GESTION CONTRACTUAL Cmeo AGLO-H1 906
VERSION 16
. : ; ; PAGINA 1DEI
CERTIFICACION DE SUPERVISION E INTERVENTORIA PARA PAGOS
VIGENTE DESDE 07/12/2022
1. IDENTIFICACION
CONTRATO DE: PRESTACION DE SERVICIOS I N® ] 2024245]
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES CON AUTONOMIA TECNICA ADMINISTARTIVA Y FINANCIERA PARA LA
OBJETO CONTRACTUAL ARTICULACION, IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DE LAS POLITICAS PUBLICAS EN EL MARCO DE LA|
MISIONALIDAD DEL IDIPRON, EN LA GERENCIA DE CAPACIDADES Y DERECHOS
CONTRATISTA PONTON BECERRA GABRIEL ANDRES CEDULA O NIT 1.030.588.513
CONTRATISTA CESIONARIO CEDULA O NIT
. FECHA DE TERMINACION
i A (tenzn en cuenta prormogas ¥ suspensioncs) CODIGO ACTIVIDAD
PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO DIA MES ANO DIA MES | ARO RUT | RIT
18 OCTUBRE [ 2024 [ 17 | ENERO | 2025 8299 | 8299
REGIMEN CONTRATISTA Y/O NO RESPONSABLE DE IVA [] RESPONSABLE DE IvA [JotrO
PROVEEDOR [[] GRAN CONTRIBUYENTE [] AUTORRETENEDOR O na
2. DATOS PARA EL PAGO
CONTRATO ADICION (Si la hubiere) ADICION (Si la hubiere)
VALOR TOTAL $13.471.164
IVA TOTAL INCLUIDO
REGISTRO PRESUPUESTAL Nimero: | 2024003935 | Fecha: , 16/10/2024  [pimere: —Numero:
RUBRO PRESUPUESTAL 623011741020037
Prevencion, Atencion y Proteccion Integral a Nifiez, Adolescencia v
CONCEPTO DEL RUBRO Juventud en forma de exclusion extrema asociados al fendmeno de
Habitabilidad ¢n calle Bogota D.C -
VALOR DEL PAGO A AFECTAR $ 2.544.553
NUMERO DEL PAGO 4 ULTIMO I PERIODO DEL PAGO: ] DEL 1 AL 17 ENERO DE 2025
VALOR CONTRATO EJECUTADO $13.471.164 PAC PROGRAMADO PARA: MARZO
SALDO DEL CONTRATO 50 VALOR: $2.544.553
FACTURAS No.
O sf & TIENE EMPLEADOS A CARGO
SE ACOGE A LA DISMINUCION BASE GRAV. = [[J ANEXA CERTIFICACION 0 s [] ANEXA CERTIFICACION NO
El valor del presente contrato, se cancelari en periodos fijos, lidad idas, o proporcional al tiempo de servicio prestado en el mes,|
con corte al dia 30 de cada mes; valor que se pagara dentro de los 10 dias habiles siguientes al corte del mes, los cuales seriin contados a partir
FORMA DE PAGO de la radicacion en el drea de contabilidad. EI valor mensual es la suma de: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA MIL|
- TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS. MCTE ($ 4.490.388), la cual se hara efectiva previa presentacion del informe de actividades|
del periodo correspondicnte, certilicacion para pago, de supervision ¢ interventoria expedida por ¢l supervisor del contrato v acreditacion dell
pago de aporte al SGSS para el régimen contributivo.

3. DISTRIBUCION POR CONCEPTO DE GASTO
NUMERO DESCRIPCION PORCENTAJE VALOR

servicio de prevenc

tencion integral a nifs, niflos ¥ adolescentes o
: ; 5 19,30% 491.099
victimas o en riesgo

explotacion sexual come

PM/02 14/0106/41020450037

servicio de prevencion y atencion sociolegal a nifas, nifios y n 240 -
; 2,34% 59,542
adolescentes ¢n conflicto con la ley
SCIVICI0 06 PICVENCION, AICNCION y Proteccion Iiepral de i, mios,

PM/0214/0107/41020380037

PM/0214/0102/41020520037| adolesceites v jovenes en situacion de vida en calle 0 alta pernmnencia 78,36% 1.993.912
en calle
TOTAL 100,0% $ 2.544.553
4. DISTRIBUCION DEL GASTO
CENTRO DE COSTO AUXILIAR NOMBRE DEL AUXILIAR VALOR
63077551 460101 Personal Subdireccion Lincam./Politicas $2.544.553

TO DEGASTO SE PUEDE ARADIR TANTAS COMO SE NECESITE
AS 58 QUE SEAN NFCESARIAS

IGUAL QUE DISTRIBUCION POR CONCEP
N ANADIR TANTAS COMO SE NECESITEN ; DIVIENDO LA COLUNMN,

* EN CASO DE REQUERIR MAS FILAS PARA RUBROS PRESUPUESTALES Y 81 VALOR, AL
N CASO DE REQUERIR MAS COLUMNAS PARA LA SECCION DE ADICCIONES, SE

5. DETALLE DE PAGO SEGURIDAD SOCIAL Y OTROS PARA DISMINUCION DE BASE GRAVABLE (APLICA SOLO A CONTRATISTAS)

PENSION SALUD ARL FEIRE OTROS
DEPENDIENTE
ENTIDAD VALOR ENTIDAD VALOR POSITIVA NOMBRE VALOR
PORVENIR $287.400 SANITAS $224.600 $ 18.800 SL_  NO:_X_| - -

Certifico que el contratista en mencion, cumplio a cabalidad con el objeto del contrato en los términos pactados con el IDIPRON para el periodo relacionado, en el que se
verifico que el contratista se encuentra al dia en los pagos de Aportes al Sistema de Seguridad Social y/o Parafiscales. El informe y los documentos soportes se radicarin en
la Gerencia de Contratacion quicn serd la responsable de su custodia; asi mismo velaré por el cumplimiento de las actividades realizadas por el contratista. En consecuencia

se puede tramitar el pago correspondiente

3 del mes de MARZO del aiio 2025
SUPERVISOR Y/O INTERVEN¥OR D& CONTRATO APOYO A LA SUPERVISION DE CONTRATO (en caso de aplicar)
FIRMA FIRMA
br-
NOMBRE: FABIO ANDXES BENAVIDES ORTEGA NOMBRE:
C.C: 80.084.610 TELF: 3779997 c.e: TELF:
CARGO: SUBDIRECTOR TECNICO CODIGO: 068 GRADO: 02 CARGO:




. CODIGO A-GCO-FT-002
GESTION CONTRACTUAL -
VERSION 08
PAGINA 1ded
INFORME DE ACTIVIDADES TR
NTRATO
co DESDE 04/10/2022

CONTRATO No. 2451- 2024
INFORME No. 04

PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01 al 17 DE ENERO DEL

2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA: GABRIEL ANDRES PONTON BECERRA
SUPERVISOR DEL CONTRATO: FABIO ANDRES BENAVIDES ORTEGA

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO

CONTRATUAL
SOPORTES
OBLIGACIONES ol e D Ll Describalss - adencias de Ias
No. Y/O PRODUCTOS o : R
CONTRACTUALE actividades realizadas y sitio de
ENTREGADOS i - 2
S conservacion de la informacion)

Asistir en representacion del
IDIPRON a las diversas
instancias de caracter
institucional, local y distrital
que le sean asignadas para el
cumplimiento de las politicas
publicas.

Durante el periodo no se participe a
ninguna mesa distrital. Cabe aclarar
que la ejecucion del contrato fue por
solo 17 dias.

Durante el periodo no se participe a
ninguna mesa distrital. Cabe aclarar que
la ejecucion del contrato fue por solo 17
dias.

3]

Realizar acompaflamiento y
seguimiento a los delegados que
asisten a las diversas instancias
interinstitucionales de carécter
local y distrital de acuerdo con
la politica plblica asignada.

Durante el periodo no se participa en
ninguna delegacion debido que en el
mes de enero no hay participacion en
instancias. Cabe aclarar que la
ejecucion del contrato fue por solo 17
dias.

Durante el periodo no se participa en
ninguna delegacion debido que en el mes
de enero no hay participacion en
instancias. Cabe aclarar que la ejecucion
del contrato fue por solo 17 dias.

Vr. 01; 15/09/2021
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VERSION 08
PAGINA 2de4
INFORME DE ACTIVIDADES i
NTRAT
co ATO DESDE 04/10/2022

Realizar la implementacion vy
seguimiento de metodologias y
la articulacion de servicios que
aporten al proceso de
transversalizacion institucionalde
las  politicas publicas con
enfoque de género y diferencial,
en los Contextos Pedagogicos,
los componentes de derechos y
demas dependencias de la
Entidad, de acuerdo con lo
definido en el plan de accion
institucional.

Revision, disefio, elaboracion
del informe anual de la politica
publica de discapacidad de la
institucion 2024.

Revision, disefio, elaboracion
del informe anual de la politica
publica de familias de Ila
institucion 2024.

1. Soportes del informe de
politica de discapacidad
de la institucion 2024.

2. Soportes del informe de
politica de familias de la
institucion de 2024.

Implementar estrategias para la
participacioén, acompafiamiento,
seguimiento y atencion de casos
de los grupos de valor de
acuerdo con la politica publica
asignada.

1.

Modelo para las familias de

IDIPRON de 2024.

1. Documento finalizado
para la implementacion
de las familias
IDIPRON 2024.

Desarrollar los procesos de
formulacién, implementacion y
seguimiento en la matriz de las
politicas publicas y
participacién que le sean
asignadas.

Durante el periodo no se participe a
ninguna mesa distrital. Cabe aclarar que

la eje
dias.

cucion del contrato fue por solo 17

Durante el periodo no se
participe a ninguna mesa
distrital. Cabe aclarar que la
ejecucion del contrato fue por
solo 17 dias.

Dar respuesta, segun el caso, al
Plan de Accion, Mapa de
Riesgos, Planes de
Mejoramiento, Indicadores,
actualizacion y elaboracién de
documentos de Politica Publica,

informes, linea técnica a
requerimientos internos y
externos, apoyo en la

elaboracion y aplicacion de la
encuesta de satisfaccion,
estrategias de comunicacion de
la politica publica asignada y
demas requerimientos asociados
al quehacer misional

o]

(8]

. Seguimiento del informe de
politicas publicas de
discapacidad — 2024 y 2025.

. Seguimiento del informe de

politicas publicas de Familia —
2024 y 2025.

. Matriz de seguimiento
politicas ptiblicas.

. Tablero de control de politicas
publicas.

de

. Seguimiento del informe
de politicas publicas de
discapacidad — 2024 y
2025.

. Seguimiento del informe
de politicas publicas de
Familia — 2024 y 2025.

3. Matriz de seguimiento

2024.

4. Tablero de control

politicas publicas.

2

de

Vr. 01; 15/09/2021
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£ BOGOTA D.C. INFORME DE ACTIVIDADES N TGENTE
: CONTRATO

DESDE 04/10/2022

relacionado con las politicas

publicas.

Realizar entrega de informes| 7.1 Informe parcial del mes de 7.1 Adjunto enero informe de

parciales y un informe final de
todas las actividades realizadas
durante la  ejecucién  del
contrato, previa aprobacion del

supervisor y visto bueno del
apoyo a la supervision.

enero del 1 al 15 2024.

actividades contrato. 2451- 2024.

* Incluir todas las filas que se requieran
Nota: El supervisor del contrato entiende que con la Aceptacion del presente formato resulta improcedente
aplicar el incumplimiento que trata el articulo 86 de la ley 1474 de 2011 y demas que le modifiquen, en relaciéon
con las actividades aqui detalladas.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO

El Interventor o Supervisor hace constar que las obligaciones se cumplieron conforme a lo estipulado en el contrato,
y que se adoptaron las observaciones y recomendaciones realizadas. Asi mismo certifico que el contratista cumplio
con los requisitos de Ley referentes a los aportes a seguridad social, a las entidades a las que esta obligado a aportar.
Se anexan Comprobantes de pago.

APORTES Valor Cotizado Periodo cotizado
SALUD $224600 DICIEMBRE
PENSION $287400 DICIEMBRE
ARP $18800 DICIEMBRE

FECHA DE PRESERTACION-DEL INFORME: 3/02/2025

Y A

FABIO A
C.C. 80.0

.610
ICARGO: Subdirector técnico
CODIGO: 068 GRADO: 02

%YRES BE—N’V( ORTEGA _

NG
GARBHEL :

N BECERRA
1030588513

Nombre apoyo a la Supervision:

Cargo:

Vo Bo Apoyo a la supervision

Anexo:

*Certificacion e informacion para pago expedida por el Supervisor.
*Certificacion Pagos Seguridad Social
*Certificacion de descuento.

Vr. 01; 15/09/2021
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GESTION CONTRACTUAL CODIGO senlitiles oo
VERSION 07
CERTIFICADO DE ENTREGA DE ELEMENTOS NG A
A CARGO DEL CONTRATISTA VIGENTE DESDE 04/10/2022
CONTRATISTA PONTON BECERRA GABRIEL ANDRES CEDULA O NIT 1.030.588.513
m%nﬁmm N
NUMERO DE CONTRATO DEPENDENCIA DONDE DESEMPERA SU OBJETO FECHA DE INICIO finchiyendo modificariones)
CONTRACTUAL DiA MES ARO DiA MES ARO
2024/2451 SUBDIRECCION TECNICA DE LINEAMIENTOS Y POLITICAS 18 OCTUBRE 2024 17 ENERO 2025
o PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES CON AUTONOMIA TECNICA ADMINISTARTIVA Y FINANCIERA PARA LA ARTICULACION,
OBJETO CONTRACTUAL IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DE LAS POLITICAS PUBLICAS EN EL MARCO DE LA MISIONALIDAD DEL IDIPRON, EN LA
GERENCIA DE CAPACIDADES Y DERECHOS

Mediante la firma del presente documento el supervisor en los eventos que aplique certifica que:

1. Recibe a entera satisfaccion y en su totalidad la informacion digital que manejé y produjo el contratista mediante la ejecucion de su Objeto Contractual, asi mismo, que se
realizo y entrego copia (Backup) de la informacion de la cuenta asignada y se le solicito al area de sistemas deshabilitar el perfil del usuario asignado al Contratista.

2. Recibe a entera satisfaccion y en su totalidad los archivos de gestion a cargo del contratista conforme al formato A-GDO-FT-018 "Inventario Documental” respectivo, y
que no tiene pendientes con préstamos de documentos del Archivo (Central / Misional).

3. Recibe a entera satisfaccion y en su totalidad los bienes (equipos y herramientas de trabajo) utilizados por el contratista para el desarrollo del objeto contractual.
(TRANSPORTE, MANTENIMIENTO, BIENES MUEBLES E INMUEBLES Y APOYO LOGISTICO)

4. Fueron recibidos a entera satisfaccion y en su totalidad los bienes devolutivos, elementos de consumo y/o consumo contralado, utilizados por el contratista para el
desarrollo del objeto contractual previa revision y aceptacion del responsable del inventario de la dependencia.

Chaqueta Camiseta Pantalén Gorra Maleta Carnet Otro; ;Cual?
Elementos de Cantidad
Consumo Talla
Observaciones
5. El contratista NO tenia a su cargo el registro de informacion en el SIMI

£

NOMBRES:  FABIO ANDRES BENAVIDES ORTEGA NOMBRE: GABRIEL ANDRES PONTON BECERRA

CARGO: ~ SUBDIRECTOR TECNICO DE LINEAMIENTOS Y POLITICAS Rol: PROFESIONAL

DEPENDENCIA _ SUBDIRECCION TECNICA DE LINEAMIENTOS Y POLITICAS ~ DEPENDENCIA  SUBDIRECCION TECNICA DE LINEAMIENTOS Y POLITICAS

Vo.Bo. Apoyo a la supervisién:

NOTA: El supervisor y/o interventor dard(n) fe de lo aqui establecido, sin perjuicio de las acciones administrativas, disciplinarias, fiscales y/o penales que se puedan suscitar por el desempefio
de la labor de supervision y/o interventorfa, de conformidad con la normatividad vigente.

Este documento es de obligatoria elaboracion y entrega para efectos del iltimo pago, en el item 5 se puede incluir las filas que sean necesarias en caso de aplicar



CODIGO A-GCO-FT-005

GESTION CONTRACTUAL
VERSION 06
CERTIFICACION FINAL DE CUMPLIMIENTO DE PAGINA 1del
et CONTRATO VIGENTE DESDE 04/10/2022

pecon
de la Nifez y b Juventud

EL SUSCRITO SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR DEL CONTRATO
No. 2451-2024 DE 15/10/2024

CERTIFICA:

Que el INSTITUTO DISTRITAL PARA LA PROTECCION DE LA NINEZ Y LA JUVENTUD - IDIPRON y GABRIEL
ANDRES PONTON BECERRA suscribieron el contrato No. 2451-2024 DE 15/10/2024, cuyo objeto es PRESTAR
SERVICIOS PROFESIONALES CON AUTONOMIA TECNICA ADMINISTARTIVA Y FINANCIERA PARA
LA ARTICULACION, IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO DE LAS POLITICAS PUBLICAS EN EL
MARCO DE LA MISIONALIDAD DEL IDIPRON, EN LA GERENCIA DE CAPACIDADES Y DERECHOS,
para ser ejecutado en un plazo de (3) meses por valor de $13.471.164 TRECE MILLONES CUATROCIENTOS
SETENTA Y UN MIL CIENTO SESENTA Y CUATRO PESOS MCTE.

Que el contrato inici6 su ejecucion el dia 18/10/2024

Que las partes suscribieron las siguientes modificaciones contractuales:
Adicién N/A

Prorroga N/A

Suspension, modificacion, cesion N/A

Que el valor total del contrato es por la suma de $13.471.164 TRECE MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y
UN MIL CIENTO SESENTA Y CUATRO PESOS MCTE.

Que el valor final del contrato es por la suma de $10.926.611 DIEZ MILLONES NOVECIENTOS VEINTISEIS MIL SEISCIENTOS
ONCE PESOS MCTE.

Que el objeto y obligaciones contratadas fueron realizadas por el contratista y recibido por el IDIPRON a entera satisfaccion.
Que durante el plazo de ejecucion del contrato, el contratista acredito el pago de sus obligaciones frente a los Sistemas de Seguridad Social
Integral y Parafiscales cuando a ello hubo lugar, de conformidad con el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre de 2002, en

concordancia con la Ley 828 del 10 de julio de 2003 y demds normas complementarias.

Que el saldo a favor del contratista corresponde a los honorarios del | al 17 de Enero de 2025, por la suma de $2.544.553 DOS MILLONES
QUINIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS MCTE.

Que el saldo a liberar corresponde a la suma de $0

La presente certificacion se expide en Bogotd D.C., el 03/03/2025
SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR DE APOYO A LA SUPERVISION DE CONTRATO
CONTRATO (En caso de aplicar)
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"FIRM/
NOMBRE: FABIO ANDRES BENAVIDES ORTEGA FIRMA
CARGO: SUBDIRECTOR TECNICO DE NOMBRE
LINEAMIENTOS Y POLITICAS, Cédigo 068, Grado 02 | CARGO O No. DE CONTRATO
NOMBRE DE UNIDAD, AREA O DEPENDENCIA: DEPENDENCIA

Subdireccion técnica de lineamientos y politicas
TELEFONO Y CORREO ELECTRONICO: escribir

3103411974 -
fabioa.benavides@idipron.gov.co

ESTE FORMATO CONTIENE LA INFORMACION MINIMA REQUERIDA PARA CADA UNO DE LOS PROCEDIMIENTOS O TRAMITES PARA LOS CUALES SE
HAN ESTABLECIDO, NO SE PUEDE ELIMINAR NI PARCIAL NI TOTALMENTE LA INFORMACION AQUI CONTENIDA; Si ALGUN ESPACIO NO APLICA
ESCRIBIR QUE N/A; AL DILIGENCIARLAS NO DEBEN QUEDAR ESPACIOS EN BLANCO. Y EN EL ESPACIO DE LAS FIRMAS HACE PARTE INTEGRAL DEL
ACTA, RAZON POR LA CUAL NO DEBE QUEDAR EN UNA HOJA SEPARADA. DEBEN SER DILIGENCIADOS Y REMPLAZADOS LOS ESPACIOS MARCADOS
CON GRIS Y TODO DOCUMENTO.

Ver. 01: 15/09/2021



