del convenio.

EL SUPERVISOR apoyara, asistira y asesorara al MUNICIPIO en todos los asuntos de orden
; . técnico, financiero, economico y juridico que se susciten durante la ejecucion del convenio y
el hasta su recibo definitivo y liquidacién.

Asi mismo, EL SUPERVISOR estan autorizados para ordenarle a LA ESAL la correccion, en el
menor tiempo posible, de los desajustes que pudieren presentarse, y determinar los
mecanismos y procedimientos pertinentes para prever o solucionar rapida y eficazmente las
| diferencias que llegaren a surgir durante la ejecucion del convenio.

LA ESAL debera acatar las érdenes que le imparta por escrito EL SUPERVISOR; no obstante,
si no estuviese de acuerdo con las mismas asi deberd manifestarlo por escrito, antes de
proceder a ejecutarlas; EL SUPERVISOR respondera solidariamente con LA ESAL si del
cumplimiento de dichas érdenes, se derivaran perjuicios para la EL MUNICIPIO.
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FUNCIONES ADMINISTRATIVAS DEL SUPERVISOR

A)  Ejercer las funciones de supervision sobre el convenio producto de la adjudicacién del
| presente proceso.
| B} Efectuar el control general sobre la debida ejecucion del convenio, que le permitan
f mantener perfectamente enterado de la ejecucion del convenio a EL MUNICIPIO.
C) Conocer los compromisos a cargo de LA ESAL y de EL MUNICIPIO y los riesgos que
‘ asume cada parte dentro del convenio.
' D) Conocer el convenio y verificar que se cumplan los objetivos generales y especificos del
‘ mismo.
| E) Supervisar que EL CONTRATISTA fenga total conocimiento de las normas,
especificaciones, permisos, resoluciones y demas requisitos indispensables para el
. normal desarrollo del convenio.
| F)  Efectuar los requerimientos que sea del caso a LA ESAL cuando las exigencias de
‘ cumplimiento asi lo requigran.
G) Elaborar, revisar y suscribir las actas requeridas para el desamrollo del convenio.

H) Revisar y tramitar oportunamente ante la dependencia competente al interior de EL
i MUNICIPIO los documentos de solicitud de adicion y/o prorroga, suspension y reiniciacion

del convenio remitidos por el contratista, que impliquen una modificacién al convenio.
I)  Certificar sobre el cumplimiento de las obligaciones cumplidas y verificar los informes
presentados por LA ESAL.

J)  Elaborar el informe final de supervision, con el fin de tramitar la liquidacion del convenio,
i si a ello hubiere lugar.
| K)  Remitir fa documentacién del convenio al archivo de gestion de la Oficina Juridica y de
Contratacion de EL MUNICIPIO.
| L) Las demas funciones inherentes a fa supervision.

FUNCIONES TECNICAS DEL SUPERVISOR

| A} Verificar que los servicios cumplan las exigencias técnicas establecidas en la invitacion

j plblica.

B) Supervisar que LA ESAL cumpla con las normas técnicas de calidad y de garantia vigentes
y demas documentos requeridos para el desarrolio del convenio.

C) Verificar y revisar la adecuada prestacion del servicio objeto del presente proceso.

' D) Hacer seguimiento del cumplimiento del plazo de ejecucion del convenio.

E) Elaborar el proyecto de liquidacion del convenio con la totalidad de los soportes.

F} Verificar que LA ESAL esté cumpliendo con los demés requerimientos establecidos en el
presente proceso.

| FUNCIONES FINANCIERAS DEL SUPERVISOR

A) Revisary dar e visto bueno a las solicitudes de desembolso.

' B) Verificar que el convenio esté amparado con los recursos presupuestales asignados para
el mismo.

| C) Efectuarias actividades conducentes al buen desarrollo financiero del convenio.

| FUNCIONES JURIDICAS DEL SUPERVISOR

| A)  Seguimiento Juridico al convenio y a los informes presentados por LA ESAL, mediante la
elaboracion de informes.

B) Vigilar que las garantias se mantengan vigentes durante la ejecucién del convenio.

' C)  Adelantar los tramites necesarios para que {a alcaldia proceda con Ia liquidacion bilateral

; o unilateral del convenio, conforme a la norma vigente.

| D) Remitir oportuna y de manera completa a la Oficina de Contratacion los documentos

i generados durante la vigencia del convenio, hasta el cierre del expediente.

~
—
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E) Elaborar y suscribir las certificaciones contractuales en los términos establecidos en el
manual de supervision e interventoria.

F) Elaborar los informes de ejecucion del convenio sefialando si existe 1a necesidad de la
imposicion de multas o la declaratoria de incumplimiento al contratista, realizando la
carrespondiente tasacién de los perjuicios ocasionados al Municipio, y adelantar el tramite
correspondiente, remitiendo la documentacién que en desarrolio del proceso
administrativo se genere para que repose en el original del expediente contractual.

G) Ademés, tendra el seguimiento contable y juridico sobre la ejecucion del convenio.

Los Asociados asumen el cumplimiento de los compromisos derivados de este convenio de
manera auténoma, bajo su propia responsabilidad. En ningln caso los asociados compartiran

20) Ausencia de solidaria o conjuntamente su responsabilidad. La ESAL se obliga a pagar los salarios y
solidaridad o prestaciones sociales establecidas en las leyes laborales vigentes a los trabajadores y
vinculacién empleados que por su cuenta vincule para [a ejecucion de las actividades objeto de este
laboral convenio. Por lo tanto, entre dicho personal y el municipio no habra ningn vinculo juridico ni
laboral. Tampoco habré ningun vinculo juridico ni laboral entre el personal dispuesto por el
municipio con La ESAL.
Todas las marcas, patentes, signos, distintivos y demé&s derechos de propiedad inteiectual, de
cada uno de los asociados sequiran siendo de su propiedad. PARAGRAFO: Toda
21) Propiedad comunicacion o material que se realice para la presentacion, identificacién y promocion
intelectual y publicitaria que se desarrolle en virtud del presente convenio, debera hacer referencia expresa
derechos de autor | a los asociados manteniendo su imagen corporativa. En consecuencia, ninguno de los
asociados esta autorizado a preparar, contratar, divulgar, o realizar informacién ¢ publicidad
relativa al presente convenio sin incluir en tal material a la otra parte.
22) Modificaciones Toda modificaci@n, variacion, actas de susp_gnsién 0 prc')rrqgas del presenteIConvenio deberan
constar por escrito con la firma yfo aprobacion de los asociados del Convenio.
LA ESAL no podra ceder el convenio a persona alguna natural o juridica, nacional o extranjera,
sin previo consentimiento por escrito de EL MUNICIPIO, pudiendo éste reservarse las razones
23) Cesion del que tenga para negar |a autorizacion de la cesion. Sila persona a la cual se le va a ceder el
Convenio convenio es extranjera debe renunciar a la reclamacién diplomatica.
En todos los casos LA ESAL es el Unico responsable por la celebracion de subcontratos.
24) Solucion de Las partes, en aras de solucionar en forma agil, rapida y directa las diferencias y discrepancias
controverslas surgidas de la ejecucion del convenio, acudiran a los mecanismos de solucidn de conflictos

contractuales

previstos en la Ley, tales como la conciliacion, amigable composicién o transaccion.

25) Domicilio

Para todos los efectos legales los asociados acuerdan coma domicilio convencional, la ciudad
de Tocancipa — Cundinamarca.

Teniendo en cuenta lo establecido en el articulo 2.2.1.1.1.7.1. del Decreto 1082 de 2015 el

26) Publicidad presente convenio se publicara en el Sistema Electronico para la Contratacion Publica~ SECOP
L

El presente convenio tendra la vigilancia y control ciudadano, conforme a lo dispuesto en el

97) Participacién articulo 66 de la Ley 80 de 1993 y la Ley 1150 de 2007. Para efectos de dicho control las

) arficip asociaciones civicas, comunitarias, profesionales, benéficas ¢ de utilidad comin podran

Comunitaria ‘

acceder a los documentos que hacen parte del presente convenio, quedando a su disposicion
para ser consultados.

28] Integridad del

El presente escrito representa y expresa la integridad del acuerdo entre las partes aqui
contenidas con respecto al objeto del convenio y sus obligaciones. Reemplaza y sustituye todos

convenio | los convenios, declaraciones, y entendimientos anteriores bien sean escritos o verbales entre

| las partes concernientes al objeto del mismo.

NOTA: El Sistema Electronico para la Confratacion Publica - SECOP Il funciona con contratos electronicos gue son
aprobados/aceptados por las partes a través de la plataforma. Estos contratos tienen validez juridica y probatoria. No es necesario
imprimir minutas y hacerlas firmar por las partes. Usted sélo debe anexar al SECOP |l el clausulado y los documentos soporte del
contrato que considere pertinentes. Toda la informacion anexada debe ser complementaria, y no duplicar la informacién ya
contenida en los formularios del SECOP 1.

Fuente: https:/iwww.colombiacompra.gov.cofsitesicce_publicfiles/cce_step/20190821guiagcgestioncontractualentidadestiatalv2.pdf
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