BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO
‘GESTION FINANCIERA

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

v MARCELA ZAPATA GARCIA
o,

financieras i en el

en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del T i a

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

1. DATOS GENERALES

NOMBRE DEL PROVEEDOR O
CONTRATISTA

CCORPORACION

CREER MAS

TIPO DE DOCUMENTO lIl
IDENTIFICACION
TIPO DE DOCUMENTO FUENTE

PLAZO DE EJECUCION

dia mes

FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

NUMERO DOCUMENTO FUENTE

a0 mes ano.

901298444-4

05019212024 FECHA SUSCRIPCION

REGIMEN TRIBUTARIO

Cle =

RESPONSABLE DEL IMPUESTO

W e o
2. DATOS DEL PAGO
Vigencia
racoconcaron: | E | PAGO No 18 o
VALOR A PAGAR ‘ $182.339.570 ‘ mms‘ CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SETENTA PESOS M/CTE
—— osor [ 5 [ oo | e ] wa [ | o | mm
@ res o ) e )
| 7.1 AFECTACION PRESUPUESTAL
DESCRIPCIGN DEL RUBRO RPC RECURSO IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL DEPENDENCIA DE USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR
AFECTACION DEL GASTO
ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE ATENCION INTEGRAL A LA
PRIVIERA INFANCIA PARA LA PROMOCION D DERECHOS|
¥ PREVENCION DE VULNERACIONES Y AMENAZA
FOMALECIMIENTO. DE CAPACIDADES ¥ DISPOON DE 7226 10 C-4602-1500-9-704020-4602020-02 162 A-02-02-02-009-002-01 s 182.339.570
CONDICIONES ¥ OPORTUNIDADES QUE PROMUEVAN EL|
DESARROLLO INT
NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL PAGO ESTAN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCIGN VIGENTE DEL PROCESO GESTIGN FINANCIERA |
7.2 INFORMACION BANCARIA
CONSIGNAR EN EL BANCO: BANCO CAJA SOCIAL NUMERO DE CUENTA 24142504440

TIPO DE CUENTA AHORROS

SE DESCUENTA DEL DESEMBOLSO LOS RECURSOS CORRESPONDIENTES A 1 UDS HCB FAMI RANCHERITOS QUE SE ENCUENTRA CERRADA

4 ANTICIPOS

vaorapasan [5 - a

AMORTIZACION [ ,
ANTICPO

v [

womnovero [ |

L]

5. APLICACION DEL PAGO

PAGO CORRIENTE

‘GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR
GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR 182.339.570,00
GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR
TOTAL PAGO CORRIENTE VAR _$ 182.339.570,00 &
TOTAL A PAGAR (A+B) VALOR: 3 182.339.570,00
CONTRATO
NOWBRE cARGO DIRECCION REGIONAL / 50 AReaocz. FRMA

MARCELA ZAPATA GARCIA

SUPERVISORA (E)

REGIONAL ANTIOQUIA

CENTRO ZONAL PENDERISCO \

/ AREA O

NOMBRE

DIRECCION REGIONAL

AREAOCZ. FIRMA

ANDREA GOMEZ OSORIO

ENLACE DE SEGUIMIENTO A LA EJECUCION FINANCIERA

REGIONAL ANTIOQUIA

CENTRO ZONAL PENDERISCO

On0eed Lovez ©.

RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
NOMBRE AR FRMA FECHA (dd/mm/aaaa)
ESPACIO PARA SER DILIGENCIADO UNICAMEENTE POR LAS PAGADURIAS
RECEPCIGN DOCUMENTOS.
NOMBRE QUIEN RECEPCIONA | FECHA DE RECEPCION | Homavenecercion | FIRMA
DEVOLUCIONES
'NOMBRE QUIEN DEVUELVE [ FECHA DE DEVOLUCION | roraverecepcon T FIRMA
™

EPCION | FECHA DE RECEPCION HoRA e Recepcion | FIRMA
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oo
LIQUIDACION PROGRAMAS DE PRIMERA INFANCIA i“

MODALIDAD FAMILIAR 'Y COMUNITARIA

VIGENCIA FISCAL 2026 ?fﬂfﬂﬁ';

CONTRATISTA CORPORACION CREER MAS
CONTRATO No. 05019212024
SERVICIO HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR - HCB

DETALLE No. UDS MESES COSTO TOTAL
CONCEPTO $ 2.730.895 | $ 82.174.396
REPOSICION DOTACION 17 Mayo $0| S -
MAT.DIDACT.DE CONSUMO 17 Mayo $112|$ 470.288
ASEO,COMB.Y SERV.P. 17 Mayo $1.708| $ 871.080
POLIZA DE SEGURO PARA NINOS 17 Mayo $1.116| $ 246.636
GASTOS ADMINISTRATIVOS 17 Mayo $2.005| $ 443.105
APORTE AL TALENTO HUMANO 17 Mayo $2.715.093( $ 46.156.581
RACION DiA HABIL 17 Mayo $8.094| S 33.986.706
RACION VACACIONES 17 Mayo $2.767| $ -
PRESTACION DEL SERVICIO S 82.174.396
INTEGRALIDAD S 10.118.052
AJUSTE POR NIVELACION DE CANASTA 2026 S 47.462.893
TOTAL BRUTO $ 139.755.341
Menos descuentos por inejecuciones (UNIDADES CERRADAS) S -
Menos reinversion de inejecuciones S -
Menos redistribucién de ahorros S -
DESCUENTOS $ =
TOTAL NETO 3 139.755.341

SON: CIENTO TREINTA Y NUEVE MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y UN PESOS M/CTE

El contratista ha cumplido a cabalidad con los pagos de aportes parafiscales y seguridad social.

Pgen Gove O

A, I. ,|;J: .
edlle

SUPERVISORA (E)

ENLACE FINANCIERO

TECNICA SEGUIMIENTO

La presente liquidacion corresponde al andlisis de las condiciones de la ejecucidn del contrato al que se hace referencia en el encabezado por parte del equipo de supervision, de acuerdo
con las cldusulas contractuales establecidas para este desembolso, en aras de garantizar el pago del servicio prestado.




LIQUIDACION PROGRAMAS DE PRIMERA INFANCIA

MODALIDAD FAMILIAR 'Y COMUNITARIA

&b

VIGENCIA FISCAL 2026 B R

CONTRATISTA CORPORACION CREER MAS
CONTRATO No. 05019212024
SERVICIO HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR - HCB FAMI

DETALLE No. UDS MESES COSTO TOTAL
CONCEPTO $ 2.071.693 | $ 40.336.024
REPOSICION DOTACION 8 Mayo $0|$ -
MAT.DIDACT.DE CONSUMO 8 Mayo $4.147| $ 497.640
ASEO,COMB.Y SERV.P. 8 Mayo $1.221| $ 146.520
POLIZA DE SEGURO PARA NINOS 8 Mayo $1.116| 133.920
GASTOS ADMINISTRATIVOS 8 Mayo $7.755| § 930.600
APORTE AL TALENTO HUMANO 8 Mayo $1.859.528| $ 14.876.224
RPP 8 Mayo $184.577| $ 22.149.240
REFRIGERIO 8 Mayo $13.349( $ 1.601.880
PRESTACION DEL SERVICIO S 40.336.024
AJUSTE POR NIVELACION DE CANASTA 2026 $ 6.893.156
TOTAL BRUTO S 47.229.180
Menos descuentos por inejecuciones (UDS CERRADAS) S 4.644.951
Menos reinversion de inejecuciones S -
Menos redistribucion de ahorros S -
DESCUENTOS S 4.644.951
TOTAL NETO 3 42.584.229

SON: CUARENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS VEINTINUEVE PESOS M/CTE

El contratista ha cumplido a cabalidad con los pagos de aportes parafiscales y seguridad social.

Pkep Gover O

a, I_ JM —
ahdle

SUPERVISORA (E)

ENLACE FINANCIERO

TECNICA SEGUIMIENTO

La presente liquidacion corresponde al andlisis de las condiciones de la ejecucidn del contrato al que se hace referencia en el encabezado por parte del equipo de supervision, de acuerdo
con las clausulas contractuales establecidas para este desembolso, en aras de garantizar el pago del servicio prestado.




NIT 901.298.444-4

Medellin, 01 de julio de 2026

DOCUMENTO DE COBRO

EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
NIT. 899.999.239-2
REGIONAL ANTIOQUIA
CALLE 45 No 79-141 Medellin — Antioquia

DEBE A:

CORPORACION CREER MAS
NIT. 901.298.444-4

LA SUMA DE: CIENTO OCHENTA'Y DOS MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS
SETENTA PESOS M/L. ($182.339.570)

CONTRATO: 05019212024

OBJETO CONTRACTUAL:” PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA
ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS,
GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS
ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE “CERO A SIEMPRE”

PERIODO: Dieciochoavo Desembolso

FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA: CUENTA DE AHORROS No 24142504440 BANCO CAJA SOCIAL

Atentamente,
ALBERTO GUBBAY PEREZ

Representante Legal
CC. 71.621.498 de Medellin

FIRMA DE QUIEN REClBE:{AW@"Og Loz O

Calle 37 No 51 - 22 oficina 1902 Edificio Dubdi, Bello - Antioquia.
Celular 3126755974 — infocreermas@creermas.org
Instagram: @corporacion.creermas
WWW.Creermas.org



http://www.creermas.org/

NIT 901.298.444-4

Medellin, 01 de julio de 2026

CERTIFICACION DE PAGOS DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES

Yo, LIDIS NELDY JIMENEZ SANCHEZ identificada con cedula de ciudadania No
43.815.475 de Bello y con tarjeta profesional No 96571-T de la Junta Central de
Contadores de Colombia, en mi calidad de Revisora Fiscal, certifico que la
CORPORACION CREER MAS con NIT. 901.298.444-4, la cual represento, se encuentra
a paz y salvo con las obligaciones del pago de los aportes de nuestros empleados, a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Aprendizaje, de acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, hasta
la fecha.

Igualmente certifico que dicha empresa ha cumplido, durante los seis (6) meses anteriores
a la fecha de expedicion del presente certificado, con el pago de tales aportes.

Atentamente,

LIDIS NELDY JIMENEZ SANCHEZ
Revisora Fiscal

TP. 96571-T

CC. 43.815.475 de Bello

Calle 37 No 51 - 22 oficina 1902 Edificio Dubdi, Bello - Antioquia.
Celular 3126755974 — infocreermas@creermas.org
Instagram: @corporacion.creermas
WWW.Creermas.org



http://www.creermas.org/
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

BEFRPZEFPAREBEEE @@ FERE

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LIDIS NELDY JIMENEZ SANCHEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 43815475 de BELLO (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 96571-T SlI tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

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

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

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

Dado en BOGOTA a los 4 dias del mes de Febrero de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

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

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

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:6FA736FA865847AC

secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/ProcurementContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.PCCNTR.71830238&prevCixUrl=https%3a%2f%2fwww.secop.gov.co%3add3...  ¥r 3 A “ i
3 Todos los marcadores

(m] REPORTE_COBERTURA_MARZO zip REPORTE_COBERTURA_MARZO zip Comprador Descargar Detalle
O REPORTE_COBERTURA_MAYO zip REPORTE_COBERTURA_MAYO zip Comprador Descargar Detalle
(] REPORTE_COBERTURA_NOVIEMBRE zip REPORTE_COBERTURA_NOVIEMBRE zip Comprador Descargar Detalle
(] REPORTE_COBERTURA_OCTUBRE zip REPORTE_COBERTURA_OCTUBRE zip Comprador Descargar Detalle
(m] REPORTE_COBERTURA_SEPTIEMBRE zip REPORTE_COBERTURA_SEPTIEMBRE zip Comprador Descargar Detalle
O Res_002_Cierre_ HCB_FAMI_Exitos_Futuros zip Res_002_Cierre_HCB_FAMI_Exitos_Futuros zip Comprador Descargar Detalle
O RPC 14925 MOD 1 DISMINUCION CT 05019212024, pdf RPC 14925 MOD 1 DISMINUCION CT 05019212024 pdf Comprador Descargar Detalle
O RPC 800324 CTO 05019212024 CORPORACION CREER MAS.pdf RPC 800324 CTO 05019212024 CORPORACION CREER MAS. pdf Comprador Descargar Detalle
(m] RPC 800324 MQOD 1 DISMINUCION CT 05018212024 pdf RPC 800324 MOD 1 DISMINUCION CT 05019212024 pdf Comprador Descargar Detalle
(] RPC-VF 12824CTO 05019212024 CORPORACION CREER MAS pdf RPC-VF 12824CTO 05019212024 CORPORACION CREER MAS pdf Comprador Descargar Detalle
(m] VERIFICACION EAS 901298444_05019212024_JULIO pdf VERIFICACION EAS 901298444_05019212024_JULIO pdf Comprador Descargar Detalle
O VERIFICACION EAS 901298444_05019212024_MARZO pdf VERIFICACION EAS 901298444_05019212024_ACTA_MARZO pdf Comprador Descargar Detalle
(m] VERIFICACION EAS 901298444 05019212024 NOVIEMBRE.pdf VERIFICACION EAS 901298444 05019212024 NOVIEMBRE pdf Comprador Descargar Detalle
O VERIFICACION EAS Acta_ 901298444_05019212024_abril 2026.pdf VERIFICACION EAS Acta_ 901298444_05019212024_abril 2026.pdf Comprador Descargar Detalle
O VERIFICACION EAS Acta_ 901298444_05019212024_febrero 2026.pdf VERIFICACION EAS Acta_ 901298444_05019212024_febrero 2026.pdf Comprador Descargar Detalle
O INFORME SUPERVISION 05019212024 JUNIO 2026.pdf INFORME SUPERVISION 05019212024 JUNIO 2026.pdf Comprador Descargar Detalle
O DESEMBOLSO 18 - 06019212024 (CORREGIDO PRORROGA) pdf DESEMBOLSO 18 - 05019212024 (CORREGIDO PRORROGA).pdf Comprador Descargar Detalle
O DESEMBOLSO 19 - 06019212024 (CORREGIDO PRORROGA).pdf DESEMBOLSO 19 - 05019212024 (CORREGIDO PRORROGA).pdf Comprador Descargar Detalle
O DESEMBOLSO 20 - 05019212024 pdf DESEMBOLSO 20 - 05019212024 pdf Comprador Descargar Detalle
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AUTORIZACION DE DESEMBOLSOS PARA PAGO EN JULIO - CZ PENDERISCO

Desde Marcela Zapata Garcia <marcela.zapata@icbf.gov.co>

Fecha Jue 02/07/2026 16:14

Para Ana Milena Cuartas Tobon <Ana.Cuartas@icbf.gov.co>

cc Nelly Patino Arboleda <Nelly.Patino@icbf.gov.co>; Yudi Elizabet Correa Grajales <Yudi.Correa@icbf.gov.co>; Angela Bibiana Osorio Patino <Angela.Osorio@icbf.gov.co>; Leonel David

Benitez Bertel <Leonel.Benitez@icbf.gov.co>; Yelitza Machado Yepes <Yelitza.Machado@icbf.gov.co>; Kelly Johana Hinestroza Urrutia <Kelly.Hinestroza@icbf.gov.co>; Cristian Girez
Asprilla <Cristian.Girez@icbf.gov.co>; Andrea Gomez Osorio <Andrea.GomezO®@icbf.gov.co>

Doctora

ANA MILENA CUARTAS TOBON

Coordinadora

Grupo Interno de Trabajo Financiero

Regional Antioquia

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF
E.S.D

Buenas tardes, cordial saludo.

En mi calidad de SUPERVISORA (E) de los siguientes contratos de aporte, certifico para efectos del presente pago, que las EAS relacionadas, cumplieron
con las obligaciones financieras consignadas en el documento contractual, ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social
Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos, verificando el cumplimiento conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 o
ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley 1819 de 2016, ademas cumple a cabalidad con
los requisitos de desembolso exigidos en la resolucién 05360 de 2023; por tal motivo autorizo el pago de los servicios prestados. A continuacién, se
presenta la relacion de los desembolsos radicados:

[

VALOR N°
CONTRATO EAS NIT DESEMBOLSO PERIODO DESEMBOLSO
05019212024 Corporacion Creer Mas 901298444-4 $182.339.570 Mayo 18
05019212024|Corporacion Creer Mas 901298444-4 $128.987.311 Junio 19
05020512025|Junta de Accion Comunal Barrio Santa Cecilia N 2 811014792-8 $434.757.921 Junio-Julio 4

“...los documentos remitidos a través de mensaje de datos son validos y los mismos pueden obrar como prueba para el tramite de pago, siempre que
cumplan con las condiciones establecidas en la Ley 527 de 1999”; y estos documentos han sido radicados mediante ORFEQO”.

Cordialmente,

.. Marcela Zapata Garcia
‘ Profesional Universitario
ICBF Centro Zonal Penderisco
Calle 29 # 29 - 43 Barrio Centro, Urrao — Antioquia.
Teléfono: 604 4093440 Ext. 414003

B'EN AR www.icbf.gov.co
FAM ' L' A R Clasificacién de la informacién: CLASIFICADA

NOTA DE CONFIDENCIALIDAD: Este mensaje y sus anexos pueden contener informacion reservada del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR — ICBF que interesa
solamente a su destinatario. Si Usted no es el destinatario, debe borrarlo totalmente de su sistema, notificar al remitente y abstenerse en todo caso de divulgarlo, reproducirlo o utilizarlo.
Se advierte igualmente que las opciones contenidas en este mensaje o sus anexos no necesariamente corresponden al criterio institucional del INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR — ICBF. Si Usted es el destinatario, le solicitamos tener absoluta reserva sobre el contenido, los datos e informacion de contacto del remitente o a quienes le
enviamos copia y en general la informacion del mensaje o sus anexos, a no ser que exista una autorizacién explicita a su nombre. Sitio web: www.icbf.gov.co

CONFIDENTIALITY NOTICE: This message and any attachments may contain confidential information from INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF of interest only
to the recipient. If you are not the recipient, you must completely erase it from your system and notify the sender in any case refrain from disclosing it reproduce or use. It also warns that
the options contained in this message or its attachments do not necessarily correspond to the institutional approach of INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF. If
you are the recipient, we request you to have absolute secrecy about the content, data and contact information of the sender or to whom we sent back and general information message or
its attachments, unless there is an explicit authorization to its name. Web site: www.icbf.gov.co
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Oficio de Notificacién ADICION ($23.882.248) AL CONTRATO DE APORTES Nro. 05019212024,-CORPORACION
CREER MAS

Desde Alexia Maria Velez Velez <Alexia.Velez@icbf.gov.co>
Fecha Mié 24/06/2026 20:40

Para Leg_Contratos Antioquia <legalizacion.contratosant@icbf.gov.co>; Roxana Londono Giraldo
<Roxana.Londono@icbf.gov.co>; Marcela Zapata Garcia <marcela.zapata@icbf.gov.co>

CccC Diana Cecilia Zabala Mazo <Diana.Zabala@icbf.gov.co>

mj 9 archivos adjuntos (11 MB)

02. JUSTIFICACION MODIFICACION CONTRACTUAL 05019212024.pdf; 02.6 FLUJO DE PAGOS.pdf; 02.7 CDP 7226.pdf; 02.8 PACCO 17725.pdf;
14. RELACION O LISTADO DE PAGO.xlsx; PANTALLAZO SECOP.pdf; RPC 7226 CT 05019212024 ADICION.pdf; POLIZA CUMPLIMIENTO
05019212024 ADICION.pdf; POLIZA RC-05019212024 ADICION.pdf;

NOTIFICACION

31200-16-1

Medellin,

PARA: SUPERVISORA: ROXANA LONDONO GIRALDO

ASUNTO: Oficio de Notificacién ADICION ($23.882.248) AL CONTRATO DE APORTES Nro. 05019212024, suscrito el
02 de Junio de 2026

CONTRATISTA(S) CORPORACION CREER MAS

REG. PRESUPUESTAL Nro. 7226 con movimiento del 02 de Junio de 2026

FECHA DE APROBACION DE LAS 24 DE JUNIO DE 2026
GARANTIAS

Para su conocimiento se le delega la supervision del contrato que se legaliza en el presente correo, adjunto
documentos de la referencia, correspondientes Adicién Y Modificacion al contrato de Aportes No. 05019212024
suscrito entre el ICBF Y CORPORACION CREER MAS . En tanto que el contratista cumplié con los tramites de
legalizacidn. se modifica la forma de desembolso

En consecuencia, de lo anterior, le solicito de manera atenta ponerse en contacto con el (los) contratista (s) para
informarle (s) sobre el asunto y ademds hacerle(s) entrega de la presente comunicacion, el contrato referenciado
y/o sus modificaciones. Adicionalmente tenga en cuenta que toda la informacion y documentos del contrato puede
consultarse en la plataforma SECOP 2.

Cordialmente,

LAURA INES GOMEZ ZEA
Coordinadora Grupo Interno de trabajo Juridico y contractual



C.C. Ana Milena Cuartas Tobdn /Coordinadora Grupo Financiero

Elaboro. Alexia Maria Vélez Vélez/Auxiliar Administrativo Grupo juridico

Cordialmente,

Alexia Maria Velez Velez

D
Auxiliar Administrativo
‘ ‘ Grupo Interno de trabajo Jurfdico y Contractual
ICBF Sede Regicnal Antioguia
Calle 45 # 79 - 141, Barrio La América — Medellin, Antioguia - Colombia

Teléfono: 604 4093440 Ext 400084 - Linea Gratuita Nacional ICBF — 01 8000 91 80 80

BIENESTAR | *wicbtsoveo
FAM ' L' AR Clasificacion de La informacion: CLASIFICADA

NOTA DE CONFIDENCIALIDAD: Este mensaje y sus anexos pueden contener informacion reservada del INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR — ICBF que interesa solamente a su destinatario. Si Usted no es el destinatario,
debe borrarlo totalmente de su sistema, notificar al remitente y abstenerse en todo caso de divulgarlo, reproducirlo o utilizarlo.
Se advierte igualmente que las opciones contenidas en este mensaje o sus anexos no necesariamente corresponden al criterio
institucional del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR — ICBF. Si Usted es el destinatario, le solicitamos tener
absoluta reserva sobre el contenido, los datos e informacion de contacto del remitente o a quienes le enviamos copia y en
general la informacién del mensaje o sus anexos, a no ser que exista una autorizacion explicita a su nombre. Sitio web:
www.icbf.gov.co

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

INFORMACION GENERAL
TIPO DE CONTRATO Contrato Aporte
NUMERO 05019212024
PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA
ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS
OBJETO MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA
INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA
CON LA POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
PRIMERA INFANCIA DE "CERO A SIEMPRE"
CONTRATISTA CORPORACION CREER MAS
SUPERVISOR ROXANA LONDONO GIRALDO
DOS MIL CIENTO OCHO MILLONES VEINTISEIS MIL CIENTO OCHENTAY
VALOR INICIAL CUATRO PESOS M/CTE. ($2.108.026.184)
El plazo de ejecucion del contrato que se celebra sera hasta el 30 de junio de 2026,
PLAZO INICIAL previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, segun lo
contenido en el articulo 41 de la ley 80 de 1993
FECHA DE SUSCRIPCION | 29/12/2024
FECHA DE CUMPLIMIENTO
DE LOS REQUISITOS DE
EJECUCION O DE ACTA DE | 02/01/2025
INICIO (SEGUN CORRESPONDA AL
INICIO DE LA EJECUCION DEL
CONTRATO) )
FECHA DE TERMINACION
INICIAL 30/06/2026
Vigencia 2024: 239524
CDP Vigencia 2025: 24125
Vigencia 2026: 7226
Vigencia 2024: 800324
RP Vigencia 2025: 14925
Vigencia 2026: 7226
MODIFICACIONES REALIZADAS (en caso que aplique)
ADICIONES N/A
CIENTO DOS MILLONES CIENTO VEINTITRES MIL DOSCIENTOS VEINTICUATRO
DISMINUCIONES PESOS M/CTE. ($102.123.224)
PRORROGAS N/A
SUSPENSIONES N/A

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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VALOR TOTAL

DOS MIL CINCO MILLONES NOVECIENTOS DOS MIL NOVECIENTOS SESENTA
PESOS M/CTE. ($2.005.902.960)

PLAZO FINAL

N/A

OTRAS MODIFICACIONES

N/A

INFORMACION DE LA SOLICITUD

TIPO DE

MODIFICACION

Se solicita realizar el tramite de ADICION de recursos y OTRAS MODIFICACIONES.

MODIFICAR la CLAUSULA 6. VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO DE LAS
CLAUSULAS CONTRACTUALES Y LINEAMIENTOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL
CONTRATO DE APORTE. En este sentido se requiere adicionar al valor del Contrato la suma
de VEINTITRES MILLONES OCHOCIENTOS OCHENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS MI/CTE. ($23.882.248) por concepto de nivelacion de canasta y
recurso de integralidad de la vigencia 2026,

En consecuencia, el valor del contrato de aporte corresponde hasta la suma de DOS MIL
VEINTINUEVE MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS OCHO
PESOS M/CTE ($2.029.785.208), incluidos impuestos, contribuciones, costos directos e
indirectos a que haya lugar, compuesto de la siguiente manera:

a. La suma de MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y NUEVE MILLONES CIENTO
DIECIOCHO MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS MICTE.
($1.289.118.986), como aporte del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR para la atencién de los usuarios en la vigencia 2025.

b. La suma de SETECIENTOS CUARENTA MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y
SEIS MIL DOSCIENTOS VEINTIDOS PESOS M/CTE. ($740.666.222), como aporte
del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR para la atencién de los
usuarios en la vigencia 2026.

Este valor incluye todos los costos directos, indirectos, impuestos, tasas y retenciones
aplicables al contrato.

A continuacioén, se detalla la distribucién de los recursos asignados al presente contrato:

VALOR
SERVICIO MUNICIPIO |UDS| ATENCIONES | APORTE | VALOR APORTE VALOR APORTE
ICBF 2025 ICBF 2026
ICBF 2024
HCB-A-
FAMILIARY BETULIA | 14 182 $689.653.247| $418.621.045
COMUNITARIA

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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HCB FAMI -
FAMILIARY | BETULIA | 2 30 $135.504.873]  $65.647.449
COMUNITARIA
HCB - A-
FAMILIARY  |CONCORDIA| 3 39 $147.782.835 $89.704.519
COMUNITARIA
HCB FAMI -
FAMILIARY  |CONCORDIA| 6 90 $316.178.031| $166.693.209
COMUNITARIA
TOTAL POR VIGENCIAS $ 0$1.289.118.986| $740.666.222
TOTAL, CONTRATO $2.029.785.208

El Valor del aporte efectuado por el ICBF sera desembolsado de la siguiente manera:

Vigencia Desembolso Periodo Valor

2024 1 MENSUAL $ 0
2 MENSUAL $52.877.249
3 MENSUAL $125.612.777
4 MENSUAL $121.497.126
5 MENSUAL $116.320.422
6 MENSUAL $123.222.694
7 MENSUAL $100.442.400

& 8 MENSUAL $122.185.955
9 MENSUAL $88.258.855
10 MENSUAL $120.460.387
11 MENSUAL $116.196.634
12 MENSUAL $122.533.865
13 MENSUAL $79.510.622
14 MENSUAL $51.598.455
15 MENSUAL $122.894.973
16 MENSUAL $120.811.999

2026 17 MENSUAL | $124.744.012
18 MENSUAL $186.984.521
19 MENSUAL $133.632.262

PARAGRAFO: El valor de la adicion por nivelacion de canasta de la vigencia 2026 sera pagado
por el ICBF en el desembolso No. 18, mismo que se hara con posterioridad a la suscripcion de
la modificacion contractual, la legalizacion de la adicion y de conformidad a la disponibilidad del
PAC (Programa Anual Mensualizado de Caja) y sus Resoluciones vigentes.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
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Finalmente, es preciso aclarar que los pagos efectuados fueron afectados con corte al mes de
marzo 2026 y teniendo en cuenta las clausulas contractuales y lineamientos generales y
especificos y demas documentos previos del contrato de aporte, por lo que los desembolsos
fueron calculados conforme al costeo realizado con dicho corte.

ADICION $23.882.248 Discriminados asi: Aportes ICBF $23.882.248
CDP 7226
Se modifica los desembolsos No 14,15,16,18,19 en el sentido de adicionar la suma de
FORMA DE PAGO | $23.882.248, quedando los desembolsos de conformidad a la forma de pago modificada en la
presente justificacion técnica.
REDUCCION | N/A
LIBERACION  [N/A
PRORROGA | N/A
SUSPENSION | N/A
Se MODIFICA la CLAUSULA 3. OBLIGACIONES [ESPECiFICAS DE LA ENTIDAD
ADMINISTRADORA DEL SERVICIO DE LAS CLAUSULAS CONTRACTUALES Y
LINEAMIENTOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL CONTRATO DE APORTE. La cual
quedara asi:
3.2 OBLIGACIONES DURANTE LA FASE DE IMPLEMENTACION DEL CONTRATO.
3.2.1. Obligaciones relacionadas con la prestacion de los servicios: 3.2.1.1. Brindar
educacion inicial en el marco de la atencién integral a nifias y nifios, en el (los) servicio(s) (segun
aplique), en las UDS correspondientes al Centro Zonal del contrato, de la respectiva Regional,
garantizando los dias de atenci6n a los que haya lugar, dependiendo del servicio y lo dispuesto
OTRA en el Manual Operativo vigente de la Modalidad de atencidn segun corresponda, en cuanto a su
R estructura operativa, o fraccién proporcional a partir del cumplimiento de los requisitos de
MODIFICACION

perfeccionamiento y ejecucion del contrato de aporte respectivamente. 3.2.1.2. Realizar la
atencion de los usuarios conforme a la distribucion de UDS, UA, cupos y municipios asignados
al presente contrato y descritas en el siguiente cuadro:

MUNICIPIO SERVICIO UDS | ATENCIONES
BETULIA HCB - A - FAMILIAR' Y COMUNITARIA 14 182
BETULIA HCB FAMI - FAMILIAR Y COMUNITARIA 2 30

CONCORDIA HCB - A - FAMILIAR'Y COMUNITARIA 3 39
CONCORDIA HCB FAMI - FAMILIAR'Y COMUNITARIA 6 90

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
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Asi mismo MODIFICAR ZONIFICACION en la hoja DETALLE_UDS_ZONA, que hace parte
del expediente contractual cargado en la plataforma SECOP |I.

Las demas clausulas del contrato de aporte que no fueron modificadas en la presente
justificacion técnica se mantienen iguales, sin variacion alguna.

JUSTIFICACION DE MODIFICACION

En calidad de supervisor (a) del presente contrato de aporte y dando cumplimiento a lo requerido por el manual de
contratacion vigente del ICBF, version 7, modificado por la Resolucion N° 7740 del 15 de diciembre del 2025, con
fundamento en la naturaleza especial del servicio publico de Bienestar Familiar, y de conformidad con el régimen
especial de contratacion del ICBF, me permito solicitar la modificacion de este, de acuerdo con las consideraciones que
a continuacion se plantean:

1.

De conformidad con el articulo 40 de la Ley 80 de 1993, los contratos estatales pueden ser modificados por
acuerdo entre las partes, cuando surjan circunstancias que lo hagan necesario, siempre que no se altere su
objeto y se respeten los principios de transparencia, economia y responsabilidad. Asimismo, el citado articulo
establece que las adiciones que se hagan a un contrato estatal no podran superar el 50% del valor inicial del
contrato. Este limite aplica tanto para adiciones presupuestales como para las prérrogas que impliquen costos
adicionales.

La adicion presupuestal se enmarca en la figura de modificacidn contractual, regulada también en el articulo 4
de la Ley 1150 de 2007 y en el Decreto 1082 de 2015.

Por su parte, el Instituto Colombiano De Bienestar Familiar, a través del Manual De Contratacién Versién 7, del
15 de diciembre de 2025, estable en su articulo 44, lo siguiente:

“ARTICULO 44. PRORROGAS, ADICIONES Y MODIFICACIONES. Los contratos y convenios celebrados por el ICBF
podran ser prorrogados en su plazo, adicionados en el valor o modificados en algtin aspecto especifico, siempre que se
encuentren debidamente justificadas y fundadas esas circunstancias por parte del supervisor del contrato, de modo que
no se modifique el objeto o la naturaleza del contrato o convenio, ni utilizarse tales figuras para obviar la adecuada
planeacion y control de la ejecucion a cargo de la supervision o interventoria. Lo anterior, en el entendido que desde la
estructuracion de cada proceso contractual se ha definido en el marco de estudios y documentos previos, el presupuesto
requerido, el plazo pertinente, las obligaciones y demas aspectos para la consolidacion de los objetivos propuestos.

No se podra modificar el objeto pactado, ni desvirtuar la naturaleza del contrato o convenio, con ocasion de una
modificacién.

Las eventuales prorrogas, adiciones o modificaciones sélo podran tramitarse y suscribirse antes del vencimiento del
respectivo plazo de ejecucion, lo cual implica que el rea de donde proviene la necesidad de contratacion radique la
solicitud con una antelacion necesaria para formalizar la modificacion.

Siempre que se adicione y prorrogue un contrato o convenio, se actualizaran las consultas de antecedentes el contratista
0 asociado y este deberd ampliar las coberturas y las vigencias de las garantias, al igual que con ofra clase de

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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modificaciones, incumplimientos o multas que impacten alguna de las coberturas del riesgo, asi como para amparar lo
pertinente en la etapa de liquidacion, cuando sea necesario.

Asi mismo, cuando se modifiquen aspectos que no afecten el valor, ni el plazo del contrato o convenio y que no impliquen
la ampliacion de las garantias, la interventoria o supervision debera informar inmediatamente al garante sobre la
modificacion, mediante comunicacion escrita, de la cual se remitira copia a la Direccion de Contratacién o Grupo Juridico
de la Direccion Regional o quien ejerza las funciones en el nivel regional para su inclusién en el expediente contractual, y
surtir el tramite correspondiente en las plataformas transaccionales previstas en el Sistema Electrénico de Contratacion
Publica—SECOP.

Ademas, en los eventos en que las diferentes areas requieran tramitar adiciones, prorrogas o modificaciones a contratos
0 convenios, deberan tener en cuenta lo siguiente:

a) Determinar si la finalidad esta acorde con las premisas establecidas en la ley, teniendo como origen una causa real y
cierta, identificando los elementos que son inmodificables, que podrian derivar en un nuevo contrato o convenio.

b) Se debe elaborar la solicitud de modificacién tomando como soporte el contrato o convenio inicial y las modificaciones
0 adiciones que se hayan efectuado al mismo con antelacion.

¢) Cuando corresponda, la solicitud debera ser radicada con el certificado de disponibilidad presupuestal — CDP, que
garantice la disponibilidad de los recursos a adicionar.

d) Adjuntar los documentos actualizados del contratista o asociado y en general de los documentos (Certificado de
existencia de representacion legal, certificado de pago parafiscal, pagos al sistema de seguridad social, consultas en entes
de control, entre otros), que soporten la actuacion, para que proceda la radicacion en la Direccion de Contratacion o Grupo
Juridico de la Direccion Regional o quien ejerza las funciones en el nivel regional.

e) Cuando se trate de adicion de contratos o convenios, la solicitud deberéa contar con el respectivo analisis de precios del
mercado. Para efecto de verificar la existencia, capacidad y representacion legal, en toda solicitud de modificacién
contractual se debera acompaniar el documento idéneo, que acredite dichas condiciones, expedido con fecha no superior
a 30 dias calendario por parte de la autoridad competente.

La adicion de los contratos o convenios no podré efectuarse por mas del 50% del valor inicial del mismo, expresado en
salarios minimos legales mensuales vigentes”.

En atencidn a la normatividad sefialada, y teniendo en cuenta que durante la ejecucién del contrato pueden
presentarse situaciones que afectan la ejecucion de este, para lo cual el supervisor del contrato podra solicitar
su modificacién para garantizar el cumplimiento de los principios que rigen la contratacién estatal, en este caso
los articulos 26 y 27 de la ley 80 de 1.993, los cuales rezan:

Articulo 26 Numeral 1. “Los servidores publicos estan obligados a buscar el cumplimiento de los fines de la
contratacion, a vigilar la correcta ejecucion del objeto contratado y a proteger los derechos e la entidad y del
contratista y de los terceros que puedan verse afectados por la ejecucion del contrato”. Articulo 27 “En los
contratos estatales se mantendra la igualdad o equivalencia entre derechos y obligaciones surgidos al momento
de proponer o de contratar segun el caso. Si dicha equivalencia o igualdad se rompe por causas no imputables
a quien resulte afectado, las partes adoptaran en el menor tiempo posible las medidas necesarias para su
restablecimiento”.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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5. De acuerdo con el memorando No. 202616000000005493 del 23 de enero de 2026 que brinda orientaciones
para la suscripcion de adiciones de los contratos de aporte que contemplan la prestacién de los servicios de
educacion inicial a la primera infancia y servicios de educacion comunitaria a la primera infancia — NIVELACION
DE CANASTA vy el memorando N° 202616000000006113 del 23 de enero de 2026 con las Precisiones y
claridades memorando Radicado No: 202616000000005493 — Servicio Hogar Infantil - HI, Modalidad
Institucional y operacién directa ICBF. Dichas directrices reconocen la necesidad de realizar ajustes financieros
cuando los recursos inicialmente asignados resultan insuficientes para cubrir los costos asociados a la
adecuada ejecucion del objeto contractual, por cuanto era imprevisible, teniendo en cuenta los indicadores
macroeconémicos, tales como el IPC y el porcentaje de aumento del SMLMV para la vigencia 2026, por lo
tanto, se requiere el ajuste a las condiciones actuales del mercado, garantizando el cumplimiento de los
lineamientos técnicos y estandares de calidad exigidos por la Entidad. En este sentido, la nivelacion de la
canasta constituye un mecanismo de ajuste legitimo que no implica modificacién del objeto contractual, sino
una adecuacion necesaria para asegurar la correcta, continua y eficiente prestacion del servicio.

Desde el punto de vista juridico, esta actuacién se fundamenta en los principios de planeacion, eficacia y
responsabilidad que rigen la contratacién estatal, asi como en el interés superior del nifio, garantizando la
sostenibilidad del servicio publico y el adecuado cumplimiento de las obligaciones contractuales, en
concordancia con los fines misionales del ICBF y la normatividad vigente.

6. Que, mediante el Memorando N.° 202616000000012473 del 06 de febrero de 2026, se impartieron
orientaciones para la contratacion de equipos interdisciplinarios de integralidad en los servicios HCB, HCB
FAMI BienVenir y Jardines Comunitarios, para la vigencia 2026, con el propésito de dar cumplimiento a la
Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia “De Cero a Siempre”, establecida en la Ley
1804 de 2016, asi como de garantizar la continuidad, oportunidad y calidad en la prestacién de los servicios de
educacion inicial durante la vigencia mencionada.

7. La implementacién del equipo de integralidad constituye un componente estructural del modelo de atencién
definido para los servicios de educacién inicial en la modalidad comunitaria, en tanto permite acompanar,
fortalecer y movilizar acciones intencionadas orientadas a la atencién integral de las nifias, los nifios y las
personas gestantes. Dicho equipo contribuye al abordaje articulado de las dimensiones del desarrollo infantil,
mediante procesos de seguimiento, orientacion técnica y fortalecimiento de las practicas pedagdgicas,
familiares y comunitarias. Esta necesidad se encuentra debidamente prevista y sustentada en el Manual
Técnico de la Modalidad Familiar y Comunitaria para la Atencion a la Primera Infancia, en las Guias Operativas
de los servicios HCB, HCB FAMI BienVenir y Jardin Comunitario, asi como en el anexo denominado
‘Responsabilidades, acciones y productos del equipo de integralidad de los servicios de educacion inicial”,
documentos que orientan y reglamentan la prestacion de dichos servicios y definen el rol estratégico del equipo
interdisciplinario en la garantia de la atencion integral. En consecuencia, y en el marco del ejercicio de
planeacién institucional adelantado para la prestacién de los servicios durante la vigencia 2026, se definié la
continuidad del equipo interdisciplinario de integralidad para los servicios HCB, HCB FAMI BienVenir y Jardin
Comunitario. Para tal efecto, resulta necesario adelantar el trdmite de adicion a los contratos de aporte vigentes,
de conformidad con lo establecido en el articulo 44 del Manual de Contratacion de la entidad, con el fin de
asegurar la adecuada ejecucion de los servicios y el cumplimiento de los objetivos institucionales en materia
de primera infancia.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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8. Para la contratacién de los equipos integrales, se debera tener en cuenta la relacién técnica y los perfiles
establecidos en las guias operativas de los servicios de atencidon vigentes. Los profesionales deberén
desarrollar sus actividades de conformidad con lo dispuesto en el anexo Responsabilidades, Acciones y
Productos del Equipo de Integralidad o en el documento que lo modifique o sustituya. No obstante, lo anterior,
considerando que durante la vigencia 2025 fueron aprobados algunos equipos de integralidad con una relacion
técnica dentro del rango entre veinte (20) y veinticinco (25) unidades, dicho rango se mantendra exclusivamente
para aquellos equipos que cuenten con aprobacién efectiva en dicha vigencia. Para los demas equipos de
integralidad, debera aplicarse la relacion técnica vigente definida en las guias operativas correspondientes.

ROL

Agente educativo
Profesional de Atencion Psicosocial
Profesional de Nutricion

ROL

Agente educativo
Profesional de Atencion Psicosocial
Profesional de Nutricién
Sabedor Cultural

ROL

Agente educativo

Profesional de Atencion
Psicosocial

Profesional de Nutricion
Gestor de alimentos
Auxiliar de Servicios Generales

NUMERO UDS

SRl PARA NINOS X ROL HONORARIOS COSTO POR UNIDAD
25 TODAS UDS NO APLICA $ 3.251.354,00 | $ 130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $ 3.251.354,00 $ 130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $ 325135400 $ 130.054,00
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO ZONAS HCB + BIENVENIR
NUMERO NUMERO NINAS
UDSXRoL APLICAPARA '\ iocyroL  HONORARIOS COSTO POR UNIDAD
25 TODAS UDS NO APLICA $ 325135400 $ 130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $ 3.251.354,00 | $ 130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $ 325135400 | $ 130.054,00
25 FAMI BIENVENIR NO APLICA $ 3.008.195,00 $ 120.328,00
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO ZONAS HCB + JARDIN COMUNITARIO
NUMERO NUMERO NINAS Y COSTO POR
UDS X ROL APLICA PARA NINOS X ROL HONORARIOS ;\ipAD / USUARIO
25 TODAS UDS NO APLICA $  3.251.354,00 $130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $  3.251.354,00 $130.054,00
25 TODAS UDS NO APLICA $  3.251.354,00 $130.054,00
1 JARDIN COMUNITARIO = 52 NINAS Y NINOS $  3.008.195,00 $57.850,00
1 JARDIN COMUNITARIO 72 NINAS Y NINOS $  3.008.195,00 $41.780,00

EQUIPO INTERDISCIPLINARIO ZONAS SOLO HCB
NUMERO NINAS Y

APLICA

EQUIPO INTERDISCIPLINARIO ZONAS HCB + FAMI BIENVENIR+JARDIN COMUNITARIO

ROL

Agente educativo
Profesional de Atencion Psicosocial
Profesional de Nutricién
Sabedor Cultural

Gestor de alimentos

NUMEQSLUDS X APLICA PARA
25 TODAS UDS
25 TODAS UDS
25 TODAS UDS
25 FAMI BIENVENIR
1 JARDIN
COMUNITARIO

NUMERO NINAS Y

NINOS X ROL
NO APLICA
NO APLICA
NO APLICA
NO APLICA

52 NINAS Y NINOS

HONORARIOS

$ 3.251.354,00
$ 3.251.354,00
$ 3.251.354,00
$  3.008.195,00
$

3.008.195,00

COSTO POR
UNIDAD / USUARIO

$130.054,00
$130.054,00
$130.054,00
$120.328,00

$57.850,00

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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JARDIN

Auxiliar de Servicios Generales 1 COMUNITARIO 72 NINAS Y NINOS $  3.008.195,00 $41.780,00
CONCEPTO NUMEE? o APLICA PARA COSTO X UNIDAD

GASTOS OPERATIVO Y HCB - JARDIN

TRANSPORTE 1 COMUNITARIO $121.330,00

GASTOS OPERATIVO Y

TRANSPORTE 1 FAMI BIENVENIR $264.501,00
CONCEPTO COORDINADOR CENTROZONAL 200UDS  COSTO COSTO POR UNIDAD
Coordinador/a 1 X 200UDS | $  4.059.046,00 $ 13.530,15

9. Conforme al acto administrativo debidamente ejecutoriado de los servicios de HCB - Familiar y Comunitaria,
HCB Fami - Familiar y Comunitaria en todas sus formas, se ordené el cierre de las unidades que se
relacionan a continuacion:

CODIGO CUENTAME RESOLUCION FECHA DE RESOLUCION
0509300092755 002 18/02/2025
0520900058458 019 12/05/2025

10. Que el 17 de abril de 2026, se recibid via correo electronico la validacion de la matriz de adicion de nivelacién
de canasta por parte de la Direccion de Primera Infancia.

11. Que el 06 de mayo de 2026, se recibié via correo electronico la validacion de la matriz de adicién de nivelacion
de integralidad por parte de la Direccidn de Primera Infancia.

12. Asilas cosas, el Comité técnico operativo emitié concepto favorable para la reinversion de inejecuciones

13. Asilas cosas, el Comité de Contratacion de la Direccion Regional emitié concepto Favorable para la celebracion
de la presente modificacién contractual.

De conformidad a la solicitud realizada, se requiere adicionar por parte del ICBF la suma de $89.528.125 para nivelacion
de canasta y recurso de integralidad del contrato de aportes objeto de la presente modificacién, sin embargo, se
evidencian recursos inejecutados del ICBF, por un valor de $65.645.877 los cuales se requieren reinvertir, por lo anterior
es necesario adicionar la suma de $23.882.248, quedando la informacion financiera de la siguiente manera:

DEPENDENCIA DEL VALOR DE LA
VIGENCIA | IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL GASTO RPC ADICION
2026 | C-4602-1500-9-704020-4602020-02 162 7226 $23.882.248

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012




L)

BIENESTAR
FAMILIAR

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE
CONTRATO- CONVENIO-ORDEN DE COMPRA

F4.P10.ABS 16/04/2026

Pagina 10 de

Version 3 11

Teniendo en cuenta lo expuesto anteriormente y considerando que durante la ejecucion del contrato pueden presentarse
situaciones que afecten su desarrollo, el supervisor esta facultado para solicitar las modificaciones necesarias con el fin
de garantizar el cumplimiento de los principios que rigen la contratacion estatal, en consecuencia, se hace necesario
modificar el contrato de la referencia.

El supervisor del contrato referido hace constar que el balance financiero de la contratacion es

el siguiente:
Balance Financiero de la Contratacion
VALOR INICIAL CONTRATO CONVENIO: $2.108.026.184
VALOR APORTE ICBF: $2.108.026.184
VALOR APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
VALOR TOTAL ADICIONES $0
BALANCE VALOR ADICION APORTE ICBF: $0
FINANCIERO DEL VALOR ADICION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
CONTRATO O VALOR TOTAL REDUCCIONES $102.123.224
CONVENIO (PrEviO A VALOR REDUCCION APORTE ICBF: $102.123.224
LA MODIFICACION) VALOR REDUCCION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
VALOR TOTAL CONTRATO O CONVENIO $2.005.902.960
VALOR TOTAL APORTE ICBF $2.005.902.960
VALOR TOTAL APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
PAGOS EFECTUADOS AL CONTRATISTA: $1.584.424.413
La anterior informacion financiera con corte al mes de marzo.
e Acta de Comité de Contratacion Regional
¢ Memorando No. 202616000000005493 del 23 de enero de 2026
e Memorando No. 202616000000006113 del 23 de enero de 2026
e Memorando No. 202616000000012473 del 06 de febrero de 2026
ANEXOS o Resolucion 002 del 18 de febrero de 2025
e Resolucion 019 del 12 de mayo de 2025
e Flujo de Pagos
e CDP
[ ]

Demas documentos que soportan el ajuste.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Proyecté: Leidy Vanessa Gonzalez Olier / Abogado/a Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion o

FIRMA LA SOLICITUD

S Rudotc

ROXANA LONDONO GIRALDO
COORDINADORA CENTRO ZONAL CZ PENDERISCO

M.

Lina Vanessa Giraldo Osorno / Financiera Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencién (;eG

Revisé: Pedro Luis Sarmiento Torres / Abogado Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion i@

Jaqueline Tabares Martinez / Financiero Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion .
Andrea Gomez Osorio / Financiero Contratista - Centro Zonal Penderisco £nwiges tenvez ©

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Comprobante

Usuar

io Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHpatehort PAULINA ATEHORTUA RIVERA

46-02-00-005

2026-06-02-5:08 p. m.

ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 7226 de fecha 2026-01-06. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nuamero: 7226 Fecha Registro: |2026-01-06 Unidad / Subunidad Ejecutora: 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Con Obligacion Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 716.783.974,00 | Valor Total Operaciones: 23.882.248,00 Valor Actual: 740.666.222,00 | Saldo x Obligar: 334.551.636,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 901298444|Razén Social: |CORPORACION CREER MAS |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 24142504440 | Banco: | BANCO CAJA SOCIAL SA. [ Tipo: | Ahorro Estado:  |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificaciéon: ‘ 79638324 ‘ Nombre: EDGAR QUEVEDO MORENO Cargo: ‘DIRECTOR REGIONAL
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
e o Fecha de . ) Num. Solicitud de . ) s CONTRATO X 1o
Identificacion: Registro: Genera Viaticos: No Comision: Numero: |05019212024 Tipo: DE APORTE Fecha: 2024-12-29
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-4602-1500-9-704020-4602020-02

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE

ATENCION INTEGRAL A LA

PRIMERA INFANCIA PARA LA
Loa SERWICIO DE PROMOCION DE DERECHOS Y VALOR
COMUNITARIO A LA PREVENCION DE VULNERACIONES Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
PRIMERA INEANCIA Y AMENAZAS - FORTALECIMIENTO

DE CAPACIDADES Y DISPOSICION

DE CONDICIONES Y

OPORTUNIDADES QUE

PROMUEVAN EL DESARROLLO INT

2026-06-02 716.783.974,00 23.882.248,00
Total: 716.783.974,00 23.882.248,00 740.666.222,00 334.551.636,00

CZ/PENDERISCO PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS

Objeto: OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR E
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-12-31 740.666.222,00 334.551.636,00 | NINGUNO
CSF
Pagina 1 de 2
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m :zﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.4,
m NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 16 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 30 | 06 | 2029 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADG
gg('\:AE\TE O RAZON CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4
EDIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
i \SEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
BENEFICIARIO: ANTIOQUIA

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

| IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

ADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

# CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

g4 EL. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO N.05019212024, CUYO OBJETO ES,PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA
@ ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS
LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA
POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 31/12/2024 31/12/2026 $414,662,333.00 $421,605,236.80
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2024 31/12/2026 $414,662,333.00 $421,605,236.80
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 31/12/2024 30/06/2029 $414,662,333.00 $421,605,236.80
LABORALES
ACLARACIONES

];’OR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE RECIBE JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE CONTRATO N 05019212024 EN LA CUAL SE DISMINUYE LA SUMA DE $34.714.519.

- I;OS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
§ ***(73,499. 00) § Frrmrn+0.00 $ ****(13,964.00) § Hrrrenr(87,464.00) $ ****1,243,986,999.00 CONTADO
INTERMEDHARIC DR TRIBUCIOH COAEEGURD
MOLERE CLAVE T 0E FART. MOMERE COMPARE, 5 PR, VALOR ASEQLRADO
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

D coLOWEM

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

ACM

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF133456E

21-44-101460844

1=
L 0




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 16 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 30 | 06 | 2029 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |C|UDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

CORPORACION CREER MAS ||DENT|F|CAC|ON NIT: 901.298.444-4

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

ASEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL S .
=B ENEFICIARIO: ANTIOQUIA IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

ADICIONAL:

Recucrda que pue ualizar COMNOCE LOS MEDIOS DE PAGOD
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a trav {
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR v
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién

Seqguros del Extado
Bnnr_r.-d Hng-nta -
e C Cuenta Convenio DDB4GES5445

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****(73,499.00) § Frrrre+0.00 $ ****(13,964.00) § rrrerennn(87,464.00) $ ****1,243,986,999.00 CONTADO
INTERMEDWARKD DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAT I 5 PART VALDR, ABEGURADD
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
= "=F SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g 2 ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
e FORMA DE PAGO

24| Bamnco CHEQUE No. VALOR

=

#

ol

ol |[EFECTIVO

=i [i|cHEQUE

o

=[l|ToTaL s

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CTOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 i
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIADESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 30 06 2029 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADOD
OCIAL CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION  NIT: 901.298.444-4
DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL A =
EENEFICIARIO! ANTIOQUIA IDENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

TEMDENC lh FIMANCER A

DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

2k

CM
21-44-1014650844

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

VIGILADQ SFEN

DLF133456E 2




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101460844, anexo
1, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 16 dias del mes de JUNIO de 2026

=3

21-44-101460844
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



ﬁ SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO S.A.
e RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 3
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 30 | 06 | 2026 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
ggg/l&IEE O RAZON CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4
EDIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581
DATOHS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIOD
ASECTTADD INSTINEEMEOT OMBIANO DE BIRMEGTRR'FAMILLAR CECILGBRIBATUENTE DE LLERAGRESIONAL |IDENTIFIC T T 099.995.239-2
IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

L ENEFICIARIO: 899999239 - INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

OBJETO DEL SEGURD
%4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-DOOI / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-DO0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

| LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR/ASEGURADO DE ACUERDO CON LA LEY COLOMBIANA, POR HECHOS OCURRIDOS COMO RESULTADO DE
@ L2 EJECUCION DEL CONTRATO N.05019212024, CUYO OBJETO ES, PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA
INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA

PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA

POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE.

@l ASEGURADOS, CORPORACION CREER MAS CON NIT 901.298.444-4 Y EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA CN NIT 899.999.239-2.

BENEFICIARIOS, EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA CN NIT 899.999.239-2 Y/O TERCEROS
AFECTADOS .

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
gl CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

];’OR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE REICBE JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE CONTRATO, EN LA CUAL SE ADICIONA LA SUMA DE $23.882.248.

- I;OS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAIOR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO |
$ *****11,302.00 $ *****3,000.00 $ ****2,717.00 § roeonn17.019.00 | § ***525,271,500.00 CONTADO
INTERNMEDMARID DIETRIBLAONR COAEESURD
MOLERE EAVE T DE PART. MOMERE COMPARLA, 5% PART, WALOR ASEQURADD
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
21 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

A

anzz FIEMA TOMADOR B
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF133456E

DE colodm

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

21-40-101246840

1=
L 0



SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
EETADO 8.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 3
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 0 | 202 31 | 12 | 2024 00:00 | 30 06 2026 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

o oAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
TNSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAKR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 30/06/2026 $525,271,500.00 $427,050,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

SUPERINTENDENG 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
R WY TR WP Wl
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CM
21-40-101246840

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR
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SUPERINTENDENG 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
R WY TR WP Wl

VIGILADO

EEGURD-E POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 3
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 0 | 202 31 | 12 | 2024 00:00 | 30 06 2026 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
o oAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
TNSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAKR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

OBJETO DE LA POLIZA

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-40-101246840

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRM.A TOMA DD
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEGU ROS

E-!ITFI:H:I‘ H.A
NIT. 860.009.5T8-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 16 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 30 | 06 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON

CORPORACION CREER MAS

SOCIAL

|IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |C|UDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141

Sl SEGURADO: IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

BENEFICIARIO:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

"E-l.""\l

e

Recuerda que pue ualizar
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a trav
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR vy
Acceso a la informacion

- PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

Seqguros del Extado

Bancode Hﬁgﬂtﬂ (. ' Cuenia Convenic DDB4E5445

Srlagra iy T

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **+*+**11,302.00 § ***+++++3,000.00 § *Hrxr2,717.00 § HHrrrrai*17,019.00 § *+++**525,271,500.00 CONTADO
INTERMEDWARKD DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAT I 5 PART VALDR, ABEGURADD
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
= "SiDARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

Eé FORMA DE PAGO

Fu REFERENCIA
=] BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a

& 1100514208493-5
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11005142084935(3900) 000000017019 (96)20260716

o |EFECTIVO

E-

~d|cHEQUE

o

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

1



SUPERINTENDENG 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
R WY TR WP Wl

VIGILADO

EEGURD-E POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 3
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 0 | 202 31 | 12 | 2024 00:00 | 30 06 2026 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
o oAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
TNSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAKR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

TEXTO ACLARATORIO

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

2k

21-40-1012%6840 A— : -

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR
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m Outlook

Oficio de Notificacién ADICION ($519.181.653) Y PRORROGA AL CONTRATO DE APORTES Nro. 05019212024, -
CORPORACION CREER MAS

Desde Alexia Maria Velez Velez <Alexia.Velez@icbf.gov.co>

Fecha Mar 07/07/2026 15:09

Para Leg_Contratos Antioquia <legalizacion.contratosant@icbf.gov.co>; Marcela Zapata Garcia <marcela.zapata@icbf.gov.co>
cC Diana Cecilia Zabala Mazo <Diana.Zabala@icbf.gov.co>

[ﬂJ 8 archivos adjuntos (4 MB)

02.6FLUJO DE PAGOS_05019212024.pdf; 02.7CDP.pdf; 02.8 PACCO.pdf; JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE CONTRATO_05019212024
M4.pdf; PANTALLAZO SECOP.pdf; RPC 7226 CT 05019212024 ADICION.pdf; POLIZA CUMPLIMIENTO CREER MAS ANEXO 5 CONTRATO N.
05019212024-PRORROGA.pdf; POLIZA RC CREER MAS ANEXO 4 CONTRATO N. 05019212024 PRORROGA.pdf;

NOTIFICACION
31200-16-1

Medellin,

PARA: SUPERVISORA: MARCELA ZAPATA GARCIA

ASUNTO: Oficio de Notificacién ADICION ($519.181.653) Y PRORROGA AL CONTRATO DE APORTES Nro.
05019212024, suscrito el 26 de Junio de 2026

CONTRATISTA(S) CORPORACION CREER MAS

REG. PRESUPUESTAL Nro. 7226 con movimiento del 26 de Junio de 2026
FECHA DE APROBACION DE LAS | 02 DE JULIO DE 2026
GARANTIAS

Para su conocimiento se le delega la supervision del contrato que se legaliza en el presente correo, adjunto
documentos de la referencia, correspondientes Adicidn al contrato de Aportes No.05019212024 suscrito entre

el ICBF Y CORPORACION CREER MAS. En tanto que el contratista cumplié con los tramites de Legalizacién. Se
PRORROGA el contrato de aporte hasta el 31 de octubre de 2026.

En consecuencia, de lo anterior, le solicito de manera atenta ponerse en contacto con el (los) contratista (s) para
informarle (s) sobre el asunto y ademds hacerle(s) entrega de la presente comunicacién, el contrato referenciado
y/o sus modificaciones. Adicionalmente tenga en cuenta que toda la informacidn y documentos del contrato puede
consultarse en la plataforma SECOP 2.

Cordialmente,

LAURA INES GOMEZ ZEA
Coordinadora Grupo Interno de trabajo Juridico y contractual

C.C. Ana Milena Cuartas Tobdn /Coordinadora Grupo Financiero
Elaboro. Alexia Maria Vélez Vélez/Auxiliar Administrativo Grupo Juridico



Cordialmente,

Alexia Maria Velez Velez

o0
Auxiliar Administrativo
‘ , Grupo Interno de trabajo Jurfdico y Contractual
ICBF Sede Regicnal Antioguia
Calle 45 % 79 - 141, Barrio La América — Medellin, Antioguia - Colombia

Teléfono: 604 4093440 Ext 400084 — Linea Gratuita Nacional ICBF— 01 8000 91 80 80

BIENESTAR | "wisstaorco
FAM ' L' AR Clasificacion de la infarmacian: CLASIFICADA

NOTA DE CONFIDENCIALIDAD: Este mensaje y sus anexos pueden contener informacion reservada del INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR — ICBF que interesa solamente a su destinatario. Si Usted no es el destinatario,
debe borrarlo totalmente de su sistema, notificar al remitente y abstenerse en todo caso de divulgarlo, reproducirlo o utilizarlo.
Se advierte igualmente que las opciones contenidas en este mensaje o sus anexos no necesariamente corresponden al criterio
institucional del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR — ICBF. Si Usted es el destinatario, le solicitamos tener
absoluta reserva sobre el contenido, los datos e informacion de contacto del remitente o a quienes le enviamos copia y en
general la informacién del mensaje o sus anexos, a no ser que exista una autorizacion explicita a su nombre. Sitio web:
www.icbf.gov.co

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

PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

FORMATO JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE
CONTRATO- CONVENIO-ORDEN DE COMPRA

F4.P10.ABS 16/04/2026

Version 3 Pagina 1 de 10

JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE CONTRATO

INFORMACION GENERAL
TIPO DE CONTRATO Contrato Aporte
NUMERO 05019212024
PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA
ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS
OBJETO MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA
INFANCIA 'Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA
CON LA POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
PRIMERA INFANCIA DE "CERO A SIEMPRE"
CONTRATISTA CORPORACION CREER MAS
SUPERVISOR MARCELA ZAPATA GARCIA
DOS MIL CIENTO OCHO MILLONES VEINTISEIS MIL CIENTO OCHENTA'Y
VALOR INICIAL CUATRO PESOS MICTE. (§ 2.108.026.184)
El plazo de ejecucion del contrato que se celebra sera hasta el 30 de junio de 2026,
PLAZO INICIAL previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion, segun lo
contenido en el articulo 41 de la ley 80 de 1993
FECHA DE SUSCRIPCION | 29/12/2024
FECHA DE CUMPLIMIENTO
DE LOS REQUISITOS DE
EJECUCION O DE ACTA DE |2/01/2025
INICIO (SEGUN CORRESPONDA AL
INICIO DE LA EJECUCION DEL
CONTRATO) ]
FECHA DE TERMINACION
INICIAL 30/06/2026
Vigencia 2024: 239524
CDP Vigencia 2025: 24125
Vigencia 2026: 7226
Vigencia 2024: 800324
RP Vigencia 2025: 14925
Vigencia 2026: 7226
MODIFICACIONES REALIZADAS (en caso que aplique)
Modificacién Adicion N°1 al contrato de Aporte N° 05019212024 celebrado con la EAS
CORPORACION CREER MAS. Se ADICIONA la suma de $ 23.882.248 para la vigencia
2026, en consecuencia, el valor total del contrato quedard en la suma de $
ADICIONES 2.029.785.208. Por su parte, se modifica la forma de desembolso. Lo anterior de

conformidad a la justificacion técnica anexa. El Contratista se obliga a modificar las
garantias, ajustandola al nuevo valor, la cual debera anexar en la plataforma SECOP I
de manera oportuna. Todas las estipulaciones, términos y condiciones pactados en el

Contrato no modificados ni contrarias al presente documento permaneceran vigentes
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sin variacién alguna. La presente modificacion fue aprobada en el Acta de Comité de
Contratacion N° 025 de fecha 22 de mayo de 2026.

DISMINUCIONES

Modificacién Disminucién N°1 al contrato de aporte N° 05019212024 celebrado con la
CORPORACION CREER MAS. Se MODIFICA la CLAUSULA 6. VALOR DEL
CONTRATO Y FORMA DE PAGO, ambas pertenecientes a las CLAUSULAS
CONTRACTUALES Y LINEAMIENTOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL
CONTRATO DE APORTE. Se disminuye la suma de $34.714.519 Discriminados asi:
$3.325.604 para la vigencia 2024 y $31.388.915 para la vigencia 2025, afectando el
registro presupuestal de las vigencias en mencién. En consecuencia, el valor del
contrato quedara en la suma de $2.073.311.665, de acuerdo con la justificacion técnica
anexa. El contratista se obliga a modificar las garantias, ajustandola al nuevo valor, la
cual debera anexarse en la plataforma SECOP Il de manera adecuada. Todas las
estipulaciones, términos y condiciones pactados en el Contrato no modificadas ni
contrarias al presente documento, permanecerdn vigentes sin variacion alguna. La
presente modificacidn fue aprobada mediante Acta Comité de Contratacion N°088 de
fecha 14 de agosto de 2025.

Modificacién Disminucién N°2 al contrato de aporte N° 05019212024 celebrado con la
CORPORACION CREER MAS. Se DISMINUYE la suma de $ 67.408.705 de la vigencia
2.025, en consecuencia, el valor del contrato quedara en la suma de $ 2.005.902.960 y
se modifican los desembolsos, lo anterior de acuerdo con la justificacién técnica anexa.
El contratista se obliga a modificar las garantias, ajustandolas al nuevo valor del
contrato, la cual debera anexarse en la plataforma SECOP Il de manera adecuada.
Todas las estipulaciones, términos y condiciones pactados en el Contrato no
modificadas ni contrarias al presente documento, permaneceran vigentes sin variacion
alguna.

PRORROGAS

N/A

SUSPENSIONES

N/A

VALOR TOTAL

$2.029.785.208

PLAZO FINAL

N/A

OTRAS MODIFICACIONES

N/A

INFORMACION DE LA SOLICITUD

MODIFICACION

Se solicita realizar el tramite de ADICION Y PRORROGA de recursos.

TIPO DE Se MODIFICA la CLAUSULA 5. PLAZO DE EJECUCIC’)N, DE LAS CLAUSULAS
CONTRACTUALES Y LINEAMIENTOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL CONTRATO
DE APORTE, en el sentido de ampliar la vigencia del contrato hasta el 31 de octubre de
2026.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
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Aligual que se MODIFICA la CLAUSULA 6. VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO
DE LAS CLAUSULAS CONTRACTUALES Y LINEAMIENTOS GENERALES Y
ESPECIFICOS DEL CONTRATO DE APORTE. En este sentido se requiere adicionar al
valor del Contrato la suma de QUINIENTOS DIECINUEVE MILLONES CIENTO OCHENTA
Y UN MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS M/CTE. ($ 519.181.653) para la
vigencia 2026.

En consecuencia, el valor del contrato de aporte corresponde hasta la suma de DOS MIL
QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y SEIS MIL
OCHOCIENTOS SESENTA Y UN PESOS M/CTE ($ 2.548.966.861). incluidos impuestos,
contribuciones, costos directos e indirectos a que haya lugar, compuesto de la siguiente
manera:

a. La suma de MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y NUEVE MILLONES CIENTO
DIECIOCHO MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y SEIS PESOS MICTE. ($
1.289.118.986), como aporte del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR para la atencion de los usuarios en la vigencia 2025.

b. La suma de MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MILLONES
OCHOCIENTOS CUARENTA'Y SIETE MIL OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO
PESOS M/CTE. ($ 1.259.847.875), como aporte del INSTITUTO COLOMBIANO
DE BIENESTAR FAMILIAR para la atencién de los usuarios en la vigencia 2026.

Este valor incluye todos los costos directos, indirectos, impuestos, tasas y retenciones
aplicables al contrato.

A continuacioén, se detalla la distribucién de los recursos asignados al presente contrato:

VALOR " |\/ALOR APORTE [VALOR APORTE
SERVICIO | MUNICIPIO |UDS|ATENCIONES |é;?§ng4 il )
HCB - A -
FAMILIARY | BETULIA |14 182 $0 $689.653.247| $ 733.010.448
COMUNITARIA|
HCB-A-
FAMILIARY [CONCORDIA| 3 39 $0 $147.782.835| $ 157.073.677
COMUNITARIA
HCB FAMI -
FAMILIARY | BETULIA |1 15 $0$135504.873| $84.801.553
COMUNITARIA
HCB FAMI -
FAMILIARY [CONCORDIA| 6 90 $0 $316.178.031| $ 284.962.197
COMUNITARIA
$ $
Ll etz e $01.289.118.986] 1.259.847.875

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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TOTAL CONTRATO $
2.548.966.861
El Valor del aporte efectuado por el ICBF seré desembolsado de la siguiente manera:
Vigencia | Desembolso Periodo Valor
2024 1 MENSUAL $0
2 MENSUAL $52.877.249
3 MENSUAL $125.612.777
4 MENSUAL $121.497.126
5 MENSUAL $116.320.422
6 MENSUAL $123.222.694
7 MENSUAL $ 100.442.400
2025 8 MENSUAL $122.185.955
9 MENSUAL $88.258.855
10 MENSUAL $120.460.387
11 MENSUAL $116.196.634
12 MENSUAL $ 122.533.865
13 MENSUAL $79.510.622
14 MENSUAL $ 51.598.455
15 MENSUAL $122.894.973
16 MENSUAL $120.811.999
2 17 MENSUAL $110.809.159
18 MENSUAL $186.984.521
19 MENSUAL $133.632.262
20 MENSUAL $ 134.683.491
21 MENSUAL $127.703.135
22 MENSUAL $133.228.259
23 MENSUAL $ 137.501.621
Finalmente, es preciso aclarar que los pagos efectuados fueron afectados con corte al mes
de mayo 2026 y teniendo en cuenta las clausulas contractuales y lineamientos generales y
especificos y demas documentos previos del contrato de aporte, por lo que los desembolsos
fueron calculados conforme al costeo realizado con dicho corte.
Las demés clausulas del contrato de aporte se mantienen iguales, sin variacion alguna.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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ADICION

$ 519.181.653 Discriminados asi: Aportes ICBF vigencia 2026 $ 519.181.653

CcDP

7226

FORMA DE PAGO

Se modifica los desembolsos No 17,20,21,22,23 en el sentido de adicionar la suma de $
519.181.653, en la vigencia 2026, quedando los desembolsos de conformidad a la forma de
pago modificada en la presente justificacion técnica.

REDUCCION

N/A

LIBERACION

N/A

PRORROGA

Se prorroga el contrato hasta el 31 de octubre de 2026.

SUSPENSION

N/A

OTRA
MODIFICACION

Se MODIFICA la CLAUSULA 3. OBLIGACIONES ]ESPECiFICAS DE LA ENTIDAD
ADMINISTRADORA DEL SERVICIO DE LAS CLAUSULAS CONTRACTUALES Y
LINEAMIENTOS GENERALES Y ESPECIFICOS DEL CONTRATO DE APORTE. La cual
quedara asi:

3.2 OBLIGACIONES DURANTE LA FASE DE IMPLEMENTACION DEL CONTRATO.

3.2.1. Obligaciones relacionadas con la prestacién de los servicios: 3.2.1.1. Brindar
educacion inicial en el marco de la atencion integral a nifias y nifios, en el (los) servicio(s)
(segun aplique), en las UDS correspondientes al Centro Zonal del contrato, de la respectiva
Regional, garantizando los dias de atencion a los que haya lugar, dependiendo del servicio
y lo dispuesto en el Manual Operativo vigente de la Modalidad de atencién segun
corresponda, en cuanto a su estructura operativa, o fracciéon proporcional a partir del
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion del contrato de aporte
respectivamente. 3.2.1.2. Realizar la atencion de los usuarios conforme a la distribucién de
UDS, UA, cupos y municipios asignados al presente contrato y descritas en el siguiente
cuadro:

SERVICIO MUNICIPIO UDS ATENCIONES
HCB A AR Y BETULIA 14 182
HC?;E)?AQE?TI\Q\'FLJQR Y CONCORDIA 3 39
T KR
O A R Y CONCORDIA 6 %0

Las demas clausulas del contrato de aporte que no fueron modificadas en la presente
justificacién técnica se mantienen iguales, sin variacion alguna.

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
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JUSTIFICACION DE MODIFICACION

En calidad de supervisor (a) del presente contrato de aporte y dando cumplimiento a lo requerido por el manual de
contratacion vigente del ICBF, version 7, modificado por la Resolucion N° 7740 del 15 de diciembre del 2025, con
fundamento en la naturaleza especial del servicio publico de Bienestar Familiar, y de conformidad con el régimen
especial de contratacién del ICBF, me permito solicitar la modificacién de este, de acuerdo con las consideraciones
que a continuacién se plantean:

1. De conformidad con el articulo 40 de la Ley 80 de 1993, los contratos estatales pueden ser modificados por
acuerdo entre las partes, cuando surjan circunstancias que lo hagan necesario, siempre que no se altere su
objeto y se respeten los principios de transparencia, economia y responsabilidad. Asimismo, el citado articulo
establece que las adiciones que se hagan a un contrato estatal no podran superar el 50% del valor inicial del
contrato. Este limite aplica tanto para adiciones presupuestales como para las prérrogas que impliquen
costos adicionales.

2. Laadicion presupuestal se enmarca en la figura de modificacion contractual, regulada también en el articulo
4 de la Ley 1150 de 2007 y en el Decreto 1082 de 2015.

3. Porsu parte, el Instituto Colombiano De Bienestar Familiar, a través del Manual De Contratacién Version 7,
del 15 de diciembre de 2025, estable en su articulo 44, lo siguiente:

“ARTICULO 44. PRORROGAS, ADICIONES Y MODIFICACIONES. Los contratos y convenios celebrados por el ICBF
podran ser prorrogados en su plazo, adicionados en el valor o modificados en algtin aspecto especifico, siempre que
se encuentren debidamente justificadas y fundadas esas circunstancias por parte del supervisor del contrato, de modo
que no se modifique el objeto o la naturaleza del contrato o convenio, ni utilizarse tales figuras para obviar la adecuada
planeacion y control de la ejecucion a cargo de la supervision o interventoria. Lo anterior, en el entendido que desde la
estructuracion de cada proceso contractual se ha definido en el marco de estudios y documentos previos, el presupuesto
requerido, el plazo pertinente, las obligaciones y demas aspectos para la consolidacion de los objetivos propuestos.

No se podra modificar el objeto pactado, ni desvirtuar la naturaleza del contrato o convenio, con ocasién de una
modificacion.

Las eventuales prérrogas, adiciones o modificaciones sélo podran tramitarse y suscribirse antes del vencimiento del
respectivo plazo de ejecucion, lo cual implica que el area de donde proviene la necesidad de contratacion radique la
solicitud con una antelacion necesaria para formalizar la modificacion.

Siempre que se adicione y prorrogue un contrato o convenio, se actualizaran las consultas de antecedentes el contratista
0 asociado y este debera ampliar las coberturas y las vigencias de las garantias, al igual que con otra clase de
modificaciones, incumplimientos o multas que impacten alguna de las coberturas del riesgo, asi como para amparar lo
pertinente en la etapa de liquidacion, cuando sea necesario.

Asi mismo, cuando se modifiquen aspectos que no afecten el valor, ni el plazo del contrato o convenio y que no impliquen
la ampliacion de las garantias, la interventoria o supervision debera informar inmediatamente al garante sobre la
modificacion, mediante comunicacion escrita, de la cual se remitira copia a la Direccién de Contratacion o Grupo Juridico
de la Direccion Regional o quien ejerza las funciones en el nivel regional para su inclusion en el expediente contractual,

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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y surtir el tramite correspondiente en las plataformas transaccionales previstas en el Sistema Electrénico de
Contratacién Publica —~SECOP.

Ademas, en los eventos en que las diferentes areas requieran tramitar adiciones, prorrogas o modificaciones a contratos
0 convenios, deberan tener en cuenta lo siguiente:

a) Determinar si la finalidad esta acorde con las premisas establecidas en la ley, teniendo como origen una causa real
y cierta, identificando los elementos que son inmodificables, que podrian derivar en un nuevo contrato o convenio.

b) Se debe elaborar la solicitud de modificacidén tomando como soporte el contrato o convenio inicial y las modificaciones
0 adiciones que se hayan efectuado al mismo con antelacion.

¢) Cuando corresponda, la solicitud debera ser radicada con el certificado de disponibilidad presupuestal - CDP, que
garantice la disponibilidad de los recursos a adicionar.

d) Adjuntar los documentos actualizados del contratista o asociado y en general de los documentos (Certificado de
existencia de representacion legal, certificado de pago parafiscal, pagos al sistema de seguridad social, consultas en
entes de control, entre otros), que soporten la actuacion, para que proceda la radicacion en la Direccién de Contratacion
o0 Grupo Juridico de la Direccion Regional o quien ejerza las funciones en el nivel regional.

e) Cuando se trate de adicién de contratos o convenios, la solicitud debera contar con el respectivo analisis de precios
del mercado. Para efecto de verificar la existencia, capacidad y representacion legal, en toda solicitud de modificacion
contractual se debera acompafiar el documento idéneo, que acredite dichas condiciones, expedido con fecha no
superior a 30 dias calendario por parte de la autoridad competente.

La adicion de los contratos o convenios no podra efectuarse por mas del 50% del valor inicial del mismo, expresado en
salarios minimos legales mensuales vigentes”.

En atencion a la normatividad sefialada, y teniendo en cuenta que durante la ejecucion del contrato pueden
presentarse situaciones que afectan la ejecucion de este, para lo cual el supervisor del contrato podra solicitar
su modificacién para garantizar el cumplimiento de los principios que rigen la contratacién estatal, en este
caso los articulos 26 y 27 de la ley 80 de 1.993, los cuales rezan:

Articulo 26 Numeral 1. “Los servidores publicos estan obligados a buscar el cumplimiento de los fines de la
contratacion, a vigilar la correcta ejecucion del objeto contratado y a proteger los derechos e la entidad y del
contratista y de los terceros que puedan verse afectados por la ejecucion del contrato”. Articulo 27 “En los
contratos estatales se mantendré la igualdad o equivalencia entre derechos y obligaciones surgidos al
momento de proponer o de contratar segtn el caso. Si dicha equivalencia o igualdad se rompe por causas
no imputables a quien resulte afectado, las partes adoptaran en el menor tiempo posible las medidas
necesarias para su restablecimiento”.

De manera concordante, el Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 “Colombia Potencia Mundial de la Vida”
reconoce expresamente la atencidn integral a la primera infancia como una prioridad de Estado, e incorpora
la ampliacion, mejora y continuidad de los servicios de educacion inicial como lineas estratégicas de accion.
De esta manera, la decision de prorrogar y adicionar los contratos vigentes no solo responde a una necesidad
operativa, sino que se alinea con los objetivos nacionales en materia de equidad, inclusion y justicia social.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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Por lo anterior, y en aplicacién de los principios de planeacion, continuidad del servicio, eficiencia del gasto
publico y garantia del interés superior del nifio, se considera procedente la prérroga y adicién del contrato
referido, garantizando la continuidad de los servicios de atencién a la primera infancia y de esta manera,
cumplir con la misionalidad del ICBF y con el objeto y obligaciones de los contratos de aporte suscritos, de
conformidad con la normatividad vigente.

6. De acuerdo con el memorando No. 202616000000058863 del 08 de mayo de 2026 que brinda orientaciones
para la contratacion de los servicios de educacion inicial en el marco de atencion integral a la Primera Infancia
modalidad Familiar y Comunitaria y Desarrollo Infantil en Establecimiento de Reclusion — DIER, para el
segundo semestre de 2026. Dichas directrices reconocen la necesidad de realizar adicion y prorroga a los
contratos de aportes, con el fin de garantizar la continuidad en la prestacion de los servicios de Hogares de
bienestar familiar — HCB — Hogares de bienestar familia, mujer e infancia — HCB FAMI - Hogares de bienestar
familia, mujer e infancia para el BienVenir — HCB FAMI BienVenir — Jardines comunitarios y Desarrollo Infantil
en Establecimiento de Reclusién — DIER. Adicionalmente sugiere a los supervisores emitir concepto
favorable sobre la ejecucion, en términos de calidad y pertinencia en la prestacion del servicio.

7. Desde el punto de vista juridico, esta actuacion se fundamenta en los principios de planeacion, eficacia y
responsabilidad que rigen la contratacion estatal, asi como en el interés superior del nifio, garantizando la
sostenibilidad del servicio publico, el adecuado cumplimiento de las obligaciones contractuales y su
concordancia con los fines misionales del ICBF y la normatividad vigente.

8. En atencién a las orientaciones impartidas y a las acciones de seguimiento y control adelantadas por el
supervisor que justifican desde los componentes técnicos, juridicos y financieros la necesidad de modificar
el contrato, se dispone adicionar y prorrogar su plazo de ejecucion. Lo anterior con el fin de garantizar la
prestacion continua del servicio publico de bienestar familiar a la poblacién beneficiaria, en el marco de la
atencion integral a la Primera Infancia, asegurando condiciones de calidad, oportunidad, permanencia y
pertinencia conforme a la Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia “De Cero a
Siempre” (Ley 1804 de 2016), y dando respuesta a los requerimientos institucionales de manera suficiente y
oportuna.

9. Conforme al acto administrativo debidamente ejecutoriado de los servicios de HCB - Familiar y
Comunitaria, HCB Fami - Familiar y Comunitaria en todas sus formas, se ordend el cierre de las unidades
que se relacionan a continuacion:

CODIGO CUENTAME RESOLUCION FECHA DE RESOLUCION
0509300079242 016 9/04/2026

10. Que el 23 de junio de 2026, se recibio via correo electrénico la validacion de la matriz de adicién por parte
de la Direccién de Primera Infancia.

11. Asi las cosas, el Comité Técnico Operativo, mediante acta N° 041 del 23 de junio de 2026, emitié concepto
Favorable para la reinversion de inejecuciones

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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12. Asi las cosas, el Comité de Contratacion Acta N° 31 de 25 de junio de 2026, de la Direccion Regional emitio

concepto Favorable para la celebracién de la presente modificacion contractual.

De conformidad a la solicitud realizada, se requiere adicionar por parte del ICBF la suma de $ 533.116.506 para la
vigencia 2026 del contrato de aportes objeto de la presente modificacion, sin embargo, se evidencian recursos
inejecutados del ICBF, por un valor de $ 13.934.853 los cuales se requieren reinvertir, por lo anterior es necesario
adicionar la suma de $ 519.181.653, quedando la informacion financiera de la siguiente manera:

IDENTIFICADOR DEPENDENGIA DEL VALOR DE LA
VIGENCIA PRESUPUESTAL GASTO RPC ADICION
2026 | C-4602-1500-9-704020-4602020-02 162 7226 $ 519.181.653

Teniendo en cuenta lo expuesto anteriormente y considerando que durante la ejecucién del contrato pueden
presentarse situaciones que afecten su desarrollo, el supervisor esta facultado para solicitar las modificaciones
necesarias con el fin de garantizar el cumplimiento de los principios que rigen la contratacion estatal, en consecuencia,

se hace necesario modificar el contrato de la referencia.

es el siguiente:

El supervisor del contrato referido hace constar que el balance financiero de la contratacién

Balance Financiero de la Contratacion
VALOR INICIAL CONTRATO CONVENIO: $2.108.026.184
VALOR APORTE ICBF: $2.108.026.184
VALOR APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
VALOR TOTAL ADICIONES $23.882.248
BALANCE VALOR ADICION APORTE ICBF: $23.882.248
FINANCIERO DEL VALOR ADICION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
CONTRATO O VALOR TOTAL REDUCCIONES $102.123.224
Co::‘:ﬂigﬁiﬁgx;o A VALOR REDUCCION APORTE ICBF: §102.123.224
VALOR REDUCCION APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
VALOR TOTAL CONTRATO O CONVENIO $ 2.029.785.208
VALOR TOTAL APORTE ICBF $2.029.785.208
VALOR TOTAL APORTE CONTRATISTA: (Si Aplica) $0
PAGOS EFECTUADOS AL CONTRATISTA: §1.695.233.572
La anterior informacion financiera con corte al mes de mayo.
ANEXOS e Acta de Comité de Contratacion Regional

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Memorando No. 202616000000058863 del 08 de mayo de 2026
Flujo de Pagos

CDP

Demas documentos que soportan el ajuste.

FIRMA LA SOLICITUD

\
\ | — |
MARCELA ZAPATA GARCIA
COORDINADORA (E) DEL CONTRATO DE APORTE CZ PENDERISCO

s

Proyecto: Leidy Vanessa Gonzalez Olier / Abogado/a Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencién o
Lina Vanessa Giraldo Osorno / Financiera Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion (5re G

Revisd: Danna Lucellys Sierra Mejia / Abogado Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion < &«

Julio Cesar Paez Sinitave / Financiero Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevenciori o foe=
Santiago Vasquez Sierra / Financiero Contratista- Grupo Interno de Trabajo Prevencion
Andrea Gomez Osorio / Financiero Contratista- Centro Zonal Penderisco £niges o

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

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

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Comprobante

Usuar

io Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHpatehort
46-02-00-005

2026-06-26-4:51 p.

PAULINA ATEHORTUA RIVERA

ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA

m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 7226 de fecha 2026-01-06. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nuamero: 7226 Fecha Registro: |2026-01-06 Unidad / Subunidad Ejecutora: 46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Con Obligacion Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 716.783.974,00 | Valor Total Operaciones: 543.063.901,00 Valor Actual: 1.259.847.875,00 | Saldo x Obligar: 853.733.289,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 901298444|Razén Social: |CORPORACION CREER MAS |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 24142504440 | Banco: | BANCO CAJA SOCIAL SA. [ Tipo: | Ahorro Estado:  |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificaciéon: ‘ 79638324 ‘ Nombre: EDGAR QUEVEDO MORENO Cargo: ‘DIRECTOR REGIONAL
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: Ei;?:t:joé Genera Viaticos: No ggmissig:?iwd de Numero: |05019212024 Tipo: g(E)’XLRO/;\?EOE Fecha: 2024-12-29
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
C-4602-1500-9-704020-4602020-02
ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
ATENCION INTEGRAL A LA
o2 servcove | PRNERARTAIGATARALA |
COMUNITARIO A LA PREVENCION DE VULNERACIONES Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

PRIMERA INFANCIA

Y AMENAZAS - FORTALECIMIENTO
DE CAPACIDADES Y DISPOSICION
DE CONDICIONES Y
OPORTUNIDADES QUE
PROMUEVAN EL DESARROLLO INT

2026-06-02

716.783.974,00

23.882.248,00

2026-06-26

0,00

519.181.653,00

Total:

716.783.974,00

543.063.901,00

1.259.847.875,00

853.733.28

9,00

CZ/PENDERISCO PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS

Objeto: OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR E
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
46-02-00-005 ICBF DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION | 2026-12-31 1.259.847.875,00 853.733.289,00 NINGUNO
CSF
Pagina 1 de 2
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m :zﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.4,
m NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
= 30 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 31 | 10 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADG
gg('\:AE\TE O RAZON CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4
EDIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
i \SEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
BENEFICIARIO: ANTIOQUIA

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

| IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

ADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

# CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

g4 EL. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO N.05019212024, CUYO OBJETO ES,PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA
@ ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LOS
LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA

POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
.’IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 31/12/2024 30/04/2027 $509,793,372.20 $509,793,372.20
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2024 30/04/2027 $509,793,372.20 $509,793,372.20
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 31/12/2024 31/10/2029 $509,793,372.20 $509,793,372.20

LABORALES

ACLARACIONES

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE RECIBE JUSTIFICACION PARA MODIFICACION, EN LA CUAL SE ADICIONA LA SUMA DE $519.181.653 Y SE PRORROGA VIGENCIA HASTA EL
E8e431/10/2026.

= I;OS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL |  PLANDEPAGO |

$ ***1,351,300.00 § *xxex+8,000.00 § ***+258,267.00 § *rrerrnr 617,568.00 $ ***1,529,380,116.60 CONTADO
INTERMEDHARIC DR TRIBUCIOH COAEEGURD
MOLERE CLAVE T 0E FART. MOMERE COMPARE, 5 PR, VALOR ASEQLRADO
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF133456E

D coLOWEM

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

21-44-101460844

1=
L 0



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 30 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 31 | 10 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |C|UDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

CORPORACION CREER MAS ||DENT|F|CAC|ON NIT: 901.298.444-4

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

ASEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL S .
=B ENEFICIARIO: ANTIOQUIA IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

ADICIONAL:

Recucrda que pue ualizar COMNOCE LOS MEDIOS DE PAGOD
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a trav {
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR v
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién

Seqguros del Extado
Bnnr_r.-d Hng-nta -
e C Cuenta Convenio DDB4GES5445

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***1,351,300.00 § **+++++8,000.00 § ***+**258,267.00 § Frrranrq,617,568.00 $ ****1,529,380,116.60 CONTADO
INTERMEDWARKD DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAT I 5 PART VALDR, ABEGURADD
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
= "=F SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

Eé FORMA DE PAGO

Fu REFERENCIA
=] BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a

& 1100514217345-1
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11005142173451(3900) 000001617568 (96) 20251231

o |EFECTIVO

E-

~d|cHEQUE

o

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CTOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101460844 5
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIADESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 31 10 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADOD
OCIAL CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION  NIT: 901.298.444-4
DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL A =
EENEFICIARIO! ANTIOQUIA IDENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

TEMDENC lh FIMANCER A

DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

2k

21-44-101450844 A: —

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

VIGILADQ SFEN

DLF133456E 2




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101460844, anexo
5 no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 30 dias del mes de JUNIO de 2026

=3

21-44-101460844
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



E SEAUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO S.A.
e RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 4
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 31 | 10 | 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA
CATOS DEL TOMADOR F GARANTLFADGD
ggg/l&IEE O RAZON CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4
EDIRECCION: CL 80 NRO.50A -31301 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440
BENEFICIARIO: 899999239 - INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

DOBJETO DEL SEGURD
" CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-DO0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

ASEGURADO: | IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

| LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR/ASEGURADO DE ACUERDO CON LA LEY COLOMBIANA, POR HECHOS OCURRIDOS COMO RESULTADO DE
@ L2 EJECUCION DEL CONTRATO N.05019212024, CUYO OBJETO ES, PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA
INFANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES TECNICOS, GUIAS OPERATIVAS PARA LA ATENCION A LA

PRIMERA INFANCIA Y LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN ARMONIA CON LA

POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE.

@l ASEGURADOS, CORPORACION CREER MAS CON NIT 901.298.444-4 Y EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA CN NIT 899.999.239-2.

BENEFICIARIOS, EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA CN NIT 899.999.239-2 Y/O TERCEROS
AFECTADOS .

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
gl CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

FSE POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE RECIBE JUSTIFICACION PARA MODIFICACION, EN LA CUAL SE ADICIONA LA SUMA DE $519.181.653 Y SE PRORROGA VIGENCIA HASTA EL
E=M31/10/2026.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |

§ »*+531,027.00 § *rwx+x3 000.00 $ *****101,465.00 § Hrrern+635,493.00 § **+**+525,271,500.00 CONTADO
INTERMEDHARIC DR TRIBUCIOH COAEEGURD
MOLERE CLAVE T 0E FART. MOMERE COMPARE, 5 PR, VALOR ASEQLRADO
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
21 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

DE colodm
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SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
EETADO 8.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 4
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 0 | 202 31 | 12 | 2024 00:00 | 31 10 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

o oAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
TNSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAKR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 31/12/2024 31/10/2026 $525,271,500.00 $525,271,500.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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EEGURD-E POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 4
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 0 | 202 31 | 12 | 2024 00:00 | 31 10 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
B ogoAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

OBJETO DE LA POLIZA

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEGU ROS

E-!ITFI:H:I‘ H.A
NIT. 860.009.5T8-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101246840 4
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 30 | 06 | 2026 31 | 12 | 2024 00:00 31 | 10 | 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON

CORPORACION CREER MAS

SOCIAL

|IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 |C|UDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IRECCION: CL 45 NRO. 79 - 141

Sl SEGURADO: IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4093440

BENEFICIARIO:
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ms,n CUMPLIMIENTO
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DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
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o oAe URAZOH CORPORACION CREER MAS IDENTIFICACION NIT: 901.298.444-4

DIRECCION: CL 80 NRO. 50 A - 31 301 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFON0: 3128033581

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
TNSTITUTO COLOMBIANO DE BIENES TAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS REGIONAL
ANTIOQUIA

IDIRECTION: CL 45 NRO. 79 - 141 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4093440

DENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IASEGURADO:

- ILIAKR CEUILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS REGIONAL ANTIOQUIA

TEXTO ACLARATORIO

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia De la Fuente de Lleras ""
DIRECCION REGIONAL ANTIOQUIA Q‘é
PUBLICA
BIENESTAR
FAMILIAR
MEMORANDO

Radicado No: 202631300000058853

Para: MARCELA ZAPATA GARCIA
Profesional Universitario Grado 9
Supervisora Centro Zonal Penderisco

Asunto: Asignacion de funciones de supervision de contrato de aporte de los
programas de Primera Infancia asignados al Centro Zonal Penderisco

Fecha: 2026-06-17

Respetada seflora Marcela Zapata, cordial saludo.

En mi calidad de Ordenadora del Gasto de los contratos de aporte suscritos por la
Direccion Regional de Antioquia, y con el fin de dar continuidad a la ejecuciéon de
estos, con ocasiéon al periodo de vacaciones de la supervisora titular, Roxana
Londofio Giraldo, me permito informarle que, le es asignado la supervisiéon de los
contratos que a continuacidn, se describen del dia 19 de junio al 10 de julio de 2026,
precisando que, finalizado dicho periodo, retomara sus funciones como supervisora
la funcionaria Roxana Londofio Giraldo.

Tabla 1
Relacién de Contrato de aporte
NUMERO DE
ENTIDAD ADMINITRADORA DEL SERVICIO
CONTRATO
05019012024 ASOCIACION TODOS POR COLOMBIA
05019212024 CORPORACION CREER MAS
05020512025 JUNTA DE ACCION COMUNAL BARRIO SANTA CECILIA N 2
05020622025 JUNTA DE ACCION COMUNAL BARRIO VILLA DE GUADALUPE PARTE BAJA
05020962025 UNION TEMPORAL POR ANTIOQUIA
05010532026 Corporacién de Ganaderos del Norte de Antioquia

Fuente: Grupo interno de trabajo de prevencién Regional Antioquia ICBF.

www.icbf.gov.co
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En consideracion a la responsabilidad que genera el ejercicio de la supervisién, de
manera general se indican algunos parametros que deberd tener en cuenta para su
ejercicio:

De acuerdo con lo dispuesto en la Ley, y la “Guia general para el Ejercicio de
Supervision e Interventoria de contratos y convenios suscritos por el ICBF” el cual en su
numeral 4 establece: “GENERALIDADES DEL EJERCICIO DE SUPERVISION E
INTERVENTORIA EN EL ICBF” G6.ABS version 4 de fecha 18/12/2024 se sefala lo
siguiente:

4.1 FINALIDAD DE LA SUPERVISION E INTERVENTORIA: De conformidad con lo
establecido en el articulo 83 de la Ley 1474 de 2011, las entidades publicas estan
obligadas a vigilar permanentemente la correcta ejecucién del contrato/convenio, a
través de un supervisor y/o un interventor, segun corresponda, protegiendo la
moralidad administrativa, a fin de prevenir la ocurrencia de actos de corrupcion y
tutelar la transparencia de la actividad contractual.

4.2 DEFINICION DEL EJERCICIO DE SUPERVISION E INTERVENTORIA Y EL
MARCO LEGAL APLICABLE:

4.2.1 SUPERVISION: La supervisién es el seguimiento técnico, administrativo,
financiero, contable y juridico que se efectua acerca del cumplimiento del objeto del
contrato o convenio, la cual serd ejercida por la misma entidad estatal cuando no se
requieren conocimientos especializados. Para la supervisién, el ICBF podrd contratar
personal de apoyo, a través de los contratos de prestacion de servicios que sean
requeridos.

En el ejercicio de su actividad, el supervisor y/o interventor deberd conocer y tener
en cuenta la siguiente normatividad y lineamientos:

i) La Constitucién Politica de Colombia El Estatuto General de Contratacién
de la Administracion Publica y sus Decretos Reglamentarios.
ii) Ley 1437 de 2011 y las normas civiles y comerciales cuando apliquen

iii) Los principios y fines de la contratacién estatal

iv) El Estatuto Anticorrupcion, ley 1474 de 2011, en especial los articulos 82,
83, 84, 85 y 86.

v) El Estatuto Organico de Presupuesto.

vi) Guias y lineamientos expedidos por Colombia Compra Eficiente- CCE.

vii)  Las normas especiales y atinentes al contrato respectivo

www.ichf.gov.co
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Los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 - Estatuto Anticorrupcidn, definen la
supervisién y especifican las responsabilidades, facultades y deberes del supervisor.

Igualmente, es importante senalar lo previsto en la Ley 734 de 2002 respecto a los
deberes de la Supervisidon, que, en el caso particular, destacé lo establecido en el
articulo 34 numeral 1, que reza:

“Articulo 34. Deberes. Son deberes de todo servidor publico:

1° Cumplir y hacer que se cumplan los deberes contenidos en la Constitucién, los
tratados de Derecho Internacional Humanitario, los demdés ratificados por el
Congreso, las leyes, los decretos, las ordenanzas, los acuerdos distritales y
municipales, los estatutos de la entidad, los reglamentos y los manuales de
funciones, las decisiones judiciales y disciplinarias, las convenciones colectivas, los
contratos de trabajo y las érdenes superiores emitidas por funcionario competente.

2° Cumplir con diligencia, eficiencia e imparcialidad el servicio que le sea
encomendado y abstenerse de cualquier acto u omisién que cause la suspensién o
perturbacion injustificada de un servicio esencial, o que implique abuso indebido del
cargo o funcién.

Ademds, precisamos que los aspectos anteriores se exponen para que en su labor
tenga presente los principios juridicos bdsicos de la contratacién estatal
determinados en el articulo 209 de la Constitucion Politica.

“La funcién administrativa esta al servicio de los intereses generales y se desarrolla
con fundamento en los principios de igualdad, moralidad, eficacia, economia,
celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante la descentralizacidn, la delegacién y
la desconcentracién de funciones. Las autoridades administrativas deben coordinar
sus actuaciones para el adecuado cumplimiento de los fines del Estado. La
administracion publica, en todos sus drdenes, tendra un control interno que se
ejercera en los términos que sefiale la ley.”

Precisados en el articulo 3 de la ley 489 de 1998 “La funcién administrativa se
desarrollard conforme a los principios constitucionales, en particular los atinentes a
la buena fe, igualdad, moralidad, celeridad, economia, imparcialidad, eficacia,
eficiencia, participacién, publicidad, responsabilidad y transparencia. Los principios
anteriores se aplicardn, igualmente, en la prestacion de servicios publicos, en cuanto
fueren compatibles con su naturaleza y régimen.”

www.icbf.gov.co
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En este sentido debemos tener presente que la disposicién contenida en el articulo
32 de la ley 80 de 1993, nos conduce a entender como contrato estatal “todos los
actos juridicos generadores de obligaciones que celebren las entidades a que se
refiere el presente estatuto, previstos en el derecho privado o en disposiciones
especiales, o derivados del ejercicio de la autonomia de la voluntad...”

Ahora bien, en cuanto a las responsabilidades, deberes y prohibiciones del
supervisor debe considerarse lo descrito en la “GUIA GENERAL PARA EL EJERCICIO
DE SUPERVISION E INTERVENTORIA DE CONTRATOS Y CONVENIOS SUSCRITOS POR
EL ICBF” G6.ABS version 4 de fecha 18/12/2024, en su numeral 4.5, el cual sefiala:

4.5.1 RESPONSABILIDAD CIVIL: En el caso de los supervisores e interventores, la
responsabilidad civil establecida en la Ley 80 de 1993 se materializa a través de la
accién de repeticién o el llamamiento en garantia que debe ejercerse por parte de la
Entidad Estatal, cuando la misma resulta condenada a causa de dafios generados por
el incumplimiento, por accién u omisién, de su funcién de control y vigilancia sobre
determinado contrato/convenio estatal. Asi mismo, el interventor o supervisor que no
haya informado oportunamente a la entidad estatal del posible incumplimiento
parcial o total de alguna de las obligaciones a cargo del contratista serd
solidariamente responsable con este de los perjuicios que se ocasionen con el
incumplimiento.

4.5.2 RESPONSABILIDAD FISCAL: La responsabilidad fiscal es aquella imputable a
los servidores publicos y/o a los particulares que ejercen funciones publicas, cuando
en el ejercicio de la gestidn fiscal o con ocasidn de ésta, causen por accién u omisién
y en forma dolosa o culposa un dafio al patrimonio del Estado. Esta clase de
responsabilidad tiene las siguientes caracteristicas: i) es meramente resarcitoria, ii)
es de cardcter patrimonial pues el gestor fiscal responde con su patrimonio y iii) es
personal porque quien responde es la persona que maneja o administra los recursos
publicos, que en este caso es el supervisor o interventor.

4.5.3 RESPONSABILIDAD PENAL: La responsabilidad penal es aquella derivada de
actuaciones que transgreden, sin justificacién legitima, los bienes juridicos tutelados
por el ordenamiento penal. En el caso de los supervisores e interventores que para
este tipo de responsabilidad también son considerados particulares que ejercen
funciones publicas, la responsabilidad penal se configura cuando cualquiera de ellos
incurre en alguna de las conductas tipificadas como delitos contra la administracion
publica, es decir, peculado, concusién, cohecho, celebracién indebida de

www.ichf.gov.co
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contratos/convenios, trafico de influencias, enriquecimiento ilicito y prevaricato. Es
importante precisar que dentro del proceso que se adelante por responsabilidad
penal en las condiciones descritas, también puede hacerse exigible la responsabilidad
civil o patrimonial.

4.5.4 RESPONSABILIDAD DISCIPLINARIA: La responsabilidad disciplinaria se
configura cuando un servidor publico o particular que ejerce funciones publicas,
incurre en alguna de las faltas estipuladas en la Ley 1952 de 2019,”Por medio del
cual se expide el Cédigo General Disciplinario, se deroga la ley 734 de 2002 y algunas
disposiciones de la ley 1474 de 2011, relacionadas con el derecho disciplinario”, que
implique el incumplimiento de deberes, extralimitacion en el ejercicio de derechos y
funciones, prohibiciones y violacién del régimen de inhabilidades, incompatibilidades,
impedimentos y conflicto de intereses, sin estar amparado por cualquiera de las
causales de exclusién de responsabilidad contempladas en el articulo 28 del presente
ordenamiento.

En todo caso y de manera general, los supervisores e interventores son responsables
disciplinariamente por el incumplimiento de los deberes, el abuso de los derechos, la
extralimitacion de las funciones, o la violacién al régimen de prohibiciones,
impedimentos, inhabilidades, incompatibilidades o conflicto de intereses consagrados
en la Constitucidon o en la ley.

Asi mismo se establecen en el numeral 4.6 LOS DEBERES Y PROHIBICIONES DEL
SUPERVISOR E INTERVENTOR

4.6.1 DEBERES: La supervision e interventoria contractual implica el seguimiento al
gjercicio del cumplimiento obligacional por la entidad contratante sobre las
obligaciones a cargo del contratista. Los interventores y supervisores estan
facultados para solicitar informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de
la ejecucidén contractual, y serdn responsables por mantener informada a la entidad
contratante de los hechos o circunstancias que puedan constituir actos de corrupcion
tipificados como conductas punibles, o que puedan poner o pongan en riesgo el
cumplimiento del contrato/convenio, o cuando tal incumplimiento se presente.

El supervisor deberd garantizar que la contratacién que vigila, cuente con los
recursos necesarios para desarrollar adecuadamente el contrato o convenio; asi
mismo, deberd efectuar la conformacién completa del expediente contractual segtn
lo dispuesto en el Manual de Contratacién de la entidad, el Procedimiento P1.SA de
Organizacién de Archivos y la Circular Externa Unica de Colombia Compra Eficiente,
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identificada con el consecutivo CE-EICP-MA-06 del 27 de diciembre de 2023 o las que
hagan sus veces.

En el caso de los expedientes contractuales electrénicos, el ICBF a través del
supervisor, realizard la publicacién de toda la contratacién adelantada en la
plataforma del SECOP | y Il y Tienda Virtual del Estado-TVE (segun corresponda),
siguiendo las directrices para crear, conformar y gestionar el expediente electrdnico
del proceso de contratacién, de acuerdo con los lineamientos expedidos por Colombia
Compra Eficiente y el Archivo General de la Nacién, atendiendo las obligaciones de
publicacién que se encuentran en cabeza de la supervision del contrato y del drea
pagadora de la entidad. Lo anterior, conforme a lo establecido en el articulo
2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de 2015, esto es, dentro de los tres (3) dias siguientes
a su expedicién y sin perjuicio de lo que corresponde por competencia a la Direccidn
de Contratacidn o quien haga sus veces en el nivel regional.

Cuando se trate de una contratacion gestionada a través de las plataformas
dispuestas por Colombia Compara Eficiente, todos los documentos que conforman el
expediente contractual deberdn ser remitidos a la Direccién de Contratacion o a
quien ejerza las funciones en el nivel regional, por parte del interventor y/o supervisor
para que sean archivados y publicados en la plataforma referida.

Es responsabilidad de cada supervisor en el desarrollo del seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable y juridico que sobre el contrato realiza, la
verificacién del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucién
para el inicio del contrato, velar por la ejecucion del mismo, y también solicitar e
impulsar la liquidacion del contrato o convenio, una vez vencido su plazo de ejecucién
y dentro del periodo establecido en el contrato, convenio u orden de compra (segun
aplique), y en ausencia de este, en el previsto por la norma.

En el evento en que exista un cambio de supervisor, quien cesa en el ejercicio de
supervisién debera dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a la comunicacién
de la nueva designacién, presentar por escrito un informe consolidado de las
actividades adelantadas hasta la fecha en la cual finaliza su ejercicio, el cual debera
contener el detalle de los aspectos juridicos, administrativos, financieros y técnicos,
asi como cualquier otro aspecto relevante en la ejecucién del contrato o convenio. Lo
anterior, so pena de las responsabilidades que, por omisién de dicha obligacidn,
puedan generarse.

4.6.2 PROHIBICIONES: Sin perjuicio de las normas que regulan las inhabilidades e
incompatibilidades, conflicto de interés, prohibiciones y deberes, el ICBF se abstendra
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de designar supervisor e interventor a quien se encuentre en cualquiera de dichas
situaciones que pueda afectar el ejercicio imparcial y objetivo de vigilancia y control
del contrato o convenio, o que esté incurso en alguna conducta contemplada en la
Ley 734 de 2002.

A continuacidén, se relacionan algunas prohibiciones de los supervisores e interventores:

a) Adoptar decisiones, celebrar acuerdos o suscribir documentos que tengan
por finalidad o como efecto, la modificacién del contrato sin el lleno de los
requisitos legales pertinentes.

b) Solicitar y/o recibir, directa o indirectamente, para si o para un tercero,
dadivas, favores o cualquier otra clase de beneficios o prebendas de la entidad
contratante o del contratista; o gestionar indebidamente a titulo personal
asuntos relativos con el contrato.

¢) Omitir, denegar o retardar el despacho de los asuntos a su cargo.

d) Entrabar las actuaciones de las autoridades o el ejercicio de los derechos de
los particulares en relacién con el contrato.

e) Permitir indebidamente el acceso de terceros a la informacién del contrato
o privilegiar dicha informacidn.

f) Exigir al contratista renuncia a cambio de modificaciones o adiciones al
contrato.

g) Exonerar al contratista de cualquiera de sus obligaciones contractuales.

h) Actuar como supervisor o interventor en los casos previstos por las normas
que regulan las inhabilidades e incompatibilidades.

i) Abstenerse de informar a la entidad la ocurrencia de una inhabilidad o
incompatibilidad o un conflicto de interés sobreviniente en el contratista que le
impida la continuacidén de la ejecucién del contrato

j) Abstenerse de informar a la entidad la ocurrencia de una inhabilidad o
incompatibilidad o un conflicto de interés sobreviniente en el contratista que le
impida la continuacidn de la ejecucién del contrato. Abstenerse de informar a
la entidad la ocurrencia de una inhabilidad o incompatibilidad o un conflicto de
interés sobreviniente que le sobrevenga y que le impida la continuacién del
ejercicio de la supervision.

Acorde a lo anterior, y en concordancia con el SIGE del ICBF se clasifican las
acciones de seguimiento y vigilancia técnica, administrativa, financiera y
juridica requeridas para un adecuado ejercicio de supervisidon, acorde al ciclo
PHVM, el cual se basa en 4 actividades principales:
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Planear: Definir las actividades que se van a realizar, teniendo en cuenta los
recursos y la capacidad.

Hacer: Implementar lo planificado en el punto anterior.

Verificar: Examinar las acciones para comprobar si se estan consiguiendo los
resultados esperados acorde a lo planeado.

Mejorar: Tomar decisiones con base en los resultados generados en el paso
anterior en pro de la mejora continua.

5.1 PLANEAR
5.1.1 Acciones de seguimiento y control administrativo.

» Conocer la documentacién que sustenta la contrataciéon: Tanto el contratista, el
supervisor y/o el interventor deben conocer con exactitud el origen y contenido del
contrato/convenio, para lo cual, tendran acceso a los documentos precontractuales
del respectivo expediente contractual a través de las plataformas contractuales
dispuestas por Colombia Compra Eficiente, tales como Secop I, Il y TVEC, con el fin de
que puedan revisarlos y conocerlos en detalle, previo inicio de la ejecucién
contractual, entre otros, los siguientes:

a) Estudio previo (matriz de riesgos, estudios del sector, mercado y costos, etc.)

b) Documentacion que acredita las condiciones minimas de habilitacién del
contratista (cuando aplique).

¢) Manuales operativos y lineamientos técnicos.

d) Pliegos de Condiciones, invitacidon a ofertar y adendas (cuando apliquen).

e) Propuesta del contratista.

f) Reglamentos relacionados con la naturaleza del contrato/convenio (cuando
aplique).

g) Estudio técnico. (Cuando aplique).

h) Plan de Manejo Ambiental (cuando aplique).

i) Modelos de Informes de ejecucion.

j) Cronograma de ejecucidn (cuando aplique).

k) Ficha de condiciones técnicas (cuando aplique).

I) Plan de visitas (cuando aplique).

m) Contratacidn derivada (cuando aplique).

n) Modelo de acta de inicio (cuando aplique).

o) Planes de trabajo

A su vez se debe establecer mecanismos &giles y eficientes para el desarrollo de la
supervisién: En los casos que aplique, se debe construir y establecer un plan de
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supervision en el que se programen y controlen las actividades propias del desarrollo
contractual, indicando plazos, responsables y medios, asi como, medir resultados,
identificar alertas y tomar decisiones sobre la prestacién de los servicios entre otros
aspectos los siguientes:

e Verificar que existan los permisos y licencias necesarios para la ejecucién del
objeto contractual.

e Definir los cronogramas que se seguirdan durante el trdmite de las etapas
contractual y postcontractual

e Sistema Integrado de Gestién (SIGE)

5.1.2 Acciones de seguimiento y control financiero: El supervisor y/o
interventor deberd conocer la dinédmica y manejo de la informacién financiera que
involucra a las dreas del Instituto: Presupuesto, contabilidad, tesoreria, o las que
hagan sus veces en las direcciones regionales comprendiendo el sistema financiero
que desarrolla la entidad, sus procedimientos, ciclos, personal involucrado y el
producto final.

Por lo anterior, el supervisor y/o interventor debe verificar que todo contrato/convenio
que suponga ejecutar el presupuesto asignado, esté debidamente soportado y
registrado, para lo cual es necesario que realice las siguientes actividades: i) analizar
el contrato/convenio, los lineamientos técnicos, manuales operativos, costos,
canastas de servicios, cupos, etc.; ii) realizar socializacién al contratista en lo
referente a la dindmica y manejo de la informacién financiera en el ICBF, y
determinar las condiciones que regiran el proceso de supervision.

En el caso de los contratos de aporte y por la especialidad de las cuentas maestras, el
supervisor puede solicitar a la entidad financiera el reporte de los movimientos y
pagos.

Es fundamental que el supervisor y/o interventor conozca los formatos relacionados
con temas financieros de las direcciones misionales y estos sean socializados, a su
vez, con los contratistas, en especial, en lo relacionado con los costos de las canastas
establecidas para cada servicio o modalidad de atencién, las formas de pago y/o
reconocimientos (cuando aplique).

5.1.3 Acciones de seguimiento y control juridico: i) Revisién del cumplimiento
de los requisitos perfeccionamiento y ejecucién ii) Suscribir el acta de inicio del
contrato/convenio (cuando aplique) iii) Tener conocimiento de los procedimientos
administrativos sancionatorios.
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5.1.4 Acciones de seguimiento y control técnico: Estudiar la documentacién
técnica del contrato/convenio: El Supervisor y/o interventor debera estudiar y conocer
las normas, especificaciones, procedimientos, lineamientos técnicos, manuales
operativos y demés documentacidn exigible para los bienes y servicios contratados.

5.2 HACER

5.2.1 Acciones de seguimiento y control administrativo: “(...) Organizar y
publicar en las plataformas contractuales, la documentacién que se genere durante la
ejecucién del contrato/convenio, manteniéndola a disposicién de los interesados: El
Supervisor o interventor, segun el caso, deberd organizar, constatar y publicar en las
plataformas contractuales dispuestas por Colombia Compra Eficiente, toda la
documentacidén que se derive de la ejecucidn contractual y Poscontractual.

Asi mismo, remitir a la Direccién de Contratacién o quien haga sus veces en el nivel
regional, el expediente contractual en el cual reposara toda la documentacion
precontractual, contractual y postcontractual de los contratos/convenios

Para lo anterior, el supervisor/interventor debera observar lo dispuesto en el
procedimiento P1.SA Procedimiento Organizacién de Archivos, a fin de que la
informacién y documentaciéon que se genera en cualquiera de las tres etapas de un
contrato/convenio puede ser consultada en cualquier momento, para efectos de
verificacién del cumplimiento contractual, generaciéon de informes solicitados por
organismos de control o de cualquier indole, respuesta a peticiones o solicitudes,
entre otros (...)”

5.2.2 Acciones de seguimiento y control financiero: “Revisar y tramitar ante la
oficina que corresponda, las solicitudes de pago del contratista y llevar un registro
cronolégico de los pagos, ajustes y deducciones o descuentos efectuados: Verificada
la cldusula correspondiente a la forma de pago y una vez se den las condiciones para
su reconocimiento, el contratista presentara la solicitud de pago que corresponda,
anexando para ello lo establecido en la Resolucién No 5360 del 30 de junio de 2023
“mediante la cual se establecen los requisitos y documentos soportes para el pago de
las obligaciones contraidas por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y se
deroga la Resolucién 3333 de 2015”, o la que haga sus veces.

El supervisor y/o interventor antes de iniciar el trdmite para el pago, debera verificar
los siguientes aspectos: i) comprobar que los compromisos contractuales exigibles
para la fecha de pago, se hayan cumplido; ii) comprobar que en el Plan Anual de
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Caja- PAC, se hayan previsto los recursos para efectuar el desembolso; iii) verificar el
efectivo cumplimiento de los compromisos frente al Sistema de Seguridad Social y
Parafiscales; iv) revisar que las facturas o cuentas de cobro estén debidamente
diligenciadas y ajustadas a los requerimientos de ley; v) las demas obligaciones
pactadas contractualmente y/o requerimientos exigidos por cada una de las dreas, de
apoyo o misionales, para realizar pagos (...)".

Registrar el ejercicio de supervision en el aspecto financiero: “El supervisor y/
o interventor debera emitir en su informe periddico acorde al documento F1.P18.ABS
formato de informe de supervision del contrato o convenio del Proceso de
Contratacidén, las recomendaciones, observaciones y conclusiones del desarrollo de
sus actividades de control y vigilancia adelantadas con relacién a la ejecucién de los
recursos, la cual deberéa constar por escrito y/o en medio digital”.

5.2.3 Acciones de seguimiento y control Juridico: i) Emitir concepto sobre la
viabilidad de suscribir adiciones, prérrogas o modificaciones a los contratos/convenios
ii) Consignar y suscribir las actas que se produzcan con ocasién de la ejecucién del
contrato/convenio iii) Estudiar y analizar las reclamaciones que presente el
contratista y hacer las recomendaciones a que haya Ilugar iv) Informar
oportunamente los atrasos o situaciones en general, que puedan dar origen a la toma
de acciones de tipo contractual y/o aplicacién de sanciones v) Deber de informacidn
vi) Expedicidn de certificaciones vii) Gestionar la liquidacién del contrato/convenio
(cuando requiera) en los términos establecidos en la normatividad vigente viii)
Realizar seguimiento e informar oportunamente a las instancias correspondientes, los
riesgos juridicos identificados en desarrollo de los contratos/convenios ix) Publicar en
los tiempos establecidos en la ley, toda la informaciéon precontractual, contractual y
postcontractual de los convenios/contratos en el sistema SECOP.

5.2.4 Acciones de seguimiento y control técnico: i) Controlar, inspeccionar y
verificar permanentemente la calidad de la obra o del servicio contratado, de acuerdo
con las especificaciones técnicas exigidas en el contrato/convenio, en sus anexos y
demds normas requladoras ii) Recibir y verificar las entregas de los bienes o la
prestacion de los servicios, de conformidad con los plazos establecidos en el contrato/
convenio iii) Aplicacién de los instrumentos y procedimientos para llevar a cabo la
labor de supervisién y/o interventoria iv) Exigir que los compromisos contractuales
dando proteccién al medio ambiente.

5.3 VERIFICAR
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5.3.1 Acciones de seguimiento y control administrativo: i) Velar por el
cumplimiento de las obligaciones laborales que se generen con relacién al
contrato/convenio suscrito ii) Verificar los perfiles del recurso humano contratado, en
los que aplique.

5.3.2 Acciones de seguimiento y control financiero: ) Verificacion de la
ejecucion presupuestal y financiera ii) Verificar todas las actividades relacionadas con
las consignaciones que durante la ejecucién contractual o liquidacién del
contrato/convenio deban realizarse a favor del ICBF iii) Verificar el cumplimiento del
articulo 50 de la Ley 789 de 2002 relacionado con el pago de las obligaciones
parafiscales, Sequridad Social Integral y pago de némina a cargo del contratista iv)
Verificar, de conformidad con los medios legalmente permitidos para el efecto, el
cumplimiento de los pagos a proveedores frente a la prestacién del servicio v)
Verificar y hacer seguimiento a las adiciones.

5.3.3 Acciones de seguimiento y control Juridico: i) Velar que el contratista
ademas de constituir las garantias exigidas propenda porque éstas permanezcan
vigentes hasta su liquidacidn ii) Verificar y garantizar que la ejecucién contractual se
desarrolle dentro del plazo o vigencia del contrato/convenio y de acuerdo con los
valores establecidos iii) Velar por el oportuno ejercicio de las prerrogativas
extraordinarias y mecanismos de apremio previstos en la ley.

5.3.4 Acciones de seguimiento y control técnico: i) Velar porque el contratista
cumpla en todo momento las normas, especificaciones, procedimientos, lineamientos
técnicos, manuales operativos y demas normas técnicas exigibles para los bienes o
servicios contratados ii) Verificar el cumplimiento de obligaciones por parte del
contratista, de las condiciones técnicas exigidas por el ICBF.

5.4 MEJORAR

5.4.1 Acciones de seguimiento y control administrativo, financiero, juridico
y técnico: i) Implementar acciones de mejora como resultado del seguimiento a la
ejecucion contractual ii) Proponer y establecer mecanismos que permitan una
verificacién eficaz de la ejecucidn contractual.

En consecuencia y para el cabal ejercicio de la supervisién, se deberdn tener en
cuenta las herramientas bdasicas para una eficiente supervisién, que estan
compuestas entre otras por: el Estatuto General de la Contratacién de Ia
Administracion Publica y Decretos reglamentarios, el Estatuto Anticorrupcién, el
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Manual de Contratacién del ICBF vigente y los lineamientos, procedimientos y guia
de supervisién de contratos y convenios suscritos por el ICBF.

Lo anterior en funcién de garantizar la eficiente prestacién de los servicios de
Bienestar.

Atentamente,

Juz Harsely V/owm o

LUZ MARIELA PORTOCARRERO MONTANO
Directora Regional Antioquia ICBF (E)
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Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones
legales vigentes y, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para la firma.
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