FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
NIT. 900119083-9
JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS

CONTRATO CIVIL POR PRESTACION DE SERVICIOS

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
UNIDAD OPERATIVA | JARDIN CASTILLO SAN LUCAS

CONTRATANTE LIGIA ESMERALDA PORTELA MONTEALEGRE; mayor de edad, identificado (A) con cédula de ciudadania
No. 65690054, €omo rep legal de la FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS

CON NIT 900119083-9.

CONTRATISTA JENNIFER ANDREA CORTES BONILLA; mayor de edad identificado con cédula de ciudadania como se
indica al pie de mi firna, domiciliado en Bogota.

OBJETO DEL Enwaﬁmmqum-mwm.ummmECONTRATMTanmmmy

CONTRATO M&Mpmpmsdd servicio contratado, el cual debe realizar de
y cldusulas del p nto. mwwuzoucxmmnmmnmoﬁunzuoou

INTEGRAL DE lAS NIRAS Y NIROS EN PRIMERA INFANCIA.
CARGO/ PERFIU | PROFESIONAL EN ATENCION EN PRIMERA INFANCIA
SERVICIOS
PLAZO DE | DEL 10 DE FEBRERO AL 22 FEBRERO DE 2026
EJECUCION
VALOR TOTAL DEL | $3.405.969
CONTRATO
VALOR MENSUAL x | $3.784.410
30 DIAS

CLAUSULAS DEL CONTRATO

1. Firmar op el dep i6n de servicios, j conel te.
2. Tramitar afiiacién al Sistema de Riesgos Laborales de idad con lo ido en el Articulo 2 de la Ley 1562
de 2012, como requisito previo para la contratacién.
3.Ca»wwarydummnp(mahpdmo' i vigente de idad de la i i6n de la
FuDAGONSOCIALCAs‘rILLOSANLUCAScum nto que prop por g izar la confid integri
i de la infc i6n de la Fi i
4. Respumrthnmwodebohe'mmlesean ignados para el d de sus obligaci y. al té del
mmhmmmdemmdemdomummhomddﬂmwmd o dafios ocasionados por el caso
fortuito o fuerza mayor al contratante.
5. porzt“ fisicos 0 magnéti que le sean ga 0 que elabore en del
& - s
memahsupuvmdd un informe | sobre las actividad durante la ej i6n de este.
Dar uso efici al hidricoy géti ymhwmhmmmmmammd
Cédigo de Colores de la F i6n, en el y de
mwmmmmmmammwaMMMymm
mwmwuwommusm.ouuwcu
8. Dar i a los proy , progs politicas, planes y i por la
fundacién con el fin de impl y dar continuidad a la i6n Ambi dolaFLNDACIONSOCIALCASTu.LOSAN

No

m«mummummauwmmms),mumwm

Residuos Peligrosos (PGIRP); Plan de G gral de R [ y Similares (PGIRH)"; y demas lineamientos
ambientales establecidos por la FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS bajo el i de la ividad
ambiental vigente y el Sistema Integrado de (SIG), Subprog de 6

9. Hacer entrega oficial al responsable del servicio/a, al izar la ej ion del de los archivos a su cargo, asi como de
la informacién digital creada, procesada o modificada en de las 2 bi
organizados, rotulados y di loo y ices de gestion documental, sin que ello implique

6n de la d en caso de i
10. E(u)mmTAmmapnysMwnMthwudomwm
11.Noahvur'_ que tipo de viol (fisica y logi d sid
clusion y en general cualquier otro acto que afecte la i fisica ylo si ica a cualquier partici

0 usuario de los servicios prestados o contratados por la entidad.

12. D« ante la autoridad p todo tipo de i ias o ductas que conlleven a la vulneracién de
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FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
NIT. 900119083-9
JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS

. Garantizar en todas sus actuaci yenla, i6n de los servicios materia del contrato, el absoluto respeto por la dignidad
humanayatrahreonla i peto, imparcialidad y rectitud a las personas con que tenga relacién con ocasién al
de sus contrachusl
.EI(L:)CONTRATIS‘I’Adoboprmnhrael(la) P /a(a) las daci édicas que tengan, antes de firmar el
contrato.
. Cumplir con los p los, pi imi y demés li i lacionados con la calidad de la informacién.

de sus actividades. (plan de datos,

Contar con las herramientas de trabajo ofiméaticas que se requi para la elab

celular, com,

S El CONTRATANTE o su representante supervisara la ejecucion del servicio encomendado, y podra formular
las observaciones del caso, para ser analizadas juntamente con El CONTRATISTA.

. TERMINACION. El p por acuerdo entre las partes y por el ir imiento de las
bligaci derivades del

.SUSPENSOONEIphzode i6n del p io podra suspenderse en los siguientes eventos:

ummdehmmayorocawmb
- Por mutuo acuerdo, siempre que de ello no se deriven mayores costos para la Secretaria Distrital de Integracién Social, ni
se causen perjuicios a la misma.
Incapacidad igual o mayor a 3 dias

£ INDEPENDENOIA El CONTRATISTA actuara por su cuenta, con autonomia y sin que exista relacién laboral, ni subordinacién

con El CONTRATANTE. &ndemchosullmw*\porlamrdezade!mmo a exigir el cumplimiento de las obligaciones
del CONTRATANTE y el pago oportt 1 fijada en este documento.

EICONTRATISTAmpodftoedsrpaualnbumemelaqowaMdel aun t , sin la previa,
Xp y escrita del CONTRATANTE.
CONFIDENCIALIDAD Tratar confidencialmente toda la informacién recibida directa o i te del
(FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS), y no utilizar ningan dato de esa informacién de nlnguna manera distinta al

propésito del presente acuerdo.
DOMICILIO Para todos los efectos legales, se fija como domicilio contractual la ciudad de Bogoté direccién calle 40 B BIS 11-
86 este barrio san José sur oriental

Las partes p y todas y cada una de las estipulaci idas en el p yen
cia son d: i laﬁtmadelpm:emecomm

Conocer y apropi de los P q rdo con el anexo y d icos de i6n inicial.

COMPROMISOS

- Participar en la construccién, soguumnenb actualizacién e implementacién del proyecto pedagégico
desdeol nfoque de Atencién Integral a la Primera Infancia, realizando registros que den cuenta de la

implementacién de experiencias pedagégicas, y p! particulares de los nifios y nifias
del Jardin infantil.

- Reallzarla,' ion pedagégica, enriq los ambi de formacién de acuerdo con el proyecto
pedagégico de la unidad operativa en articul "-nconeloquipodetalentohumnoeducaﬁvo,que
desde el enfoque de atencién int | ofr idades para el desarrollo de los nifios y las
nﬂasonamculauénoonelproyodopodagégm Laspcnes iben el p te d en dos
ejemplares, .bs(noorporardla)dlasdelmesde(ncupatrmes)delsho(wworpomraﬂo)onla
ciudad de (enuncie la ciudad).

- Actualizar la informacién de cada una de las nifias y los nifios en las bases de datos y/o instrumentos
establecidos: datos de contacto, asistencia y novedades diarias, las les deben ser entregadas al
responsable de la unidad operativa.

- Articular actividades concertadas con los profesionales de Ed ion Especial y el equipo de apoyo a
la Inclusién para la realizacién de los pl de apoyo a la inclusion, (aj bles, dirigidos a
nifias y nifios de pril infancia con discapacidad y alt i dodesanollo contenido en la
planeacién pedagoégica.

- Articular e impl t de pafamiento en los procesos de desarrollo integral a las
familias de las nifias y los nifios de pri infancia vinculados a la unidad operativa, en coordinacién
oonlooprofocbnalesdoapoyo iclogos (as), educad especiales, nutricionistas, enfermeros
(as) y el tal h

- Apoyar al profesional del equipo Nutricion y Salubridad local en las 4 tomas de medidas
antropoméu-usdelunﬂuyloomﬂocdelnmlungnado

- Implementar de prc i6n de la ali i6n saludable y practicas de cuidado, entre ellas
la Actividad fisica, con las nifias y nifios a su cargo en los tos de ali ion, partiendo del
reconocimiento del nifio y la nifia como sujeto de derechos.
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FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
NIT. 900119083-9
JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS
Implementar estrategias de promocién, proteccion, defensa y apoyo de la lactancia materna conforme
los lineamientos de la SDIS.
Propiciar ambientes adecuados y enriquecidos para que las actividades cotidianas o rituales del suefio,
la alimentacion y aseo se lleven a cabo de manera arménica.
Asistir y participar de las jomadas de cualificacién para el mejoramiento de la calidad de la Atencién
Integral a la Primera Infancia.
Activar la Ruta Administrativa de Restablecimiento de Derechos ante las autoridades competentes,
frente a cualquier situacién de inobservancia, amenaza y/o vulneracién de los derechos de los nifios y
nifias en primera infancia, conforme al numeral 4 del Articulo 41 de la Ley 1098 del 2006 y a los
protocolos establecidos en la SDIS, segun lo establecido en la Circular 036 de 2016 Procedimiento
Deber de Denuncia.
Elaborar trimestralmente los inf dirigidos a los padres, madres y cuidadores, teniendo en cuenta
los aportes de los profesionales de apoyo (de las areas de psicologia, educacién especial, nutricién,
enfermeria y otros), queden cuenta del proceso de desarrollo de las nifias y los nifios de primera
infancia.
Implementar el procedimiento de identificacién, asignacién y prestacion del Servicio de Atencién
Integral a la Primera Infancia, realizando visitas domiciliarias si se requiere, a las personas solicitantes
del servicio previo acuerdo con el responsable de la unidad operativa.
Las profesionales en atencién en primera infancia y/o auxiliar en atencién a la primera infancia, deben
suministrar para sus labores diarias herramientas ofiméticas y contar con plan de datos.
Contar con las habilidades y capacidades propias contempladas en el anexo técnico.
Entregar las planillas del paquete en buen estado, sin arrugasnienmendaduras
Entregar las planillas de ascstenaa en buen estado, sin arrugas ni enmendaduras.
Entregar todos, los inf y d tos del cargo en buen estado, sin arrugas, suciedad o
enmendaduras.
Las demas obligaciones que designe el responsable del servicio o supervisor del contrato.

Se firma en Bogota a los 10 dias del mes de febrero de 2026

NOMBRE)Y FIRMA
LIGIA ESMERALDA PORTELA :2 C iol de

CONTRATISTA
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compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) JENNIFER ANDREA BONILLA CORTES identificado(a) con Cedula Ciudadania
1013642196, se encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente segun informacién contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacién Fecha Retiro
20250415 No Registrada
Beneficiarios:
Nombre Beneficiario Paren. Identificacién TI?.G de“ Fe_c'ha_fio Fach? g8 E-s‘ta(f?
Retiro Afiliacion
LAUREN SOFIA CARDOZO HI [ 1026607107 RC 20250523 No Activo
BONILLA Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 3 dias del mes de Febrero de
2.026

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informacion sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizaciéon de traslado ni aclaracion de
multiafiliacion en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
31411560

www.compensar.com
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CER_AFI_2025000180895

@) PosITIVA

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

El usuario mencionado a continuacién registra la siguiente informacién en el ramo de Riesgos Laborales. La
informacién aqui proporcionada es veridica y se registra conforme a los datos suministrados.

Datos del
contratante

Nombres y
apellidos Afiliacion voluntaria decreto 1563
o Razén Social

@ Tipo de namero de
i documento de NIT documento de 800000003
i identificacion identificacién

H Datos del contratista

Tipo documento y
namero de CC. 1013642196 Estado de afiliacion Activa
identificacién

Fecha ultima 4 3 2
e i 16/10/2025 Nombres y apellidos Jennifer Andrea Bonilla Cortes
fechanicio 16/10/2025 Fecha de retiro Sin retiro
contrato

é Fecha fin contrato Sin fecha Tipo de vinculacién Trabajador Independiente
Clase de riesgo 1

Esta certificacion se expide a los 15 dias del mes de octubre del 2025.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminacion del contrato, el sistema aplicara automaticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prérroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el cédigo QR incluido o visita nuestra pagina web.
Selecciona la  opcion  "Validar  certificados de afiliacion" e ingresa el siguiente  codigo:
CC15102025J1013642196B246120. Este coédigo es valdo por un mes.

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S. A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.:
Nit. 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo itiva.gov.co | Carrera LA ASEGURADORA
10 #97A - 13, Oficina 502. Bogota | +57 (601) 610 8164 | Lunes a Viemes 8:00 a. m. — 6:00 p. m. I El Defensor, resolvera las quejas o reclamos, DE TODOS LOS

actuara como Conciliador ante Positiva.
COLOMBIANOS

Mas informacion: hitps:/www.positiva.gov. a-del

Puedes m(erpnner una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de autorregulacion.

O rosiin Seguros @) @Positvacol (@ rositvacel @Positivaseguros www.positiva.




