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1. DATOS DEL BENEFICIARIO
Nombre: TRUJILLO MENDEZ ALEXANDER CC o Nit: 83226995
Direccién: CL 114 17 ESTE | Teléfonos: 3204994720

Detalle: PRIMER PAGO CONTRATO N. 074---2025--PRESTACION DE SERVICIO A TODO COSTO PARA
LA ATENCION, ALOJAMIENTO, ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION Y CUSTODIA EN UN
CENTRO TRNSITORIO A LOS MENORES INFRANTORES NINOS Y ADOLESCENTES DEL
MUNICIPIO DE EL AGRADO HUILA DE CONFORMIDAD A LA LEY 1098/2006

Concepto: PRIMER PAGO CONTRATO N. 074---2025--PRESTACION DE SERVICIO A TODO COSTO PARA
LA ATENCION, ALOJAMIENTO, ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION Y CUSTODIA EN UN
CENTRO TRNSITORIO A LOS MENORES INFRANTORES NINOS Y ADOLESCENTES DEL
MUNICIPIO DE EL AGRADO HUILA DE CONFORMIDAD A LA LEY 1098/2006
|

2. MOVIMIENTO FINANCIERO YCONTABLE | RETENCIONES
Cuenta Nombre de la Cuenta Centro Costo Débito Crédito| Tipo Base %
550706 Asignacion de bienes y servicios 900,000.00 00.00 900,000.00
249055 Servicios-TRUJILLO MENDEZ 00.00 895,500.00 900,000.00
______ALEXANDER | 2=~ e
4105080103  IMPUESTO DE INDUSTRIA Y 00.00 4,500.00 ' I.C.A. 900,000.00 0.5
COMERCIO - SOBRE ACTIVIDADES DE
SERVICIOS
Documento Fecha (d/m/a) Débitos Créditos Valor a Girar
|
~ 29/05/2025 900,000.00 900,000.00 895,500.00
3. MOVIMIENTO PRESUPUESTAL
Vigencia Presupuestal 2025 1 - -
Disp. | Registro "~ Rubro ‘ Nombre del Rubro Presupuestal Valor
2025000120 2025000141 2.3 INVERSION 900,000.00

UNIDAD EJECUTORA:1-ADMINISTRACION CENTRAL
SECTOR:41-INCLUSION SOCIAL Y RECONCILIACION
PROGRAMA: 4102-Desarrollo integral de nifias, nifios,
adolescentes y sus familias

SUBPROGRAMA: 1500-Intersubsectorial Desarrollo Social
PRODUCTO: 4102046-"Servicios de promocion de los derechos
de los nifios, nifias, adolescentes y jévenes”
PROYECT0:202400000002475-DESARROLLO INTEGRAL DE
LA PRIMERA INFANCIA A LA JUVENTUD, Y
FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES DE LAS
FAMILIAS DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES EN EL
MUNICIPIO DE EL AGRADQ, DEPARTAMENTO DEL HUILA
FUENTE:260401-ONCE DOC. SGP LIBRE INVERSION

Total Presupuesto: 900,000.00
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ALCALDIA MUNICIPAL Cadigo DA -200
AGRADO - HUILA Fecha Documento 13/05/2025
NIT.891180139-9 Fecha version MECI 30/09/2009

Version 1
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COPIA CONTROI ADA

PAGO VIGENCIA 2025

[ CPSP COP CI-C CPSAG CA c (o} cC
CLASE DE CONTRATOQ ‘ | S
X | \
CPSP: Contrato de prestacion de servicios profesionales CA: Conlrato de Aprendizaje
COP: Contrato de obra publica Cl: Convenio interadministrativo
CI-C: Contrato de consultaria o interventoria CS: Contrato de suministro
CPSAG: Cor'rato de presiacion de servicios de apoyo a la gestion CC: Contrato de compra
OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS A TODO COSTO PARA LA ATENCION, ALOJAMIENTO

ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION Y CUSTODIA EN UN GENTRO TRANSITORIO A LOS
MENORES INFRACTORES NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE EL
AGRADO HUILA, DE CONFORMIDAD CON LA LEY 1098 DE 2006.

No. Y FECHA DEL CONTRATO 074-2025, 18/03/2025

ESTADO DEL PROCESO PARA

REVISION INFORME 01
DESCRIPCION CUM?LE N/C N/A
Cuenta ce cobro o factura (debidamente diligenciada y firmada por las partes). ‘/I T

Certificacion bajo la gravedad de juramento, para efectos de retencién en |a fuente ley
1819 de 2016 — F ntas de Trabajo.

Ultimo pago de seguridad social (salud, pension, riesgos profesionales) nota: Los
contratos de prestacion de servicios deberan cotizar sobre el 40% del valor total del
contrato.

estampillas

U <

CPSAG, CPSP, CI, CA: Informe de gestién con informacion cualitativa y cuantitativa,
registros fotograficos, relacién de actividades segun el avance del mes a ejecutar,
listados de asistencia (si lo amerita).

CC, CS: Informe del suministro, acta de recibo o entrega, e ingreso a almacén (si lo
amerita).

COP, CI-C: Acta Parcial, registro fotografico, relacion de actividades desarrolladas,
cer!tfiu!:a)d o del previdente JAC y/o veedurias, poliza de estabilidad de obra (silo
amerita).

Certificado de cumplimiento expedido por el Supervisor del contrato. [N v
Actas de terminacicn y liquidacidn en el momento que se cumpla con el objetivo \
contractual. \ j

—_—
ERIKA MARCELA SAENZ RIVERA — -
Comisaria c¢ Familia @Q\ "Cf%H~ .
oS )

SUPERVISORA

NELSON JAVIER ESCALANTE VEGA
Secretaria de Gobierno y Servicios Administrativos

LUZ MIREY/ ALMARIO CHAUX
Secretaria ¢ Hacienda Municipal

m{;ﬁsﬁa&@mcmléu /i\q _ 4?5 2O - Q’OJT*H&\MERO bE AS 0% __\J/
FUNCIONARIO QUIEN RECIBE: Wéxj . w f 5 )
/ Ve

Proyecté: Comisar i /= Familia e Reviso: secretaria De Gobierno Y Servicios Aprobé: secretaria De Hacienda

: Administrativos Municipal
Nombre: ERIKA MARCELA SAENZ RIVERA Nombre: Nelson Javier Escalante Vega Nombre: Luz Mireya 4lmario Chaux
Firma Firma Firma

Carrera 4 Nro. 5 —48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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SECRETARIA DE GOBIERNO Y COPIA CONTROLADA
SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
SOLICITUD ORDEN DE PAGO
DIA MES ANO
Fecha
14 5 2025
SOLICITADO POR
Nombre ERIKA MARCELA SAENZ RIVERA
Cargo Comisara de Familia

AFECTACION PRESPUPUESTAL

NUMERO CDP

2025000120 Valor $

($ .000.000) M/CTE.

NUMERQ REGISTRO PRESUPUESTAL

2025000141 Valor §

($8.100.000) M/CTE.

RUBRO PRESUPUESTAL

2.3 41 4102 1500 4102046

CODIGO AUXILIAR

93302 Otros servicios sociales con alojamiento para nifos

DESCRIPCION DE DESEMBOLSO AFECTADO.

BENEFICIARIO

ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ

CEDULA O NIT.

CC. 83.226.995 PLAZO

NUEVE (09) MESES

DOCUMENTO REFERENCIA

PRIMER PAGQ AL CONIRATO M, 074 2025 ----"PRESTACION DE SERVICIOS A TODO COSIQ PARA LA ATENCION, ALOJAMIENTO
ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION Y CUSTODIA EN UN CENTRO TRANSITORIO A LOS MENORES INFRACTORES NINOS, NINAS ¥
ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE EL AGRADO HUILA, DE CONFORMIDAD CON LA LEY 1098 DE 2006
CORRESPONDIENTE AL PERIODO DEL 01 DE ABRIL DE 2025 AL 30 DE ABRIL DE 2025

AFECTACION FINANCIERA

FUENTE DE FINANCIACION

VALOR VALOR EN LETRAS

260401-ONCE DOC. SGP
LIBRE INVERSION

($ 900.000) M/CTE.

(“\

ELABORADO

/_C_%&PHSARJA\DE FAWLIA

ALEXANDER TRUJILLO
MENDEZ

—— o

USO EXCLUSIVO DE SECRETARIA DE H*!ENDA

/'—\
Jefe de Presup \r’{

Fecha recibido

/ 290N 1)

OBSERVACIONES GENERALES

(‘\




DS-173

' DOCUMEN 0 SOPOR

Ciudad y Fecha de emisién: El Agrado Huila, 14/05/2025
Nombre del Tercero: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ B
CC o Nit: 83.226.995
Numero de Contrato 074-2025
Perioco de cobrao: 01/04/2025 - 30/04/2025
Unidad |  Descripcin | PrecioUnitario | Precio Total

1 PRESTACION DE SERVICIOS A TODO COSTO 900.000 900.000
PARA LA ATENCION,  ALOJAMIENTO
ACOMPANAMIENTO,  ORIENTACION Y
CUSTODIA EN UN CENTRO TRANSITORIO A
| LOS MENORES INFRACTORES NINOS, NINAS Y
' ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE EL
' ACRADO HUILA, DE CONFORMIDAD CON LA

' LEY 1098 DE 2006,

|

Con base en lo establecido en el paragrafo 2 del articulo 383 de ET. CERTIFICO bajo gravedad de juramento que no
he contratado o vinculado dos o mds trabajadores asociados a la actividad. Esto con el objetivo de la aplicacion de
la retencion en |a fuente, establecido en el articulo antes mencionado.

~ Autorizacion p rencia bancaria

Numero de Cuenta Bancaria Entidad Bancaria TIpO de cuenta

500806524921 BANCO POPULAR
Corriente ____ Ahorros X

T

ACEPTO QUE NO S\{Y RESPONSABLE DE IVA




CERTIFICACION BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO
PARA EFECTOS DE RETENCION EN LA FUENTE LEY 1819 DE 2016 - RENTAS DE TRABAJO

Ciudad y Fecha de emisién: | El Agrado Huila, 14 de mayo de 2025
Nombre del Tercero: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ
CC o Nit: 83.226.995
Periodo de cobro: 01/04/2025 AL 30/04/2025
Valor: NOVECIENTOS MIL PESOS (900.000) M/CTE

Objeto del contrato:

l

PRESTACION DE SERVICIOS A TODO COSTO PARA LA
ATENCION, ALOJAMIENTO ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION
Y CUSTODIA EN UN CENTRO TRANSITORIO A LOS MENORES
INFRACTORES NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DEL
MUNICIPIO DE EL AGRADO HUILA, DE CONFORMIDAD CON LA

LEY 1098 DE 2006.

Con el fin de dar cumplimiento a las disposiciones establecidas en la Ley 1819 de 2016 y del paragrafo 2 de
articulo 383 del Estatuto Tributario, manifiesto bajo gravedad de juramento que:

Para efectos de la aplicacion de la tabla de retencion en la fuente establecida en el articulo 383 del Estatuto
Tributario, la cual se le aplica a los pagos o abonos en cuenta por concepto de ingresos por honorarios y por
compensacion por servicios personales, “NO he contratado o vinculado mas de un trabajador asociado
a mi actividad econémica por al menos noventa (90) dias continuos o discontinuos”. (Paragrafo 2

art.383 E.T.)

De la misma manera, en ¢l momento en que contrate o vincule mas de un trabajador asociado a mi
actividad econémica, me comprometo a informar.

Autorizacion para transferencia bancaria

Namero de Cuenta Banicaria | Entidad Bancaria Tipo de cuenta
500806524921 BANCO POPULAR Corriente Ahorros X
Cordialmente,

Firma




N ——
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE

_ Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxo:nﬁ"nu“w SENA e
%ﬂnn 83226995 o . ....nm._w_v_blthz_unul »_r.mx.P.-..Emn _zomvmﬂga‘ — ,_w!zm_vw_.\ — ] ﬂ}P‘rm _‘wm\_‘.md‘ ) gOZ.IE; ! wnoecs No
\DATOS GENERALES DE LALIQUIDACION o S
[ Periodo . Clave Tipo Fecha Pago
| Pension | sawa J/ Pago Planila /|  Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
[2025.04 7| 2025-04 9485364043 9485364043 1 | s  2025/04/29 | BANCO DE BOGOTA 0 595,900
|LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES i [ . S ey
| EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion | MNombres | Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte  [Dias 1BC Aporte
i cC \—Vnuugiu TRUJILLO MENDEZ [ 50 50 MINOOZ] 30 53,040,000 $380,000 0 S0 Hi] 14-23 30 $3,040,000 $15900| 0 50
ALEXANDER
ﬂ._.Qnu_ hn__ﬂn_o\aa 1) m.o . mc.. L 3,040,000 $380,000 $0 $0 $3,040,000 $15,900 50
RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $15,900 50 S0 $15,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $15,900 S0 50 $15,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $380,000 S0 S0 $380,000
FOSYGA REGIMEN DE EXCEPCION MINDO2 901,037,916 1 1 $380,000 50 50 $380,000

$395,900




aportes
enlinea

Certificado de Aportes

Se certifica que ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ identificado(a) con CC 83226995 realizé los siguientes aportes al

Sistema de Seguridad Social:
TRUJILLO MENDEZ ALEXANDER CC 83226995
Periodo Clave Pianilla Novedades
Pensitn Salud Pago Flanilla Tipo Fecha Pago ing | ret | tde | tae | tdp | tap | vsp | cor | vst | sin|ige | Ima | vac |avp | vet | irl | vip
2025-04 | 2025-04 | 9485364043 | 9485364043 1 2025-04-29 | X
Riesgo Administradora Dias Tarifa IBC Cotizacion
ARL N e AP ] 0.522% $3,040,000 $15,900
FOSYGA REGIMEN DE
EPS EXCEPCIGN 30 12.5% $3,040,000 $380,000

Este certificado se expide el dia 2025-04-28 a las 03:23.

Pagina 1 de 1




’-g banco popular

Banco Popular

Certifica

Que Alexander Trujillo Mendez, identificado(a) con Cédula de
Ciudadania Nro. 83226995 es titular de la Cuenta de Ahorros Nro.
500806524921 y a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo
establecido en el contrato.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien
interese a los 7 dias del mes de enero del afno 2025.

Atentamente,
Banco Popular S.A.

Documento sin firma

Bogota 743 46 46 | Linea Nacional 01 8000 184646
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DEPARTAMENTO DEL HUILA COD. FORMATO FO-GC
2= ALCALDIA DE EL AGRADO HUILA VERSION 1
Faid ) FECHA 19 ENERO DE
| ‘rws NIT: 891.180.139-9 APROBACION 2024
L
MUNICIPIO
DE FORMATO: INFORME DE GESTION — CONTRATISTA
AGRADO
HUILA RIS
1. IDENTIFICACION DEL CONTRATO
CONIRAT®. | 0742085 VALOR s100000 | - PEIVISOF | ERIKA MARCELA SAENZ
- | 18/03/2025 INICIAL ($) - RIVERA
FECHA 7 Interventor Comisaria de Familia
CONTRATISTA ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ c.C 83.226.995
i
| | SECTOR PROGRAMA SUBPROGRAM | FRODUCTO
A
PROYECTO - ‘ 41 inclusion | 4102 desarrollo integral | 1500 4102046 servicios de
PROGRAMA social y | de nifios, nifias vy | intersectorial promocion  de los
| | reconciliacién adolescentes y su familia | desarrollo social | derechos de los nifios,
nifias , adolescentes y
| joves
"PRESTACION DE SERVICIO A TODO COSTO PARA LA ATENCION, ALOJAMIENTO,
OBJETO ACOMPANAMIENTO, ORIENTATION Y CUSTODIA EN UN CENTRO TRANSITORIO A LOS
. MENORES INFRACTORES NINOS, Y ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE EL AGRADO -
| HUILA, DE CONFORMIDAD A LA LEY 1098 DE 2006",
PLAZO - NUEVE (09) FECHA FECHA
INICIAL __ MESES INICIACION 01/04/2025 TERMINACION | 2%/12/2025
| El municipio de el Agrado Huila, pagara al Contratista el valor resultante del contrato en
| pagos parciales mensuales o fraccion de mes segln sea el caso con la presentacion
' de la factura o documentos equivalente y certificacion de cumplimienio a satisfaccién
del objeto contractual debidamente suscrita por el supervisor de la presente actuacién
contractual.
| Todo pago estd sujeto a la Programaciéon Anual Mensualizada de Caja PAC del
‘ Municipio, sin generar intereses moratorias. La entrega de los eementos o el
| cumplimiento de cualquiera de las obligaciones contractuales no se hallan supeditados,
FORMADE ., ningtn caso, al giro del Municipio.
PAGO

Nota 1.- Los pagos se realizaran, presentacién de la factura o documento
equivalente, informe de actividades, la acreditacion del pago de os aportes al
sistema de seguridad social integral y certificacion de cumplimiento a satisfaccion

expedida por el supervisor del contrato.

Nota 2.- El contratista debera informar al Municipio la cuenta bancaria (ahorros o
corriente), abierta a su nombre, en la cual le seran consignados o transferidos

Proyecté: contratista
Nombre: ALEXANDER TRUJILLOIMENDEZ

Firma/

Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera

Firma i £
Carrera 4 Nro. 5 -48

Aprobd: Comisariz de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera

SUPERVISOR
Firma

E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co

.
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contrato le efectie El Municipio

electronicamente, los pagos que por concepto de la cancelacién del valor del

2. DATOS FINANCIEROS
] ~ CERTIFICADO(S) DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL - CDP
No. 2025000120 | VALOR(ES) |  9.000.000 | FECHA(S) | 05/03/2025
CERTIFICADO(S) DE REGISTRO PRESUPUESTAL - RP
No. 2025000141 | VALOR(ES) | 8100000 | FECHA(S) | 18/03/2025
3. RELACION DE DOCUMENTOS APORTADOS QUE ACREDITAN PAGOS APORTES A LOS
SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES
TIPODE | PLANILLA No.
APORTE | 9485364043 MES AL QUE CORRESPONDE ABRIL
SALUD FOSYGA PENSION N/A ARL POSITIVA
4. INFORME DE GESTION

4.1 ACTIVIDADES PROGRAMADAS-
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS-
OBSERVACIONES

4.2

1. Cumplir con las condiciones establecidas en los
Documentos del Proceso de Contratacion

FUERON PREVIAMENTE ENTREGADOS EN SU
TOTALIDAD CONFORME  LOS REQUISITOS
EXIGIDOS.

2. Desarrollar el objeto del contrato en las
condiciones de calidad, oportunidad y obligaciones

DENTRO DE LOS PARAMETRO LEGALES.

prestados, de acuerdo con las especificaciones
técnicas de la invitacion y demas Documentos del
Proceso de Contratacion.

definidas en los Documentos del Proceso de
Contratacion.
3. Garantzar la caidad de los bienes y servicios | NO APLICA.

politica, juridica  social  econémica,  técnica,
ambiental o de cuaquier tipo, que pueda afectar la
gjecucion del contrato.

4.dar a conocer a la entidad cualquier reclamacion | NO SE PRESENTO NINGUN TIPO DE ESTE
que directa o indirectamente pueda tener algun efecto | SITUACION..

sobre el objeto del contrato y sus obligaciones.

5. Abstenerse de comprometer los recursos sin | NO SE PRESENTO NINGUN TIPO DE ESTA
contar con los permisos emitidos por la Entidad | SITUACION.

competente (cuando aplique intervenciones).

6. Dar cabal cumplimiento al pacto de DENTRO DE LOS PARAMETRO LEGALES.
transparencia y declaraciones de la carta de

presentacion de la oferta

7. informar a la entidad cuando ocurra una situacién | NO SE PRESENTO NINGUN TIPO DE ESTA
que implique una modificacion del estado de los SITUACION.

riesgos existentes al momento de proponer o celebrar

el contrato. -

8. Promover e empleo local durante la ejecucion del | NO APLICA.

contrato.

9. Comunicare 2 a Entidad cualquier circunstancia | NO SE PRESENTO NINGUN TIPO DE ESTA

SITUACION.

Prayecto: contratista
Nombre: ALEXANDEF TRUJILLO MENDEZ

Firma Firma

Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz rivera

Aprobé: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera
SUPERVISOR

Firma _@ =

Carrera 4 Nro. 5—48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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10. Durante la ejecucion del contrato debera
observar las leyes y los reglamentos relativos
a salud ocupacional y seguridad industrial vy
tomar todas aquellas precauciones necesarias
para evitar que se produzcan accidentes o
condiciones insalubres, asi como dotar a su
personal y asegurar el uso adecuado de los
elementos de proteccion personal (EPP)

NO APLICA.

11. informar periodicamente la modificacion de
la composicion del capital social de la persona
juridica.

NO APLICA.

&2 cumplir con las obligaciones laborales respecto al
personal de su cargo y con |as obligaciones tributarias
y ambientales que le correspondan de acuerdo su
labor.

NO APLICA.

13. Informar a mas tardar el primer dia habil
siguiente al momento en que se tenga
conocimiento de la imposicion de medidas de
aseguramiento o condenas proferidas en
Colombia o en el extranjero en contra de
cualquiera de los directivos, representantes
legales, accionistas ¢ integrantes del
Contratista.

NO APLICA.

14. En cumplimiento de lo dispuesto en el
paragrafo del articulo 23 de la Ley 1150 de
2007 vy del articulo 6 de la Ley 1562 de"2012,
el (la) Contratista debera acreditar que se
encuentra al dia en el pago mensual de los
aportes al sistema de seguridad social integral
(salud, pensién v riesgos laborales) y para la
realizacion de cada pago derivado del mismo;
estos pagos se acreditan unicamente por el
sistema PILA o de Planilla Asistida o el que
determine el Ministeric de Trabajo. Cuando
corresponda, el (la) contratista también debe
acreditar el pago oportuno de los aportes al
SENA ICBF vy cajas de Compensacion
Familiar cuando corresponda, so pena so
pena de las consecuencies de la ley 828 de
2003.

SE PRESENTA EL PAGO DE PLANILLA DEL MES DE
ABRIL CON SU RESPECTIVO CERTIFICACION.

EVIDENCIAS CUANTITATIVAS Y CUALITATIVAS:

ITEM PROCESOS Y | PRESENT | NO OSERVACION
PROCEDIMIENTOS A PRESENTA
Proyecté: contratista Reviso: Comisaria de Familia Aprobé: Comisaria de Familia
Nombre: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera
SUPERVISOR
Firma / Firma i- Firma e¢ .

Carrera 4 Nro. 5 —48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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ingresar al centro
de permanencia
transitoria.

al momento del ingreso de
adolescentes al centro transitorio.

1 recibir a los | Setoma contacto directo con la autoridad X | SE CUMPLE
menores competente en este caso policia judicial y CORRECTAMENT
infractores al | de prevencion de infancia y adolescencia E

los

EVIDENCIA FOTOGRAFICA: LEY 1098 DE 2006 Cédigo de la Infancia y la Adolescencia articulo 153 reserva
de las diligencias Las actuaciones procesales adelantadas en el sistema de respons:bilidad penal para
adolescentes, solo podran ser conocidas por las partes, sus apoderados y los organismos d:: control.

Queda prohibido revzlar la identidad o imagen que permita la identificacion de las personas procesadas.

2.
Garantizar la integridad, vigilancia y control de los
nifos, nifias y adolescentes en el Centro

Transitorio.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se prestd la disponibilidad del centro transitorio y la
del operador.

EVIDENCIAS CUANTITATIVAS Y CUALITATIVAS:

presentaron casos con
adolescentes infractores

de la ley Penal del
municipio del el Agrado
Huila, se presto Ila

disponibilidad del centro
transitorio y la del
operador.

ITEM PROCESOS Y | PRESENTA NO PRESENTA OSERVACION
| PROCEDIMIENTOS
1 Durante el periodo 01 de X SE CUMPLE
abril de 2025 al 30 de CORRECTAMENT
abrii de 2025 no se E

EVIDENCIA FOTOGRAFICA: LEY 1098 DE 2006 Cédigo de la Infancia y la Adolescencia articulo 153 reserva
de las diligencias: Las actuaciones procesales adelantadas en el sistema de responsabilidad penal para
adolescentes, solo podran ser conocidas por las partes, sus apoderados y los organismos de control.

Queda prohibido revelar la identidad o imagen que permita la identificacion de las personas procesadas.

3. Proveer por e bienestar de los niflos, nifas y
adolescentes infractores de la Ley penal en el de
permanencia.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se presto la disponibilidad del centro transitorio y
la del operador.

EVIDENCIAS CUANTITATIVAS Y CUALITATIVAS:

2025 no se
presentaron casos
con adolescentes
infractores de la ley

ITEM PROCESOS Y | PRESENTA NO PRESENTA OSERVACION
PROCEDIMIENTO
|8 4
1 Durante el periodo X SE CUMPLE |
01 de abril de 2025 CORRECTAMENT ‘
al 30 de abril de E ‘
[

J

Proyectd: contratista
Nombre: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ

Firma l Firma

Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera

Aprobé: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera
SUPERVISOR

Firma "‘ ’

Carrera 4 Nro. 5—48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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la prestacion del servicio y ponga en riesgo la integridad
fisica o emocional de los nifios, nifias y adolescentes.

14. Permitr la supervision y el seguimiento, vy
asumir las recomendaciones  formuladas por
funcionarios <= la Comisara de Famiia o del

Instituto Colombianc del Bienestar Familiar.

Las impartidas por el supervisor del contrato.

15. Garantizar las 24

horas del dia.

a disponibilidad del servicio

16. Llevar en forma clara, metddica y ordenada el
libro de registro de ingreso y retiro de nifios, nifas
y adolescentes del centro transitorio.

Se realiza mediante formato de ingreso de la Policia
Judicial de Infancia Y Adolescencia.

17. Solictar autorizacion = previa a la Comisaria de NO APLICA
Familia para cualquier traslado del menor.
18. Utlizar los recursos en dinero © especie NO APLICA

que se le asignen por el ente territorial
exclusivamente para cada caso.

19. Faclitar la participacin ~ de los nifios,
ninas y adolescentes que tenga bajo su
cargo en las actividades programadas por la
Comisaria de Famila o zntdad integrante del
Sistema Nacional del Bienestar Familiar.

Lo realiza el grupo interdisciplinario del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar asignado al SRPA.

20. Preparar a menor para € retiro del Centro
Transtorio cuando se znuncie por la Comisaria de
Familia el cambio de medida de restablecimiento
de derechos o su situacion frente a la infraccion.

NO APLICA

21. Entregar  al nifio, nifa y adolescente  en el
momento que lo ordene la Comisaria de Familia con
los documentos que fue recbide o adquirié dentro de
la instancia en el Centro Transitorio.

NO APLICA

22. Entregar un informe mensual de los nifios, nifas
y adolescentes que tuvo bajo su cargo,
especificando la fechz del ingreso y retiro, las
actividades realizades con registro fotografico.

NO APLICA

23. Cumplir con las demas obligaciones
estipuladas en el  lineamiento Técnico
administrativo de los Centros Transitorios
expedido por el Instituto Colombiano del
Bienestar Familiar, documento que hace parte
integral del contrato

SE CUMPLE CORRECTAMENTE.

24. Brindar la disponitilidad necesaria para la
ejecucion a satisfaccion = del objeto del contrato, sin
que por ello se genere dependencia.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se presto la dispeonibilidad del centro transitorio y
la del operador.

25.las demas obligaciones que se desprendan de la
naturaleza del objeto del contratado.

No existen recomendaciones hastz el momento.

Proyecté: contratista
Nombre: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ

.

Firma #~ Firma

Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera

Aprobé: Comisaria de Femilia
Nombre: Erika Marcela © zenz Rivera
SUPERVISOR

Firma “3 .

Carrera4 Nro.5-48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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| " Penal del municipio |

. del el Agrado Huila,
se presté la
disponibilidad  del

' centro transitorio y

| la del operador

EVIDENCIA FOTOGRAFICA: LEY 1098 DE 2006 Cddigo de la Infancia y la Adolescencia articulo 153 reserva
de las diligencizs: Las actuaciones procesales adelantadas en el sistema de responsabilidad penal para
adolescentes, sc/o odran ser conocidas por las partes, sus apoderados y los organismos de control.

Queda prohibido reve' " la identidad o imagen que permita la identificacion de las personas procesadas.

4.contar con la irraestructura necesaria para la
prestacion del sevicio es decir las optimas condiciones
habitacionales para |z atencion de los nifies, nifias y
adolescentes.

SE CUMPLE CORRECTAMENTE

5. Realzar las gestiones Administrativas necesarias
para garantizar le almentacion y en generaltodas
las actividades tendientes al buen trato y la garantia
de los derechos cle los nifios, nifias y adolescentes.
Suministrar al nific. nifa o adolescentes tres comidas
al dia (desayuno, almuerzo - cena), un refrigerio en
la mafiana y otro en la tarde, atendiendo la guia
nutricional que fijle la Comisaria de Familia.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se prestd la disponibilidad del centro transitorio y
la del operador.

6. Coordinar la permanencia de los nifos, nifiasy
adolescentes en &l Centro Transitorio con la Policia de
Infancia y adolescencia y la Comisaria de Familia.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se presto la disponibilidad del centro transitorio y
la del operador.

7. Atender las Comuricaciones de las autoridades
judiciales relacionadas con la necesidad de ingresar
al Centro Transitorio de los menores infractores.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se prestd |la disponibilidad del centro transitorio y
la del operador.

8. Coordinar con la trabajadora social, psicéloga,
defensor de menores y demas funcionarios
competentes en atencion al menor, el ingreso al
Centro de permanencia transitoria.

Durante el periodo 01 de abril de 2025 al 30 de abril de
2025 no se presentaron casos con adolescentes
infractores de la ley Penal del municipio del el Agrado
Huila, se prestd la disponibilidad del centro transitorio y
la del operador.

9. Realizar el acompafiamiento en capactaciones a
poblacion estudianti del Municipio de El

Agrado, sobre los temas de prevencién de infracciones
contrala ley penal.

No aplica para este periodo.

10. Asistir alas capacitaciones, formacion y asesoria que | NO APLICA

la Comisaria de Familia, o funcionarios del Instituto

Colombiana del Bienestar Familiar la requiera.

11. Realizar una(1) vez al dia un tipo de actividad NO APLICA

recreativa, cultura o pedagégica N
12. Llevar a nifio, niia o adolescente a cita, examen o | NO APLICA

urgencia médica cuando lo requiera el menaor.

13. Informar mediante oficio a la Comisaria de Familia de
forma inmediata cualquier novedad acerca del estado
general del menor, o cualquier circunstancia que afecte

No se presentd ningun tipo de esta situacion.

Proyectd: contratista
Nombre: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ
- 2

Firma |‘ Firma

Carrera 4 Nro. 5-48

Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera

Aprobd: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera
SUPERVISOR

Firma #

E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co
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5. BALANCE ECONOMICO
VALOR INICIAL DEL CONTRATO 8.100.000 o
CONCEPTO VALOR EJECUTADO SALDO SIN EJECUTAR
PAGO 01 -
01/04/2025-30/04/2025 $:900,000 i
6. PERIODO DEL 7.FECHA DE
difbsie e 01/04/2025-30/04/2025 | £ “m oo e
8.FIRMA DEL 9.Vo. Bo.
CONTRATISTA ALEXANDER TRUJILLO | SUPERVISION

MENDEZ
C.C 83.226.995 Comisaria de Familia

Copia: Cuenta de Cobro 001; Supervisor del Contrato; Expediente Contractual.

Proyectd: contratista Reviso: Comisaria de Familia Aprobé: Comisaria de Familia

Nombre: ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ Nombre: Erika Marcela Sdenz rivera Nombre: Erika Marcela S3enz Rivera
v SUPERVISOR

Firma/ b

Firma Firma

Carrera 4 Nro. 5—48
E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co




ALCALDIA MUNICIPAL
AGRADO - HUILA
NIT.891180139-

COMISARIA DE FAMILIA

Codigo

CF-211

Fecha Documento

14/05/2025

Fecha version MECI

30/09/2009

Version

]

Pigina

Pacina Pagina 1
del

COPIA CONTROLADA

LA SUSCRITA COMISARIA DE FAMILIA

DE LA ALCALDIA DE EL AGRADO — HUILA

CERTIFICA:

Que el contratista ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ identificado con numero de cedula 83.226.995
expedida en el municipio Pital Huila, cumplié con el contrato de Minima Cuantia No. 074 DEL 01 de abril
del afio 2025, cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS A TODO COSTO PARA LA ATENCION,
ALOJAMIENTO ACOMPANAMIENTO, ORIENTACION Y CUSTODIA EN UN CENTRO TRANSITORIO A LOS
MENORES INFRACTORES NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE EL AGRADO HUILA, DE

CONFORMIDAD CON LA LEY 1098 DE 2006.

La presente se expide a solicitud del interesado para el PAGO No. 001 por valor de novecientos mil

pesos (900.000) comprendido desde el 01/04/2025-30/04/2025.

Expedida en la oficina de la Comisaria de Familia del Municipio de el Agrado- Huila, a los catorce

(14) dias del mes de mayo del ano 2025.

Atentamente,
ERIKA MARCELA SAENZ RIVERA
Comisaria de fFamilia
Proyecta: Comisaria de Familia Reviso: Comisaria de Familia
Nombre: Erika Marcela Saenz Rivara Nombre: Erika Marcela Saenz Rivera
Firma 1 Firma ?-

Carrera 4 Nro. 5-48

Aprobd: Comisaria de Familia

Nombre: Erika Marcela Sdenz Rivera

Firma Q—-

E-mail: alcaldia@elagrado-huila.gov.co




; MUNICIPIO DE EL AGRADO
e Nit: 891180139-9
Recibo Universal

REFERENCIA No.: 2025000899

FECHA: miércoles, 26 de marzo de 2025 VENCE: 31-mar-25

RECIBI DE ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ C.C/ NIT: 83226995
Descripcién:  [CONTRATO074 DE 2025POR EL VALOR DE VALOROCHO MILLONES CIEN MIL PESOS

($8.100.000) M/CTE.

Concepto Cantidad)| Vir Unitario Valor Total
013 |ESTAMPILLA PROCULTURA 60% 1.00 97,200.00 97,200.00
014 |ESTAMPILLA PROCULTURA 20% 1.00 32,400.00 32,400.00
015 |ESTAMPILLA PROCULTURA 10% 1.00 16,200.00 16,200.00
016 |ESTAMPILLA PROCULTURA 10% 1.00 16,200.00 16,200.00
020 |ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 20% PENSIO 1.00 32,400.00 32,400.00
021 |ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 56% INFRAE 1.00 90,720.00 90,720.00
022 |ESTAMPILLA PROANCIANO 24% FUNCIONA 1.00 38,880.00 38,880.00

Total a Pagar| $ 324,000.00

SON: [ TRESCIENTOS VEINTI CUATRO MIL PESOS MC.

PARAMETRO MENSAJE UNIVERSAL

Cancele unicamente en:

DESPRENDIBLE CONTRIBUYENTE

MUNICIPIO DE EL AGRADO
55 Nit: 891180139-9
& Recibo Universal

T REFERENCIA No.:2025000899
FECHA: miércoles, 26 de marzo de 2025 VENCE: 31-mar-25
RECIBI DE ALEXANDER TRUJILLO MENDEZ C.C/ NIT: 83226995

Descripcién: |CONTRATD074 DE 2025POR EL VALOR DE VALOROCHO MILLONES CIEN MIL PESOS
$8.100.000) M/CTE.

Concepto Cantidad VIr Unitario Valor Total
013 |ESTAMPILLA PRQCULTURA 60% 1.00 97,200.00 97,200.00
014 (ESTAMPILLA PRQCULTURA 20% 1.00 32,400.00 32,400.00
015 |ESTAMPILLA PRQCULTURA 10% 1.00 16,200.00 16,200.00
016 |ESTAMPILLA PRCCULTURA 10% 1.00 16,200.00 16,200.00
020 |[ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 20% PENSIO 1.00 32,400.00 32,400.00
021 |ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 56% INFRAE 1.00 90,720.00 90,720.00
022 |[ESTAMPILLA PROANCIANO 24% FUNCIONA 1.00 38,880.00 38,880.00
Total a Pagar| $ 324,000.00
SON: I TRESCIENTOS VEINTI CUATRO MIL PESOS MC.

Cancele unicamente en:
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CORRESPONSAL
BANCOLOMBIA
PTM GARZON TIENDA UNIE
CALLE 2 D 3 73
C.UNICO: 3007061754 TER: HACOLOO1
RECIBO: 004126 RRN: 006081
RECAUDO APRO: 443372
CONVENIO: 88414
P10 DEL AGRADO RECA
REF: 2025000899

HACER ESTA TRANSAtCION
Bancol ombia es responsable por los servicios
prestados por el (B El (B no puede prestar
servicios financieros por su cuenta, Verifique
que La Tnformacion en este documento este
correcta Para reclamos comuniquese al
018000912345, Conserve esta tirilla como
soporte,

wiywe CLIENTE vy



