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REsoLUCIONNe. 0413 pE LIEEB.2019

POR MEDIO DE LA CUAL SE OTORGA LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO A LA ENTIDAD
DENOMINADA COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
“COOHOBIENESTAR” - MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO.

EL DIRECTOR REGIONAL (E) DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
REGIONAL VALLE DEL CAUCA, nombrado mediante Resolucion No.5255 del 30 de abril de
2018, emanada de la Secretaria General, de la Sede de la Direccién General, en uso de sus
facultades legales y estatutarias, especialmente las sefialadas en la Ley 7 de 1979, articulo 78
de la Ley 489 de 1988, el Decreto 987 de 2012, la Ley 1098 de 2008, y la Resotucion N° 003899
del 08 de Septiembre de 2010, Resolucion N° 1519 -1520 del 23 de febrero de 2016 y
Resolucién 3435 del 20 de abril de 2016, Resolucion N° 9555 del 16 de septiembre de 2016,
Resolucién 8282 del 14 de Septiembre de 2.017 que adicionan y modifican parcialmente la
Resolucion N° 003899 del 08 de Septiembre de 2010y

CONSIDERANDO

Que mediante la Ley 7 de 1.978 en su Articulo: 21 Numeral 8, asigna en el INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR com’pétencias'para'otorg"ar suspender y cancelar
licencias de funcionamiento a las instituciones y: a los establecamlentos de proteccion al menor
de edad y la familia.

Que el articulo 116 del Decreto 2388 de 1979, Reglamentario de la Ley 7% del mismo afio,
determina que el INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR, en la reglamentacion
interna que para el efecto expida, establecera la obligacion que tienen las instituciones publicas
o privadas de proteccion a los nifios; nifias, adolescentes y sus familias, cualquiera que sea su
naturaleza juridica o su organizaciéon admmlstratlva de someterse a los requisitos previstos
para taf fin.

Que mediante Resolucion N° 003899 del 08 de septiembre de 2010, el INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR, fij6 las normas, requisitos vy
procedimientos para otorgar, renovar, suspender y cancelar Licencias de
Funcionamiento, a las Instituciones que presten servicio de proteccion a los nifios, nifas,
adolescentes y sus familias;

Que el articulo 16 de la Ley 1098 de 2008, "Por la cual se expide el Cddigo de Infancia y de la
Adolescencia establece ‘el deber de vigilancia del Estado a todas las personas naturales y
juridica, con persona juridica expedida por el ICBF o sin ella, que aun, con autorizacion de los
padres o representantes legales, alberguen o cuiden a los nifios, nifias y adolescentes, y
ratifica la competencia del ICBF como ente rector, Coordinader y articulador del Sistema
Nacional de Bienestar Familiar para otorgar reconocer, renovar, suspender y cancelar las
Personerias Juridicas y Licencias de Funcionamiento a las instituciones del sistema.

Que las Resoluciones 1519, 1520 del 23 de febrero de 2016, y demas disposiciones
relacionadas con la materia, establecen los nuevos lineamientos aplicables a los servicios
del Sistema de Bienestar.
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Que la Resolucion N° 3425 del 20 de abril de 2016, modifica y adiciona parcialmente la
Resolucién N° 003899 del 08 de Septiembre de 2010.

Que la Resolucion N° 9555 del 16 de septiembre de 2016, modifica la Resolucién N°
003899 de! 08 de Septiembre de 2010.

Que la Resoluciéon 8282 del 14 de Septiembre de 2.017 modifica la Resolucién 3899 del 8 de
Septiembre de 2010, deroga la Resolucion 6130 de 2015 y todas las demas normas que le sean
contrarias. _

Que la entidad COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
“COOHOBIENESTAR” - MODALIDAD HOGAR SUSTITUTO, mediante Resolumon N°® 0297
del 06 de Febrero de 2017 Se le expidid licencia de Funcnonamlento Bienal.

Que mediante oficio con radicacién No. E-2018-696856-7600 del 11 de Diciembre de 2018,
procedente de la Oficina de Gestién documental - ICBF - Regjonal Valle del Cauca, la sefiora
MARLENY TELLEZ HOLGUIN, identificada con cédula de ciudadania N°® 41.900.878, en su
calidad de Representante legal de la entidad denommada CQOPERATIVA MULTIACTIVA
DE HOGARES DE BIENESTAR - “COOHOBIENESTAR”, Nit. 801-000.102-9, con direccion
donde se desarrolla el componente admtmstratwo, financiero y sede operativa ubicado en la
Calle 12 No. 1N — 42 Barrio el Prado del Municipio de Cartago Valle del Cauca, presentd
escrito solicitando a la Direccion Regional del ICBF, le sea Renovada la Licencia de
Funcionamiento, modalidad — HOGAR SUSTITUTO con poblacién objeto de atencién: Nifios,
nifias y adolescentes de 0 a 18 afios, con derechos amenazados o vulnerado, con
discapacidad, cuando el grado de severidad de sus deficiencias y/o limitaciones permita la
ubicacion en medio familiar. Mayores de 18 afios con discapacidad mental cognitiva, que al
cumplir la mayoria de edad se encontraban con declaratoria de adoptabilidad ubicado en la
modalidad de hogar sustxtuto

Que la Entidad COOPERAT!VA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
“COOHOBIENESTAR”, hace parte del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, y por lo tanto,
esta sujeta a las normas 'y reglamentaciones que expide el expide el ICBF, para regular la
prestac;on del servicio.

Que en desarrollo del tramite para la Renovacién de la Licencia de Funcionamiento de la
entidad .- COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
“COOHOBIENESTAR?”, el Equipo de Aseguramiento a la Calidad de la Regional Valle ordens
la visita a la sede ubicada en la Calle 12 No. 1N — 42 Barrio el Prado del Municipio de
Cartago Valle del Cauca, los dias 30 y 31 de Enero de 2019, por el Equipo Interdisciplinario
designado para verificar los requisitos correspondientes de acreditar.

Que de acuerdo con las instrucciones impartidas en ia Resolucién 003899 del 2010, en la
verificacion de los requisitos para la renovacién de la Licencia de Funcionamiento, la Entidad
COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR - “COOHOBIENESTAR”,
cumple con la totalidad de los requisitos Legaies, Técnico Administrativos y financieros, por
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lo tanto, se considera viable renovar la Licencia de Funcionamiento por el término de Dos
(02) Arios conforme al Articulo 13 Numeral 13.2, de la Resolucién N° 003899 del 2010,
Modificada por la Resoluciéon No. 8282 del 14 de Septiembre de 2017, emanadas por la
Direccion General ICBF.

Que mediante acta No. 9 del 08 de Febrero de 2019 el comité de mezcla de poblaciones y/o
modalidades aprobd la Mezcla para los operadores que conforman el CONSORCIO
CONSTRUYENDO “CONFUTURO VALLE™ FUNDACION PARA EL FOMENTO DE LA
EDUCACION LA SALUD, ALIMENTACION Y LA NUTRICION DE COLOMBIA “FESANCO”
y la COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR “COOHOBIENESTAR”

Que de conformidad con lo establecido en la Resolucién 003899 del 2010, el ICBF, se
reserva el Derecho de realizar auditoria, inspecciones, verificaciones,- requerimientos de
informacién u otras técnicas de seguimiento cuando {o considere pertinente.

Que, por lo anteriormente expuesto, la Direccién Regional,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO.- Otorgar Licencia de Funcionamiento a la Entidad denominada
COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR - “COOHOBIENESTAR”,
modalidad HOGAR SUSTITUTO con direccién. donde se desarrolla el componente
administrativo y financiero ubicado en la Calle 12 No. "IN =42 Barrio el Prado del Municipio de
Cartago Valle del Cauca. - -

ARTICULO SEGUNDO .- Se ptorga:la Licencia de Funcionamiento con caracter Bienal por un
término de Dos (02) Afios, conforme al Articulo 13 Numeral 13.2 de la Resolucién N° 003899
del 2010, Modificada por Ja Resolucion No. 8282 del 14 de Septiembre de 2017, no
obstante el ICBF- Regional Valle del Cauca, se reserva el derecho de realizar seguimiento,
teniendo en cuenta'las precisiones del memorando $-2016-183045 -0101 del 20 de Abril de
2016 emanado de la Direccion de Proteccson de la Sede de la Direccion General.

ARTICULO TERCERO La modalidad para la cual se otorga la Licencia de
Funcionamiento es para. HOGAR SUSTITUTO con poblacién objeto de atencién: Nifos,
nifias vy adolescentes de 0 a 18 afos, con derechos amenazados o vulnerado, con
discapacidad, cuando el grado de severidad de sus deficiencias y/o limitaciones permita la
ubicacidén en medio famlltar Mayores de 18 afios con discapacidad mental cognitiva, gue al
cumplir la-mayoria de edad se encontraban con declaratoria de adoptabilidad ubicado en la
modalidad de hogar sustituto.

ARTICULO: CUARTO: Que la capacidad de atencién instalada en cuanto a ndmero de cupos
para la modalidad de HOGAR SUSTITUTO no se requiere segun lo establecido en la
Resolucién 9555 del 16 de Septiembre de 2016, que modifica la Resolucion 3899 de 2010, en
el paragrafo 6.

ARTICULO QUINTO. Que la presente Licencia de Funcionamiento se autoriza para la
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prestacion del servicio a la entidad denominada COOPERATIVA MULTIACTIVA DE
HOGARES DE BIENESTAR - “COOHOBIENESTAR”, con direccion de Sede operativa
ubicada en la Calle 12 No. 1N — 42 Barric el Prado del Municipio de Cartago Valle del Cauca.

ARTICULO SEXTO.- para el tramite de la renovacion de la Licencia de Funcionamiento,
se debe presentar solicitud ante la Direccién - ICBF - Regional Valle def Cauca, con un
término minimo de dos (2) meses, antes de que termine el periodo de la vigencia de
la Licencia de Funcionamiento.

ARTICULO SEPTIMO.- En el caso de que exista un cambic de sede debera solicitar a la
Direccion ICBF - Regional Valle del Cauca, fa aprobaciéon para tales efectos, de
conformidad al Articulo 12, Paragrafo 5 de la Resolucion 003899 del 08 de Septiembre de
2010, modificado por el articulo 1 Paragrafo 5 de la Resolucion N° 8282 del 14 de
septiembre de 2017. Ninguna [nstitucién podra funcionar en:sedes no aprobadas por esta
entidad.

ARTICULO OCTAVO.- Fijar de manera permanente y en tugar VIS|ble de la Entidad, copia
de la presente Resolucién.

ARTICULO NOVENO.- Notificar por interme‘dio de la OfEc‘i'ha del Grupo Juridico del ICBF
- Regional Valle del Cauca, la presente Resolucidn al (a) (la) Representante Legal de
ta Entidad COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
“COOHOBIENESTAR”, en los términos establecidés en el Cédigo de procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo, haciéndole saber que contra ella
procede el Recurso de Reposicién ante el Director Regional del ICBF - Regional Valle del
Cauca, el cual debe de interponerse por escrito en el momento de su notificacién o dentro
de los diez (10) dias siguientes a la misma.

ARTICULO DECIMO.- Vigencia.- La presente Resolucion rige a partir de su ejecutoria.

" NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Santiago de Cali, alos

WILLIAM FELIPE MARQUEZ OSORIO
Diregtgr (E) JCBF Regional Valle

7 Aprobd: Esperanza Claudia Brave- Coordinadora Grupo Juridico
Reviso: Esperanza Claudia Bravo - Coordinadora Grupo Juridico
f@laboro Yerii Andrea Lucumi — Abogada — Grupo Juridico.
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ACTA DE NOTIFICACION PERSONAL

En el Municipio de Cali, a los 14 dias del mes de Febrero de 2019, YERLI
ANDREA LUCUMI abogada del Grupo Juridico del INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL VALLE DEL CAUCA, identificada como
aparece al pie de mi firma, notifico personalmente al sefior (a) VICTORIA EUGENIA
RESTREPO RIOS identificado (a) con la Cédula de Ciu'd'a'd'an_ia_ No. 41.915.733, el
contenido de la Resolucion No. 0413 del 11 de Febrero de 2019, por la cual se
otorga licencia de funcionamiento a la entidad denominada ~ COOPERATIVA
MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR - COOHOBIENESTAR, modalidad
HOGAR SUSTITUTO, proferida por la Direccion Regional del ICBF, esta notificacion se
hace en su condiciobn de Apoderada de la représentahte legal de la Entidad
COOPERATIVA  MULTIACTIVA DE HOGARES DE BIENESTAR -
COOHOBIENESTAR.

Al notificado (a) se le hace entrega de una copia integra y gratuita de la citada
Resolucion, advirtiéndole que contra la misma procede el Recurso de Reposicion
el cual debera lnterponerse dentro de los diez (10) dias habiles siguienies a |
presente notlﬂcamon -

EL NOTIFIC DOR

C.C. No. 11]12465226

Si )(/'] No
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Yo, MARLENY TELLEZ HOLGUIN., mayor de edad, identificada como aparece al
pie de mi correspondiente firma, comedidamente manifiesto que confiero poder
especial, amplio y suficiente a la sefiora VICTORIA EUGENIA RESTREPO RIOS,
mayer de edad, identificada con [a cédula de C\_fk(fzdavdania numero 41.915.733.
expedida en Armenia, para que me represente en t8dos los actos relacionados con
las firmas de las licencias de funcionamiento otorgadas por el 1.C.B.F. Regional
Valle, notificaciones de actos administrativos a que hubiere lugar relacionados con
la COOPERATIVA MULTIACTIVA DE HOGARES “COOHOBIENESTAR”, con
Nit.No.801.000.102-9, de la cual soy el Representante Legal.

Armenia, febrero 12 del afio Dos Mil Diez y Nueve (2019).

Atentamente,

R //" >
< T—?-’:?" i«f’.ff"‘o:—m_'_ — ( —
MAR%__- NY TELLEZ HOLGUIN ,ﬁf'?"'ﬁ"i&,m_
Repfesentante Legal COOHOBIENESTAR ~ © 7« o
/@‘.g‘. 41/900.87%8 de Armenia Q. T e
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DILIGENCIA DE RECONGCIMIENTC DE FIRMA ¥ CONTENIDO DE
DOCUMENTO PRIVADO
Articulo 68 Decreto-Ley 960 de 1970 y Decreto 1069 de 2015

En la ciudad de Armenia, Departamento de Quindio, Republica de Colombia, el doce (12) d(n f@bwrg ‘

de dos mil diecinueve (2019), en la Notaria Tres (3) del Circulo de Armenia, comparecié: pU

ﬁ; i
MARLENY TELLEZ HOLGUIN, identificado con Cédula de Ciudadania/NUIP #0041900878 y doclam quo o

fa firma que aparece en el presente documento es suya y el contenido es cierto.

E}\Mﬂiiﬂ
A EB& ﬁ“&
lkﬁ%ﬁ &

’ . . 74nsl12xy8vun
———————— Firma autdgrafa -------- 12/02/2019 - 16:44:03:933

Conforme al Articulo 18 del Decreto-Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante
cotejo biométrico en linea de su huella dactilar con la informacidn biogradfica y biométrica de la base
de datos de Ia Registraduria Nacional del Estado Civil.

Acorde a la autorizacién del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccidn de sus
datos personales y las politicas de seguridad de la informacién establecidas por la Regmstrf}dum
Nacional del Estado Civil.

Este folio se asocia al documento de PODER ESPECIAL.

;z Qf“j :

e
\\ =

JUAN CARLOS RAMIREZ GOMEZ
Notario tres (3) del Circulo de Armenia

Consulte este documento en www.notariosegura.com.co
Niumero Unico de Transaccién: 74ns12xy8vun
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CONSTANCIA DE EJECUTORIA

RESOLUCION NO. 0413 DE FECHA 11 DE FEBRERO 2019

En Santiago Cali, a los 15 dias del mes de Febrero del ano _:2019 fa suscrita Abogada de
la Oficina Juridica del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - 1.C.B.F. - Regional
Valle del Cauca, de conformidad con lo dispues’to‘__ en el arﬂgulo 87 del Cddigo de
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Admin.i's_tr_ativb; hace constar que la
Resolucién No. 0413 del 11 de Febrero de 2019, pzdr_' la cual se Otorga licencia de
funcionamiento a la entidad denominada COOPERATIVA MULTIACTIVA DE
HOGARES DE BIENESTAR - COOHOBIENESTAR para desarrollar la modalidad
HOGAR SUSTITUTO, proferida por la D_iréchén Regional del ICBF, fue notificada
personalmente el dia 14 _‘de'!” mes de Febrero de 2019, a la sefiora VICTORIA
EUGENIA RESTREPO'RiOS idéhtificadb_ (a) con la Cédula de Ciudadania No.
41.915.733, en su calidad deApbderada del representante legal de la citada entidad.

Quedo el acto adﬁlinistra_tivo EJECUTORIADO PARA TODOS LOS EFECTOS
LEGALES, el___15 de Febrero de 2019, por agotamiento administrativo.

ICBF - Regional Valle dei Cauca
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