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CONVOCATORIA PUBLICA No. CA-SAMJIS-004-2022,

PROCEDIMIENTO COMPETITIVO PARA LA CELEBRACION DE CONVENIO DE ASOCIACION DE LA
ENTIDAD

La Secretaria de Adulto Mayor, Juventud e Inclusion Social del Distrito de Barrancabermeia, en ejercicio de sus
atribuciones conferidas en la Constitucion Politica, ia Ley 80 de 1993, el Decreto 1082 de 2015, el articulo 96
de la ley 489 de 1998, ley 1276 de 2008, el Decreto 092 del 2017, el Decretos No. 125 de 30 de junio de 2015,
286 del 15 de septiembre de 2016, decreto 0238 de 2021, Decreto 1860 de 2021, y en Desarrollo de las
funciones administrativas.

CONSIDERANDO:

Que el articulo 355 de la C.P y el articulo 96 de la ley 489 de 2017, regulado par el articulo 5 del decreto 092
de 2017, sefalan que se debe realizar un proceso competitivo para ia celebracion de convenios de asociacion.

Que, en consecuencia, €] presente proceso se adelantard mediante el CONVENIO DE ASOCIACION PARA
COMPLEMENTAR LA PROTECCION DEL ADULTO MAYOR BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS DE
BIENESTAR DEL. ADULTO MAYOR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYO ATENCION A LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA.

1. OBJETO.

El Distrito de Barrancabermeja, requiere coniratar el siguiente objeto e “CONVENIOQ DE ASOCIACION PARA
COMPLEMENTAR LA PROTEGCCION DEL ADULTO MAYOR BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS DE
BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYO ATENCION A LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

2. ALCANCE DEL OBJETO: En desarrollo del ohjeto del presente proceso, la entidad sin dnimo de lucro debera
realizar las siguientes actividades:

1.Brindar el servicio de alimentacién por Catering y preparacion en sitio de las seyvicios {Desayuno, Almuerzo,
y cena) a toda la poblacién beneficiaria, Teniendo en cuenta la minuta patron que presenta el proponenie,
debidamente aprobado o elaborada por un nutricionista,

2. Brindar el servicio de enfermeria, a toda la poblacion beneficiaria.

3. Brindar el servicio de aseo e higiene dentro del centro de bienestar.

4. Prestar el servicio de psicologia o trabajo social y terapeuta ocupacional o fisioterapeuta mediante
profesionales iddneos a todos los adultos mayores residentes en el centro de bienestar, teniendo en cuenta la
necesidad y condiciones de cada adulto mayor.

5. Prestar el servicio de alojamiento que relina los requisitos minimos de comodidad y ambiente adecuados
para el bienestar fisico, menta! y social del anciano con servicio de lavanderia, de acuerdo con las normas
arquitecténicas determinadas por el ministerio de salud.

8. Brindar los servicios de Recreacion, deporte y cullural a los Adultos Mayores a través de Instructor(es) con
conocimiento en deporte, cultura y recreacion utilizando los materiales de Trabajo correspondientes y
adecuados.

7. Cumplir con las especificaciones técnicas establecido en los estudios previos y formatos establecidos para
el cumplimien{o dei objeto contractual.

8. Disponer de una nutricionista para la atencién del aduito mayor, realizando registro de talla y peso a cada
adulto mayor del centro de bienestar, control dietético y nutricional bajo la minuta patrén de alimentos.

9. cumplir con los requisito y demas disposiciones para el beneficio del servicio integral, establecido en la ley
1276 del 2009 y demds normas vigentes.

10. Priorizar la atencion integral a los adultos mayores en estado de abandono y vulnerabilidad.
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11. Brindara los servicios dispuestos en el decreto 2011 de 1976, 1315 de 2009, ley 1276 de! 2008 y
establecidos en las especificaciones técnicas de los estudios previos.

12. cumplir con los requerimientos, requisifos y obligaciones para la atencién del adulio mayor establecidos
en el decreto 2011 de 1976, la ley 1276 del 2009.

13. Realizar las demas actividades tendientes a garantizar el correcto funcionamiento de los Centros de
bienestar conforme a la normatividad que los regula

Nota: la especificacion de la jornada de atencidn en el drea de salud y de cultura deporie y recreacién esta
sujeta a mejorarla por el asociado durante la ejecucién del convenio, dependiendo de las condiciones y
necesidades del adulto mayor.

3. ESPECIFICACIONES TECNICAS.

AGTIVIDAD 1: REALIZAR DE ACTIVIDADES TENDIENTES AL CUMPLIMIENTO DE LOS SERVICIOS MINIMOS A
LOS ADULTOS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA.

ITEM DETALLE UNIDAD | CANTIDAD | TIEMPO REQUERIMIENTO TECNICO

(DIAS)

Servicio de  Alimentacién:  Desayunos,
Almuerzo, y cena a los adultos mayores que
pertenecen a los Centros de Bienestar del
Municipio de Barrancabermeja. (Alimentacion,
113 Servicios de suministro | Beneficiari 285 140 personal, servicios y demas elementos que
. o de comidas os / Dias asequre la ingesta necesaria, a nivel proteico-
caldrico y de micronutrientes que garanticen
buenas condiciones de salud para el adulto
mayor, de acuerdo con la minuta patrén y las
especificaciones técnicas por ley.
Servicio de Psicologia yfo trabajado social
prestado por un profesional del area de Ia
285 140 psicologia y/o trabajo social. Para beneficiar a
los adulios mayores de los diferentes centros de
bienestar de! Municipio de Barrancabermeja.
Serviclo de atencién  terapeutico  yfo
fisioterapéutico prestado por un fisioterapeuta o
Beneficiari 285 140 |un terapettta ocupacional o un gerontologo. Para
os / Dias beneficiar a los adultos mayores de los
diferentes centros de bienestar del Municipio de
Barrancabermeja..
Profesional nutricionista ei cual se encargara de
vigilar y garantizar que la ingesia de los
alimentos que suplan las cantidades necesarias
Servicio profesional en | Beneficiari 285 140 [ P2ra que cada adulto mayor cuente con buenas

Servicio de Psicologia | Beneficiari

1.2.1 y/o trabajado social os / Dias

Servicio de atencion
1.2.2 terapéutico y/o
fisioterapéutico

124 el area de la nutricién os / Dias condiciones nutricionales y cumplir con los
! lineamientos técnicos para la promocién de
‘ alimentacidn saludable en las personas adultas
mayores de octubre de 2018.
Programa de Programa de actividades deportivas, culturales y
aclividades deportivas, Beneficiari de recreacion, inclug‘(e.materiales de irabajo e
1.2.6 culturales y de os / Dias 285 140 lnstructor. con conocimiento en deporte, cultura
recreacion y recreacion
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Auxilios exequibles que cubra como minimo, un
. salario minimo mensual legal vigente, de
1'?'1 Auxilios exequiales Boesn?g?;asn 285 140 | acuerdo con las posibilidades econémicas del
ente territorial, dirigidos a los adultos mayores
fallecidos de los centros de bienestar
Alojamiento que retina Alojamiento que redina los requisitos minimos de
los requisitos minimos comodidad y ambiente adecuados para el
de comodidad v bienestar fisico, mental y social del anciano con
1.21| ambiente adecuados | Beneficiari servicio de lavanderia, de acuerdo con las
2 para el bienestar fisico, | os/Dias 285 140 | normas arquitectonicas determinadas por el
mental y social del ' Ministerio de Salud los cuales deberén mantener
anciano debidamente  aseados y  ambientados
constantemente.
" N Servicic profesional Atencién primaria en salud,
A;Z?Sg’&%?;?;gadg" Beneficiari brindado por una enfermera o auxiliar de
1.3.1 enfermeria v de os / Dias 285 140 enfermeria yfo cuidadora para beneficiar a los
cuida dorg) adultos mayores de los diferentes centros de
bienestar del Municipio de Barrancabermeja.
Persona encargada del mantenimiento y aseo
- - Beneficiari de la infraestructura y equipamiento del albergue
132 Ser\nqlos de limpieza os / Dias 285 140 donde se alojaran los aduiios mayores
beneficiados.

Nota: El proponente debera disponer de un personal minimo de apoyo para el cumplimiento de los alcances
del objeto del convenio, que son:

Instructor en deporte, cultura y recreacion.

Personal de servicios generales

Personal en manipulacién de alimentos.

Personal de enfermeria

Profesional en psicologia o trabajadora social

Profesional en terapia ocupacional o fisioterapeuta o afines.

Profesional de nutricio ¢ afines.

5. OBLIGACIONES DE LAS PARTES

5.1 OBLIGACIONES DEL ASOCIADO:

Para efectos del cumpiimiento del objeto del presente proceso, la entidad sin animo de lucro se compromete a
cumplir, ademds de las obligaciones inherentes a la naturaleza del mismo y las derivadas de las disposiciones
legales vigentes que regulan la actividad, las siguienies:

5.1.1 obligaciones Administrativas.

1).- Cumplir con el objeto y alcances del presente convenio, dentro de los plazos y condiciones pactadas como
también [a matriz de riesgo Anexo No 1, elaborado por |a secretaria de Desarrollo Econdmico el cual hace parte
Integral de los estudios previos y del convenio como tal,

2).- Cumplir con el pago de los aportes al Sistema General de Seguridad Social del personal que emplee para
el desarrollo del convenio de conformidad con la normatividad vigente (Art. 50 de la ley 789 del 2002, 979 del
2003, ley 1150 de 2007, ley 1393 del 2010, ley 1562 del 2012 y concordantes). Paragrafo: €l asociado es el
responsable que todo el personal a su cargo este cubierto con la el pago del aporte al sistema general de
Seguridad Social de conformidad con la normatividad que rige la materia y con ia informacién que al respecto
le reporta a su cumplimiento. Anexar formato. Anexo No.3.

3).- Abrir una cuenta especial en una entidad financiera legalmente constiluida, a nombre y con uso exclusivo
del convenio, esto a efecios de establecer rendimientos financieros.

4).El Asociado debe presentar [a relacion financiera de gastos e invenciones debidamente suslentado, cuentas
de cobro con su respectivo documenlo equivalente, y comprobante de egreso, en el caso de las facturas a
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proveedores estan deben cumplir con todos los requisitos del cédigo de comercio, deben ser legibles, con fecha,
nombre del proveedor, deben presentar las copias de pago de los recibos de servicios plblicos. Paragrafo: toda
informacién suministrada por el asociado sera de su entera responsabilidad y debera diligenciar los formatos
establecidos por la entidad piblica.

5).Las cuentas de cobro o factura presentadas por el asociado deben ser allegadas a la Secretaria de Desarrollo
Econémico y Soclal del Distrito de Barrancabermeja, dentro de los términos establecidos en la clausula sexla
de la minuta del convenio No acceder a peticiones 0 amenazas de quienes actlien por fuera de la ley con el fin
de hacer o omitir un hecho o en casoe de hacer victima de las mismas informar a las autoridades pertinentes.
6). Mantener la reserva profesional sobra la informacién que se den administrada sobra la informacién del
convenio.

7). Mantener vigentes todas las garantidas que ampran el contrato en los términos del mismo cuando se halla
requerido o sean necesarios.

8). Responder por toda clase de demandas, reclamos, o procesos que instaure el personal coniratado o los
subcontratistas.

9). Responder por los impuesios y estampilla y en general los tributos que por ley se causen para la suscripcion
ejecucidn, y liquidacion del contrato.

10). Cumplir las normas internas cumplidas por el Distrito para los tramites de cuentas 0 pagos. Al convenio se
entienden incorporados los actos administrativos vigentes sobre ta materia.

11). Se debera capacitar al personal que manipula los alimentos sobre el buen manejo de los mismo desde la
compra y el servicio en [a mesa para lo cual se certificara antes de la ejecucion del convenio.

12). Cumplir con los protocolos de bioseguridad establecidos en la Resolucion 777 de fecha 02 de junio de
2021, del Ministeric de Salud y Proteccidon Social; y demas normas complementarias.

5.1.2 obligaciones de ejecucién.

1) Debera tener en cuenta los requisitos para que los adultos mayores pueden ser beneficiarios del programa
los cuales son: a) La edad minima para recibir los servicios contratados para los adultos mayores de 60 afios,
menores de sesenta afios (60) y mayocr de 55 afios De acuerdo a lo establecido en el art 7 de la ley 1276 de
2009,cuando sus condiciones de desgaste fisico, vital y psicoldgice asi lo determinen, lo anterior de conformidad
con el Art. 7 de la ley 1276 del 2009 e indigentes(segun concepto del articulo 10 del Decreto. 2011 de 1976),
2) Los beneficiarios deben estar afiliado o registrarse como aflliado al régimen subsidiado en salud. De igual
manera la asociacion garantizara la atencidn del adulto mayor en los puestos de salud.

3)- Presentar propuesta formal escrita, que se tendra como anexo y hara parte integrante del presente convenio.
4)- Presentar informe técnico, financiero y contable de las aclividades realizadas con ocasion a la ejecucion del
objeto del convenio cada vez que lo solicite el supervisor,

5).- Presentar informe detallado en medio fisico y magnético segiin ley 1564 de 2012 con las evidencias
correspondientes de las actividades realizadas con el fin de cumplir el objeto y los alcances del convenio.

6). Informar al supervisor por escrito las novedades de ingreso o retiro del adulto mayor en un término de un
dias habiles que se presenten con los beneficiarios del programa, con el fin de hacer el debido reporte en ia
base de datos, de acuerdo al formato establecido por el supervisor el cual es de obligatorio diligenciamiento y
procesamiento para poder reconocer el respectivo valor del servicio prestado al adulte mayor. Paragrafo:
cualquier novedad que el asociado realice y sustente en el informe sin la debida autorizacién de la entidad
ptiblica correra bajo su responsabilidad.

7). Atender en forma permanente la ejecucion de! presente convenio, siendo la Unica responsable por la
vinculacion del personal, la celebracidn de convenios y contratos y |a adquisicion de materiales e insumos, lo
cual lo realizard en su propio nombre y por su cuenta y riesgo sin que el Distrito de Barrancabermeja adquiera
responsabilidad alguna por tales conceptos, atendiendo siempre la calidad de los mismos para la buena
atencién al adulto mayor y el correcto funcionamiento del presente convenio,

8). los informes de cada uno de los profesionales contratados para la ejecucion del presente convenio anexar
los formatos establecidos por la entidad puablica debidamente diligenciados, acompanados de evidencias
foiograficos y cada una de las aclividades reportadas deben estar sustentas, las cuentas deben estar
acompariadas de la cuenta de cobro, documento equivalente, comprobante de egreso, soporte del pago de los
aportes al sistema integral de seguridad sccial del mes en el que ejecutan la actividad donde conste su afiliacion
como independiente y sobre el 40% del valor de [o percibido mensualmente.

9). Las manipuladoras deben estar afiliarlas al sistema integral de seguridad social y deben suministrarle todos
los elementos de proteceion personal que requieran para la ejecucion de las actividades por estas elaboradas,
y la dotacion segin lo establecido en [as normas vigentes.
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10) El Asociado debe dar cumplimiento a todos los lineamientos preceptuados en la ley 1276 del 2008, 1315
del 2009, y términos legales que hace alusion a las condiciones minimas que dignifiquen la estadia de los
adultos mayores en los centros de bienestar.

11). Las obligaciones que sefialen la Constitucién y la ley y todas las que se deriven de la naluraleza del
convenio.

12). Los servicios suministrados al adulto mayor, entrega de elementos y alimentos, deben ser soporiadas por
planillas que evidencien haber recibido e! servicio o fa entrega de algtn elemento y deben ser allegadas con las
cuentas de cada uno de los desembolsos. Paragrafo: el asociado serd responsable de la informacion
diligenciada en las planillas y de la veracidad de [a informacion con respecto al servicio preslado al adulto mayor.
Anexo No. 4,

13) Presentar y mantener las normas de sanidad requeridas por la Secretaria de Salud de acuerdo a la ley 9°
de 1979 y el Decreto 539 del 2014 acerca del plan de saneamiento basico y para ello, la Secretaria de
Desarrcllo Econémico y Social realizara el seguimienio con su equipo técnico, visitaran la sede de la tercera
edad con el fin de verificar el cumplimiento de los requisitos los cuales son los siguientes: E| cumplimiento
de la implementacidn del PLAN DE SANEAMIENTO BASICO, que consta de 5 programas los cuales son:
Programa de Control de Plagas, Programa de Limpieza y Desinfeccion, Manual de Higiene Personal, Programa
de Residuos Sélidos y Manual de Buenas Practicas de Manufactura; y el PLAN DE CALIDAD, que consta de 6
programas los cuales son: Programa de agua potable, Programa de Capacitacién, Programa de Muestreo,
Programa de Salud Ocupacional, Programa de Mantenimiento Correclivo y Preventivo de Equipos y Programa
de Metrologia; Dotacién del Personal del Programa de manipulacion de alimentos; Certificados Vigentes en
Manipulacion de Alimentos, tanio del Representante Legal, como del personal manipulador que va a trabajar en
el restaurante de la tercera edad; Presentacion de Examenes Médicos Vigentes del personal manipulador tales
como serologia, frotis de las ufias 0 KOH , frotis de garganta, Coprolégico con fecha no superior a fres {03)
meses antes del inicio del convenio y Certificacion médica donde conste que esta apla la persona para
manipular alimentos.

14) Aportar toda la documentacion requerida para la celebracidn y ejecucion del convenio, incluyendo el listado
pormenorizado de [os baneficiarios del programa detaliando quienes son los adultos mayores que se
encuentran en estado de discapacidad, aportando la respectiva certificacion expedida por un médico adscrito
a la EPS a la cual se encuentre afiliado el beneficiario, documenito el cua! debe ser expedido con una fecha
anterior a la ejecucion del convenio y en el cual debe constar claramente la discapacidad para el desplazamiento
del adulio mayor en caso de que requiera que su alimento sea reclamado por un tercero. Paragrafo: solamente
se reconoceran los servicios a los adultos mayores que tengan certificado de discapacidad e incapacidad por
una EPS o por el equipo profesional de salud de la asociacian segtn formato establecido por la entidad. Anexo
No. 5.

15} El informe de ejecucion de actividades por parte de la Asociacion debera ser presentado en igual tiempo a
los periodos sefialados para los desembolsos,

16) El Asociado se compromete a destinar los recursos desembolsados en el presente convenio como se
establece en las especificaciones técnicas del estudio previo que sirvieron de base a la presente minuta, y por
ningun motivo se aceptara por el Distrito como soporte de los gastos presentados en los informes de gjecucion
por parte de [a Asociacion ia presentacion de bonos, horas extras, auxilio de transporte y demas prestaciones
legales y exiralegales en favor del perscnal vinculado mediante contrato de prestacién de servicio. Cualquier
pago adicional por concepto de lo anteriormente mencionado sera asumido por la Asociacion.

17) debera el asociado presentar novedad en [a mayor brevedad posible, si durante la ejecucion del convenio
es necesario cambiar al personal contratado, se anexara en la novedad la renuncia o despido justificado.

18) el asociado para realizar traslado de domicilio debera contar con autorizacién de la entidad publica a través
la supervision y proseguir con el procedimiento establecido por la secretaria de salud para la habilitacién del
nuevo domicilio.

19). El establecimiento utilizado para desarrollar el objeto del convenio sera de uso exclusivo para el
funcionamiento del centro de bienestar, no podra realizar otras actividades econdmicas que altera el debido
cumplimento de los servicios.

20). Debera el asociado publicar fisica y visiblemente en el centro de bienestar los servicios o programas que
se prestan con el aporte del distrito, el listado de adultos mayores que se estan beneficiando, cronograma de
actividades de los profesionales y personal de apoyo, horarios del suministro de alimentos y ment del dia.
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21) El asociado debera cumplir con lo sefialado en el art. 12 del decreto 2011 de 1976 en lo referente al
suministro de alimentacion, el cual debera ser suficiente en cantidad y calidad de acuerdo con normas dietéticas
que esfablezca el ministerio de salud.

22) El asociado disefiara e implementara la minuta alimenticia patrén a través de un ment de alimentacién
diario, elaborada o aprebada por el profesional encargado, cumpliendo con los niveles nutricionales adecuados
y condiciones de salud de cada adulto mayor.

23). El asociado presentara informe técnico de las actividad y desarrollo del servicio, con evidencias fotograficas
de las planillas de atencidn, actividades y prestacion del servicio, del persenal de enfermeria, aseadoras
contratadas, por servicio individual,

24) Las demas que establezca el supervisor del convenio.

5.2, OBLIGACIONES DE LA ENTIDAD CONTRATANTE:

1.) Efectuar los registros y operaciones presupuestales y contables necesarias para cumplir cabalmente el
aporte establecido en el presente convenio

2). Realizar las actas de desembolsos en forma oportuna de conformidad con lo estipulado en el presente
Convenio.

3). Brindar la informacion y apoyo necesario para la gjecucion del convenio.

4). hacer cumplir las condicicnes pactadas en el presente convenio.

5). Ejercer supervision en el desarrollo de |as actividades establecidas para el cumplimiento del objeto y el
alcance del presente convenio.

6). notificar en todo momento a los asociados por incumplimiento, inconsistencias, actividades, y demas que
se requieran.

5.3. OBLIGACIONES COMUNES:

1). Colaborar reciprocamente para el normal desarrollo del Convenio y de las actividades y alcance que
conslituye su objeto.

2). Realizar su aporte en los términos convenidos.

3). Obrar con lealtad y buena fe en las distintas actuaciones evitando dilataciones y en trabamientos o
indebida informacién.

4). Concurrir a la liquidacion final del convenio una vez desarrollado su objeto, sus alcance y presenten los
debidos soportes y documentos.

8. PLAZO DE EJECUCION,

El presente convenio tendrad un plazo de ejecucion de ciento cuarenta (140) dias calendarios, de
LUNES A DOMINGO INCLUYENDO FESTIVOS, contados a partir de la fecha de suscripcion del
acta de inicio entre el supervisor del convenio y los asociados, previa aprobacion de la péliza de
garantfa por la Secretarfa Juridica, Registro presupuestal expedido por parte de la Secretaria de
Hacienda, y evidencia de la suscripcién de los contratos del personal a contratar vy afiliacién a la
seguridad social de los trabajadores contratados por el asociado, certificacion de reactivacion
economico expedida por la Secretaria del interior y contrato exequial que identifique el valor, tiempo
y beneficiarios, Sin exceder en todo el caso del 31 de diciembre de 2022,

7. PRESUPUESTO Y FORMA DE PAGO.

El presupuesto oficial se determina en el siguiente cuadro para los centros de bienestar, de ia siguiente manera:

VALOR
'ITWE DETALLE UNIDAD T'%MP CANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
o
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Servicio de Alimentacién por

1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, | Dias/ Beneficiarios 140 285 $ 18.585 $ 741.541.500,00
y cena

2 ﬁg;‘ggz fioi?;‘.”'"g'a ylo Dias/ Beneficiarios | 140 | 285 $ 960 $ 38.304.000,00
Servicio de atencion terapéutico -

3 vio fisioterapéutico Dias/ Beneficiarios | 140 285 $ 960 $ 38.304.000,00

4 | pervicio profesionaien el area de | b peneficiarios | 140 | 285 $925 $ 36.907.500,00
Programa de actividades

5 | deporiivas, culturales y de Dias/ Beneficiarios | 140 285 $1.028 $41.017.200,00
recreacion
Alojamiento que redna los
requisitos minimos de comodidad

6 |y ambiente adecuados para el Dias/ Beneficiarios [ 140 285 $9.610 $ 383.439.000,00
bienestar fisico, mental y social
del anciano

7 | Auxilios exequiales unidad/ Beneficlarl | 140 | 285 $ 488 $ 19.471.200,00
Atencion primaria en salud

8 | (Servicio de enfermeriay de Dias/ Beneficiarios | 140 285 $3.698 $ 147.550.200,00
cuidadora)

‘ 9 | Servicios de limpieza unidadfeneficiar | 140 | 285 | 1387 $ 55.341.300,00

8.2 PRESUPUESTO POR BLOQUES Y COMUNAS:

$ 1.501.875.900,00

Las asociaciones o fundaciones interesadas podran postularse en los siguientes presupuestos por bioque
correspondiente en las comunas, 1, 3,5,6,y 7

BLOQUE 1-DE LACOMUNA S5y 6

VALOR
ITE DETALLE UNIDAD TIEMP | GANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
0
Servicio de Alimentacién por
1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, y | Dias/ Beneficiarios | 140 100 $18.585 $ 260.190.000,00
cena
Servicio de Psicologia yfo . .
2 trabajado social Dias/ Beneficiarios 140 100 $ 960 $ 13.440.000,00
b Servicio de atencién terapéutico| . -
. 3 ylo fisioterapéutico Dias/ Beneficiarios | 140 100 $ 960 $ 13.440.000,00
Servicio profesional en el area de | . .
4 & nutricién Dias/ Beneficiarios | 140 100 $9825 $ 12.950.000,00
Programa de actividades
5 | deportivas, culturales y de Dias/ Beneficiarios 140 100 $1.028 $ 14.392.000,00
recreacion
Alojamiento que relina los
6 | requisitos minimos de comodidad | Dias/ Beneficiarios 140 100 $9.610 $ 134.540.000,00
y ambiente adecuados para el
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bienestar fisico, mental y social
del anciano
7 | Auxilios exequiales unidad/Beneficiar | 145 | 100 $ 488 $ 6.832.000,00
Atencidn primaria en salud
8 | (Servicio de enfermeria y de Dias/ Beneficlarios | 140 100 $ 3.698 $ 51.772.000,00
cuidadora)
9 | Senvicios de limpieza unidadfBeneficlarl | 140 | 100 | s1.387|  $19.418.000,00
$526.974.000,00
BLCQUE 2- DE LA COMUNA 7
VALOR
ITE DETALLE UNIDAD TIEMP | CANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
0
Servicio de Alimentacion por
1 | Catering: Desayuncs, Almuerzo, y | Dias/ Beneficiarios | 140 50 $ 18.585 $ 130.085.000,00
cena
A Servicio de Psicologia yfo ; o
‘ 2 | abaiado oot Dias/ Beneficiarlos | 140 50 $ 960 $6.720.000,00
Servicio de atencién terapéutico | . .
3 vio fisioterapéutico Dias/ Beneficiarios | 140 50 $ 960 $ 6.720.000,00
Servicio profesional en el area de | ... .
4 |a nutricion Dias/ Beneficiarios | 140 50 $925 $6.475.000,00
Programa de actividades
§ | deporiivas, culturales y de Dias/ Beneficiarios | 140 50 $1.028 $ 7.196.000,00
recreacién
Alojamiento que retina los
requisitos minimos de comodidad
6 |y ambiente adecuados para el Dias/ Beneficiarios | 140 50 $9.610 $ 67.270.000,00
bienestar fisico, mental y social
del anciano
7 | Auxitios exequiales unidad/ Benefidlar | 140 | 50 $ 488 $ 3.416.000,00
Atencidn primaria en salud
8 | (Servicio de enfermeria y de Dias/ Beneficiarios | 140 50 $3.698 $ 25.886.000,00
cufdadora)
9 | Senicios de limpieza tnidad/ Beneficiarl | 140 | 50 $ 1.387 $ 9.709.000,00
. $ 263.487.000,00
BLOQUE 3- DE LA COMUNA 1
VALOR
e DETALLE UNIDAD TIEMP | CANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
0
Servicioc de Alimentacién por
1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, y | Dias/ Beneficiarios 140 45 $18.585 $ 117.085.500,00
cena
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o | Semvicio de Psicologia yio Dias/ Beneficiarios | 140 | 45 $ 960 $ 6.048.000,00
trabajado social
3 |Servicio de atencién terapeulico | py.o paneficiarios | 140 | 45 $ 960 $ 6.048.000,00
y/o fisioterapeutico
4 | Servicio profesional en el area de | b/ peneficiarios | 140 | 45 $925|  $5.827.500,00
la nutricidn
Programa de actividades
5 | deporiivas, culiurales y de Dias/ Beneficiarios | 140 45 $1.028 $ 6.476.400,00
recreacion
Alojamiento que relna los
requisitos minimos de comodidad
6 |y ambiente adecuados para el Dias/ Beneficiarios | 140 45 $9.610 $ 60.543.000,00
bienestar fisico, mental y social
del anciano
7 | Auxilios exequiales unldadlizneﬁman 140 45 $ 488 $3.074.400,00
Atencion primaria en salud
8 | (Servicio de enfermeriay de Dias/ Beneficiarios | 140 45 $3.698 $ 23.297.400,00
cuidadora)
8 |Servicios de limpieza unided/Beneficlarl | 440 | 45 $1.387 $ 8.738.100,00
$ 237.138.300,00
BLOQUE 4- DE LA COMUNA 3
VALOR
e DETALLE UNIDAD TIEMP | CANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
O
Servicio de Alimentacion por
1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, y | Dias/ Beneficiarios 140 60 $ 18.585 $ 156.114.000,00
cena
Servicio de Psicologia yfo . -
2 trabajado social Dias/ Beneficiarios | 140 60 $ 960 $ 8.064.000,00
Servicio de atencidn terapéutico | . -
3 yio fisiolerapéutico Dias/ Beneficiarios | 140 60 $ 960 $ 8.064.000,00
Servicio profesional en el area de . L
4 {3 nutricion Dias/ Beneficlarios | 140 60 $925 $ 7.770.000,00
Programa de actividades
5 |deportivas, culiurales y de Dias/ Beneficiarios | 140 60 $1.028 $8.635.200,00
recreacion
Alojamiento que relina los
requisitos minimos de comodidad
6 |y ambiente adecuados para el Dias/ Beneficiarios 140 &0 $9.610 $ 80.724.000,00
bienestar fisico, mental y social
del anciano
7 | Ausilios exequiales unidad/Beneficiarl | 440 | 60 $ 488 $ 4.099.200,00
Atencion primaria en salud
8 | {Servicio de enfermeria y de Dias/ Beneficiarios 140 60 $3.698 $ 31.063.200,00
cuidadora)
9 | Sevicios de limpieza unidad/Beneficiarl | 140 | 60 $1.387|  $11.650.800,00
$ 316.184.400,00
S
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BLOQUE 5- DE LA COMUNA 5
VALOR
e DETALLE UNIDAD TIEMP | GANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
0

Servicio de Alimentacion por

1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, y | Dias/ Beneficiarios | 140 30 % 18.585 § 78.057.000,00
cena
Servicio de Psicologia yfo . o

2 irabajado sodial Dias/ Beneficiarios | 140 a0 $ 960 $ 4.032.000,00
Servicio de atencién terapéutico | . o

3 v fisioterapéutico Dias/ Beneficiarios | 140 30 $ 960 $ 4.032.000,00
Servicio profesional en el area de . .

4 la nutricion Dias/ Beneficiarios | 140 30 §925 $ 3.885.000,00
Programa de actividades

5 | deportivas, cuiturales y de Dias/ Beneficiarios | 140 30 51.028 $4.317.600,00
recreacion

Alojamiento que relina los

requisitos minimos de comodidad
6 |y ambiente adecuados para el Dias/ Beneficiarios | 140 30 $9.610 $ 40.362.000,00
bienestar fisico, mental y social

. del anciano

unidad/Beneficiari

7 | Auxilios exequiales os 140 30 $ 488 $ 2.049.600,00
Atencidn primaria en salud

8 | (Servicio de enfermeria y de Dias/ Beneficiarios | 140 30 $3.698 $ 15.531.600,00
cuidadora)

9 | Semvicios de limpieza “"'dad"gz”eﬁc'a” 140 | 30 $ 1.387 $ 5.825.400,00

$ 158.092.200,00

NOTA1: La asociacién o fundacion que se postule a un bloque no se podra postular en ofra, con el proposito
que participen las entidades autorizadas.

NOTAZ2: en el caso de registrarse decimales, el asociado aporta el restante de los decimales para cumplir con
los pagos legales.

El Dislrito de Barrancabermeja, tiene disponible [a suma de: MIL QUINIENTOS UN MILLONES OCHOCIENTOS
SETENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS PESOS (8 1.501.875.900,00).

La entidad sin dnimo de lucro debera realizar un aporte en DINERO O EN ESPECIE, no inferior al 10% del valor
. total aportado por el Distrito.

NOTA 1: En el valor se entienden incluidos todos los costos directos e indirectos que ocasione Ia ejecucion del
convenio.

NOTA 2: Los proponentes deberan presentar su propuesta econémica por la cantidad de beneficiarios conforme
al presente estudio previo,

NOTA 3: La administracion distrital realiza un aporte econémico para garantizar la proteccion al adulto mayor,
por lo tante, no es responsable por las condiciones laborales y contractuales del personal que contrate la
asociacion.
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DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Y PLAN DE ADQUISICION.

Para atender el costo del confrato a celebrarse, se cuenta con e CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL No. 22-05569 DE MAYO 31 DE 2022, por valor de MIL QUINIENTOS UN MILLONES
OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS PESOS ($ 1.501.875.900,00).

El gasto relacionado para la contratacion objeto del presente documenlo corresponde al presupuesto oficial
asignado por la administracién central para el efecto imputado a la identificacién Presupuestal: 2.3-41-4104-
1500-4104008-20206808100858-83221, Concepto: servicios de atencidn residencial para personas mayores,
Fuente de financiacién: estampilla adulto mayor, por valor de: SEISCIENTQS DIECISIETE MILLONES
CIENTO SETENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS SESENTA Y UN PESOS ($617.179.361) identificacién
Presupuestal: 2.3-41-4104-1500-4104008-2020680810058-93221, Concepto: servicios de atencion
residencial para personas mayores, Fuente de financiacién: trasferencias estampilla proanciano
departamental, por valor de: CIENTO TREINTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL
SETENTA Y OCHO PESQOS ($132.789.078) identificacion Presupuestal: 2.3-41-4104-1500-4104008-
2020680810058-93221, Concepto: servicios de atencidn residencial para personas mayores, Fuente de
financiacién: estampilla proancianc-recurscs del balance, por valor de: SETECIENTOS CINCUENTA Y UN
MILLONES NOVECIENTOS SIETE MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y UN MIL PESOS ($ 751.807.461) para
un valor total de: MIL QUINIENTOS UN MILLONES OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS
PESOS ($ 1.501.875.900,00).

El presente proceso esta contemplado en el plan anual de adquisiciones No. 5995-22 del 31 de mayo de 2022,
cédigos UNSPSC, 90101500-24131607.

. 7.2. FORMA DE PAGO: El Distrito de Barrancabermeja, cancelara al contratista el valor del convenio de la
siguiente forma:

REQUISITOS PARA EL DESEMBOLSO. .

Apré acion de Ia Poliza
*  Plan de Trabajo y cronograma de aclividades de la vigencia del convenio.
=  Plan de Inversién de la Ejecucidn de los Recursos.

PRIMER DESEMBOLSO *  Listado del personal contratade identificando el nombre completo, numero
de cedula, tipo de contrato, numero de contacto, valor a pagar, forma de
DEL 45%, del aporte del Distrito. pago, actividad a realizar o profesion.

contratos con los soportes de afiliacién del personal profesional y de apoyo.
Menu de alimentos, avalada por una nutricionista.

Acta de inicio suscrita entre las paries.

Certificacion de no duplicidad y cumplimiento de requisitos de la poblacién
adulta mayar beneficiaria.

Desembolso realizado con la suseripcion del
acta de inicio

SEGUNDO DESEMBOLSO DEL 40%, del = Informe contable con los respectivos soportes.

aporte del Distrito. = Anexar Certificado de Contador Piblico dando fe que los saportes y las
legalizaciones prasentadas estdn a la fecha de la presentacién de
documentacién,

*  Informe Técnico quincenal, detallade con evidencias fotografias por cada

A LOS SETENTA (70) DIAS CALENDARIO, una de los programas asignados.

CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION » Informe de Seguimiento de la ejecucién del Plan de inversién presentada
. DEL ACTA DE INICIO, SIEMPRE QUE DEL inicialmente.

INFORME ©DE AVANCE SE PUEDA » Pago de |la Seguridad Social del personal contratado de acuerdo con [a

ESTABLECER LA EJECUCION DEL 80% DEL modalidad.

PRIMER DESEMBOLSO, *  Pago de la Seguridad Sacial del Reprasentante Legal.

» Enirega de planillas de recibo a salisfaccidn de desayunos, almuerzos,
cena, servicio de psicologla, servicio de terapeula ocupacional o
fisioterapeuta y servicio de cultura, deporte y recreacién, hasta la
presentacion del desembolso, por parte de los beneficiarios del programa.

»  Evidencias Fotogrificas de los adultos mayores beneficiarios, publicacion
de los servicios, lista de beneficiarios, meni, cronograma de actividades
del personal, aclividades de las enfermeras, cuidadoras, aseadoras y
manipuladoras de alimentos.

= _ Adjuntar CD con toda la informacién que se entrega.
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«  Cerificacién del representante legal dando buena fe que todos los
documentos presentados en el presente desembolso son veraces y fiel
copia del original.

= Certificacién del representante legal bajo la gravedad de juramento en la
que conste que los servicios se preslaron a satisfaccion de los adulios
mayores relacionados en [as planillas y que en caso de existir una
inconsislencia en la informacion este asumird la responsabilidad de las
consecuencias legales que se generen al respecto y exonera al Contrafante
de cualguier responsabilidad que surja por cuenta de errores de la
Asociacidn,

" Informe contable final con los respectivos soportes.

«  Anexar Certificado de Contador Publico dando fe que los soportes y las
legalizaciones presentadas estdn a la fecha de la presentacidn de
docurmentacidn.

= Informe Técnico quincenal, detallado con evidencias fotografias por cada
una de los programas asignades.

* Informe final de Seguimiento de la ejecucién del Plan de inversion
presentado inicialmente.

= Pago de la Seguridad Social del personal contratado de acuerdo con la
modalidad.

*  Pago de la Seguridad Social del Representante Legal.

ggf%g‘,zodljgpﬁﬁ:ﬁ'e[ Distrito *  Entrega de planillas de recibo a satisfaccion de desayunes, almuerzos,
A LOS 'CIENTO CUARENT A (140) DiAS cena, utensilios d_e aseo, vgstimenta. servicio de psicologia, servicio de
CALENDARIO, CONTADOS A PARTIR DE LA lerapeuta ocupacional o fisioterapeuta y servicio de cultura, deporte vy
SUSCRIPCIOI\i DEL ACTA DE INICIO lr;ac:refe_u:ién, hdas[ta la presentacion del desembolso, por parte de los

: eneficiarios del programa.
. SIEMPRE QUE DEL INORME DE AVANCE SE »  Evidencias Fotogréficas de los adultos mayores beneficiarios, publicacion

PUEDA ESTABLECER LA EJECUCION DEL

100% DEL TOTAL DEL CONVENIO. de los servicios, lista de beneficiarios, ment, cronagrama de actividades

del personal, aclividades de las enfermeras, cuidadoras, aseadoras y
manipuladoras de alimentos.

»  Cerlificacion del representante legal dando buena fe que lodos los
documentos presentados en el presente desembolso son veraces y fiel
copia det original.

= Certificacién del representante legal bajo la gravedad de juramento en la
que conste que los semvicios se prestaron a salisfaccion de los adultos
mayores relacionados en las planillas y que en caso de existir una
inconsistencia en la informacion este asumird la responsabilidad de las
consecuencias legales que se generen al respecto y exonera al Contratante
de cualquier responsabilidad que surja por cuenta de errores de la
Asociacion.

8. CAUSALES DE RECHAZO DE LAS OFERTAS DEL PROCESO.
Se proceder al rechazo de [a (s) propuestals) anie la ocurrencia de una o més de las siguientes eventualidades:

= No incluir el objeto sacial de la sociedad actividades relacionadas con el objeto del presente proceso y con la
duracién exigida al momento del cierre del presente proceso.

. » Cuando el proponente se encuentre incurso en las causales de inhabilidades o incompatibilidad fifadas por la
constitucidn y la Ley
» Cuando estén incompletas en cuanto omitan Ia inclusion de informacién o de alguno de los documentos
necesarios para la comparacion abjetiva de las propuestas, o solicitadas las aclaraciones, estos no cumplan los
requisitos establecidos en la Convocatoria Publica.
» Guando la propuesta se reciba con posterioridad a la fecha y hora fijada para el cierre del proceso o en una
dependencia de la entidad distinta a Ia establecida en la presente invitacién publica para la recepcion de Ia
misma.
« Cuando se presente la propuesta en forma subordinada al cumplimiento de cualquier condicién o modalidad
o no cumpla con los requerimientos de tipo técnico establecidos en la presente Convocatoria Piblica.
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» Cuando el proponente se encuentre incurso en alguna de las causales de disolucion y/o liquidacion de
sociedades.

+ Cuando el proponente se encuentre reportado en el boletin de responsables fiscales de la Contraloria General
de la Repiblica.

» EL Distrito rechazara la propuesta que no presente los dacumenios establecidos en el presente proceso
competitivo, salvo cuando se frate de documentos de verificacion subsanables.

e Cuando el proponente no atienda oportunamente los requerimientos hechos por la Entidad, o ingumpla
cualquiera de los requisitos sefialados en la invitacién a ofertar.

» Incarporar a la propuesta documentos que contengan informacién que no correspenda a la realidad.

9. ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO A SEGUIR
8.2. ESTUDIOS PREVIOS

La enlidad, elabord los esludios previos el cual hace parte integral de la presente convocatoria piblica y del
convenio que llegue a celebrar, y estan puestos a disposicion de los interesados v podran ser consultados en
el Secop I, Pagina Web Colombia Compra Eficiente.

9.3. PUBLICACION DE LA CONVOCATORIA PUBLICA

La Entidad en cumplimiento de lo dispuesto en los articulos 5, del decreto 092 del 2017, principio de
transparencia, principio de publicidad, se publica la presente convocataria en la pagina web de Colombia
Compra Eficiente Secop Il, El cual contiene la informacion necesaria para dar a conocer el objeto a contratar,
las condiciones técnicas exigidas, el plazo de efecucion, el presupuesto oficial, la forma de pago, las causales
de rechazo de las oferias, las ofertas debe ser presentadas y adjuntadas dentro del plazo sefialado en el
cronograma anexo, la seccion correspondiente del cuestionario del proceso publicado en el SECOP I, y los
requisitos habilitantes que seran verificados.

9.4. PLAZO PARA PRESENTACION DE OFERTAS

Las ofertas deberan presentarse de conformidad con la informacién requerida en la presente convocatoria
publica, las cuales deben ser presentadas y adjuntadas dentro del plazo sefialado en la seccién correspondiente
del cuestionario del proceso publicado en el SECOP L.

9.5. LISTADO PRESENTACION DE OFERTAS

Una vez vencido el plazo para la presentacién de las ofertas, el SECOP Il y segdn cronograma electrénico y
anexo establecido en el proceso, el cual permitird conocer el listado de presentacion de ofertas, con nombre
de los proponentes y hora de presentacién de jas mismas.

9.6. SELECCION DEL OFERENTE VERIFICACION DE LOS REQUISITOS HABILITANTES Y EVALUACION
DE LA OFERTA

De conformidad con el Decreto 092 de 2017, se seleccionara objetivamente a través de un proceso competitivo
& las entidades sin animo de [ucro con idoneidad y experiencia para desarrollar proyectos enfocados a la
atencion de poblacion adulto mayor en el Distrito de Barrancabermeja, que cumplan con los requisitos
establecidos en la presente convocatoria, es asi, que la capacidad juridica y las condiciones de experiencia del
asoclado, seran objeto de verificacion de cumplimiento como requisitos habilitantes para la participacién en el
proceso de seleccidn.

Si no se cumple con los requisitos habilitantes, la prapuesta no sera habit para continuar en el proceso.

9.7. ENTREGA DE SUBSANACIONES
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La validez de la entrega de las subsanaciones queda sujeta a que las mismas se realicen en las
casillas: “mensajes” del proceso publicado en el SECOP I, dentro del plazo estipulado en el
cronograma elecironico y anexo

La entrega de documentacién no se debe realizar sino solamente en el SECOP |i.

La fecha y hora validas de recepcién de subsanaciones sera la que registre en el SECOP I, segun
cronograma del proceso.

Por lo anterior, sera responsabilidad exclusiva del proponente asegurarse que sus subsanaciones,
lo mismo que cualquier otro documento que en desarrollo del presente proceso deba ser allegado,
se entregue en el SECORP I, antes del vencimiento del término establecido para ello.

NOTA 1. El proponente que dentro del término previsto por el comité evaluador, no responda los
requerimientos contenidos en la solicitud de subsanaciones, se le rechazara la propuesta. Por lo
tanto, no se aceptaran las subsanaciones que los proponentes presenten fuera de dicho término

9.8. TRASLADO DEL INFORME DE EVALUACION.

Una vez publicado el informe de evaluacion en la plataforma electrénica SECOP |, los proponentes
puedan formular observaciones a la evaluacion segun plazo establecido electronicamente y en su
anexo. Las respuestas a las observaciones dadas por la Entidad se publicaran en el SECOP 1.

9.9. CRITERIO DE EVALUACION Y ADJUDICACION

El siguiente proceso competitivo estd elaborado para que se pueda adjudicar a uno o a varios centro de
bienestar, debido que en el Distrito no existe un centro de bienestar que pueda atender a méas de 100 adultos
mayores o si existe no ha cumplido con las condiciones exigidas por la secretaria Dislrital de salud, por tal
motivo, al parlicipar varios centros de bienestar, cada participante de acuerdo a su capacidad de beneficiarios,
deberdn identificar en la propuesta econémica el blague presupuestal que va a ejecutar.

Quien cumpia con los requisitos habilitantes establecidos en la presente convocatoria, de orden juridico, técnico
y financiero, y el proponente o los proponentes que presten los servicios sefialados en los alcances a toda la
poblacién sehalada en cada blogue, ya sea por cupos determinados o en su totalidad, se le asignaran los
recurscs provenientes la ESTAMPILLA PARA EL BIENESTAR DEL ADULTO MAYCR de conformidad con la
Ley 1276 de 2009.

De conformidad con lo estipulado en el articulo 5° de la Ley 1150 de 2007 y ley 1882 del 2018, primara lo
sustancial sobre lo formal y la escogencia serd netamente objetiva, por lo tanto, se podrén subsanar los
documentos hasta la adjudicacién.

» EVALUACION JURIDICA:

No registra puntaje, pero se verificard que la documentacion presentada por el oferente se ajuste a
lo exigido en fa presente Convacatoria Plblica, la oficina gestora emitir el concepto respective sobre
el cumplimiento de los requisitos para contratar, en caso que se realicen observaciones o
requerimientos y el oferente no subsane en el plazo solicitado, la oferta sera rechazada.

VERIFICACION JURIDICA
CUMPLE | NOPRESENTO | NO CUMPLE

= VERIFICACION TECNICA:
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Se verificara la presentacion y cumplimiento de los documentos exigidos en |a presente Convocatoria
Publica, su no cumplimiento originara fa ne continuidad del oferente dentro del presente proceso de
seleccion, en caso que se realicen observaciones o requerimientos y el oferente no subsane en el
plazo indicado en el cronograma y en la convocatoria, la oferta sera rechazada.

VERIFICACION TECNICA
CUMPLE | NOPRESENTO | NOCUMPLE

= VERIFICACION FINANCIERO:

Se verificara la presentacion y cumplimiento de los documentos exigidos en la presente Convocatoria
Publica, su no cumplimiento originara la no continuidad del oferente dentro del presente proceso de
seleccién, en caso que se realicen observaciones o requerimientos v el oferente no subsane en el
plazo indicado en el cronograma y en |a convocatoria, 1a oferta sera rechazada.

VERIFICACION FINANCIERA
CUMPLE | NOPRESENTO | ~ NO CUMPLE

9.10. SOLO SE RECIBIRAN OFERTAS ELECTRONICAMENTE POR EL SECOP II.

Las ofertas deberan presentarse electronicamente en el SECOP 1, de conformidad con la
informacion requerida en la presente convocatoria publica, las cuales se adjuntaran en la seccién
correspondiente del cuestionario del proceso publicado en el SECOP 1.

10. REQUISITOS HABILITANTES.

A. JURIDICO: HABILITADO / NO HABILITADO.
B. TECNICO: HABILITADO / NO HABILITADO,
C. FINANCIERO: HABILITADO / NO HABILITADO,

A. DE ORDEN JURIDICO - CAPACIDAD JURIDICA

1. CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA.

De acuerdo con el contenido del anexo suministrado por la entidad en la Convocatoria Publica, la
carta de presentacion de la propuesta debe ser presentada y adjuntada dentro del plazo sefialado
en la seccion correspondiente del cuestionario del proceso publicado en el SECOPII, bajo el proceso
No. CA-SAMJIS-004-2022, y estar suscrita por el representante legal o guien se encuentre facultado
a la Ley o los estatutos sociales de la ESAL, en la cual se debera manifestar en forma expresa no
estar incurso en causal de inhabilidad o incompatibilidad para contratar ni contar con ningtin
impedimento legal.

2. CERTIFICADO VIGENTE DE CONSTITUCION, EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Original o fotocopia del Certificado de Existencia y Representacion Legal para entidades sin animo
de lucro de fecha de expedicion no mayor a 60 dias calendarios, en donde evidencia la renovacion

y/ actualizacion de la matricula mercantil vigencia 2022 y cuyo establecimiento de comercio tenga
asiento en el distrito de Barrancabermeja.
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OBJETO: El objeto social de la ENTIDAD o la actividad debera permitir el cumplimiento y desarrollo
del objeto a contratar y su duracién no debe ser inferior a la vigencia del convenio y un {01) afics
mas.

VIGENCIA: La ENTIDAD debera estar constituida por [o menos con seis (8) meses de anticipacion
a la celebracién del convenio.

Nota: Para el cumpiimiento de este requisito también se podra anexar la Existencia y Representacion
Legal, expedida por una entidad publica competente para este tramite, en el caso que [a entidad lo
regule alguna norma especial.

3. CERTIFICACION SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DE SEGURIDAD
SOCIAL, PAGO DE APORTES PARAFISCALES, PAZ Y SALVO DE IMPUESTO DE RETENCION
EN LA FUENTE Y L.O ESTIPULADO EN LA LEY 43 DE 11990 Y DECRETO 2649 DE 1993,

De conformidad con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la Ley
1150 de 2007, a [a fecha de la presentacion de la propuesta, el oferente debera aportar certificacion
expedida por el revisor fiscal, cuando este exista, de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el
representante legal con el cual se acreditara el cumplimiento de la obligacién de los aportes de sus
empleados a los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Famillar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Aprendizaje como minimo en los seis (6) meses anteriores a la presentacion de la oferta,
debidamente firmada en ORIGINAL.

Cuando sea el revisor fiscal quien certifique lo anterior, debera allegar su tarjeta profesional y
certificado de vigencia de inscripcidn y antecedentes disciplinarios expedido por la junta central de
contadores.

St se trata de un proponente plural, se debera allegar la certificacion de cumplimiento antes
mencionada para cada uno de los miembros.

De igual forma, las personas naturales que actien a titulo propio o dentro de un proponente plural,
deberan acreditar que se encuentran al dia en el pago de los aportes parafiscales, debidamente
firmada en ORIGINAL.

4. DOCUMENTOQO DE IDENTIDAD
Los proponentes deberan anexar fotocopia del documento de identificacion del representante legal.
5. CERTIFICADO JUDICIAL

Ninguna proponente persona natural o representante legal de personas juridicas o representante
legal del proponente plural, podra registrar antecedentes judiciales, para lo cual la entidad verlficara
en la pagina de ia Policla Nacional, dicha circunstancia. De igual forma todas las personas naturales
que integren los proponentes plurales y los representantes legales de la persona juridica que
conforman dichos proponentes plurales, no podran registrar antecedentes judiciales; asi mismo de
quien abona la propuesta si es del caso. Los proponentes extranjeros que no tengan sucursal o
domicilio en Colombia (persona natural o persona juridica, asi como los representantes legales de
las personas juridicas y/o del proponente plural, y los integrantes de proponentes plurales) deberan
presentar una declaracion rendida bajo la gravedad del juramento en la que se declare que no tiene
antecedentes judiciales.
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6. MULTAS CODIGO DE POLIGIA

De conformidad con lo consagrado en el numeral 4 del articulo 183 de la Ley 1801 de 2018, ninguna
persana podra presentar multas sin cancelar franscurridos seis meses desde la fecha de imposicién
de la misma, caso en el cual no podra contratar con ninguna entidad estatal hasta tanto no cancele
la multa con sus respectivos intereses.

Dicha circunstancia se verificara por parte de la entidad en la pagina web del sistema de Registro
Nacional de Medidas Correctivas RNMC de la Policia Nacional de Colombia para verificar si el
proponente se encuentra o no vinculado como infractor de la Ley 1801 de 2016 Cédigo Nacional de
Policla y Convivencia.

7. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES FISCALES CONTRALORIA GENERAL DE LA
REPUBLICA.

Ninguna proponente persona natural o representante legal de personas juridicas o representante
legal del proponente plural, podra registrar antecedentes fiscales, para lo cual la entidad verificara
en la pagina de la Policla Nacional, dicha circunstancia.

8. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS PROCURADURIA GENERAL DE LA
NACION.

Ninguna proponente persona natural o representante legal de personas juridicas o representanie
legal del proponente plural, podré registrar antecedentes disciplinarios, para lo cual la entidad
verificara en la pagina de la Policia Nacional, dicha circunstancia.

9. CERTIFICADO DE INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES CONTRA MENORES DE 18
ANOS.

Ninguna proponente persona natural o representante legal de personas juridicas o representante
legal del proponente plural, podra registrar antecedentes DELITOS SEXUALES CONTRA
MENORES DE 18 ANQS, para lo cual la entidad verificara en ia pagina de la Policia Nacional, dicha
circunstancia.

10. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO (RUT).

Para lo cual aportara con la oferta copia del Registro Unico Tributario (R.U.T), actualizado conforme
a la normatividad aplicable vigente.

11. CERTIFICACION DE INSTALACION Y FUNCIONAMIENTO EXPEDIDA POR LA
SECRETARIA DE SALUD DISTRITAL.

Los proponentes deberan anexar certificacién de instalacion y funcionamiento, que acredite las
condiciones de prestacion de servicio infraestructura y sanitarias, expedida por la Secretaria De
Salud del Distrital de Barrancabermeja, la cual debera estar vigente o prorrogada.

12, DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL PROPONENTE PLURAL.

En el evento en que |a oferta vaya a ser presentada bajo la figura del Consorcio 0 Unién Temporal,
se debera allegar el documento de constitucion conforme al formato anexo a la invitacion y en este
debera constar por lo menos:
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La modalidad de asociacion.

Objeto del proceso de seleccion.

Tiempo de duracidn que no debe ser inferior al termino de duracidn del proceso, celebracion

y ejecucion del contrato y un (1) afic mas.

Nombre de! proponente plural v de sus integrantes.

El porcentaje de participacion de cada una de [as partes.

La indicacién que ninguna de las partes podra ceder su participacion a los demas integrantes

del proponente plural ni a terceros, sin autorizacion previa de [a entidad contratante. lgual

autorizacion se requerird, cuando la modalidad de asociacién sea el contratista.

v Laindicacién que ninguna de las partes podra ceder su participacién a los demas integrantes
del proponente piural ni a terceros, sin autorizacién previa y por escrito de la entidad
contratante. Igual autorizacion se requerira, en el evento que el consorcio 0 unién temporal
ostente |la calidad de contratista.

v Cuando el representante legal de la persona jurldica integrante de proponente plural,
requiere de autorizacidn para ser parte o integrar un proponente plural, debera anexarse el
documento por medio del cual se otorgue la autorizacion.

v FIRMADO EN ORIGINAL por los integrantes y el representante del proponente piural,

Cuando la constitucion se efectué bajo la figura de la Unién Temporal se deben sefialar los

términos y extensién de [a participacién de cada integrante en la propuesta y en la ejecucion

del contrato.

NSNS

AN

13. ACTA DE JUNTA DE SOCIOS.

Cuando se desprenda del certificado de existencia y representacidn legal que el representante legai
del proponente, requiere de autorizacion para presentar oferta y/o suscribir contratos, debera anexar
el documento por medio del cual se otorgue esa autorizacion. Lo anterior de conformidad con las
formalidades establecidas en el articulo 189 de la ley 410 de 1971 (Cédigo de Comercio).

14. DOCUMENTOS DE COMPROMISOS DE TRANSPARENCIA Y ANTICORRUPCION.

Los proponentes deberan anexar con [a propuesta, los FORMATOS de COMPROMISO DE
TRANSPARENCIA y de ANTICORRUPCION (Anexos a la Invitacion Publica), debidamente
diligenciados y firmados.

En caso de Proponente plural, estos documentos deben ser diligenciados y firmados por cada unc
de sus integrantes.

Si se comprueba el incumplimiento del Proponente, sus empleados, representantes, asesores o de
cualquier ofra persona que en el Proceso de Contratacion actie en su nombre, es causal suficiente
para la terminacion anticipada del contrato, si el incumplimiento ocurre con posterioridad a la
adjudicacion del mismo, sin perjuicio de que tal incumplimiento tenga consecuencias adicionales.

15.- DEFINICION SITUACION MILITAR.

Este documento se debera adjuntar en medio digital en su correspondiente pregunta, DEFINICION
SITUAGION MILITAR de la seccién cuestionario del pliego de condiciones electrénico en la
plataforma SECOP ll.

El Proponente, cuando sea Persona Natural, o Representante Legal de la Persona Juridica, o del
proponente plural, y los integrantes de proponentes plurales, deben anexar documento que acredite
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tener su situacion militar definida, siempre y cuando tengan edad inferior a los 50 afios. Segln lo
dispuesto en los artlculos 11 y 42 de |a Ley 1861 de 2017.

B. DE ORDEN TECNICO
1. EXPERIENCIA MINIMA.

Los proponentes, uniones temporales o consorcios deberan acreditar la ejecucion a satisfaccion de
dos (02) convenios o contratos con entidad plblica o privadas, que sumen como minimo el 40% del
valor, del bloque y comuna al que participe y cuyo objeto esié relacionado con la atencion a los
adultos mayores.

La anterior experiencia se podra certificar con copia del convenio o conirato junto con el acta de
recibo final y/o liguidacion, o en su defecto, certificacion expedida por el contratante donde se
mencicne [a fecha de inicie del contrato, el valor del contrato, el nombre de la entidad contratante
con su direccion y teléfono, nombre del contratista y objeto del contrato.

2. LISTADC DE BENEFICIARIOS DEL SERVICIO INTEGRAL.

Los proponentes deberan acreditarla mediante listado la poblacién beneficiaria identificando:
nombre, cedula, edad, régimen de salud y fecha de nacimiento.

3. MINUTA NUTRICIONAL PATRON.
Los proponentes deberan presentar minuta patron de alimentos en la que se identifigue lo siguiente:

Grupos de alimentos

Frecuencia

Cantidad, peso bruto, peso neto y peso de serviclos
Unidad casera de servicio

Aporte nutricional en gramos o miligramos
Recomendaciones

Firmada de un profesional del area de nutricion.

4, PERSONAL MINIMO.
4.1. MANIPULADORAS DE ALIMENTOS

El proponente deberd acreditar una (1) manipuladora de alimentos necesario para un adecuado y
oportuno servicio, y debera presentar la hoja de vida con los soportes de Ley. Esta debera contener
certificacion de examenes médicos que comprenda entre otras las siguientes valoraciones:

KOH (Frotis de Udas).

Frotis de Gargania.

VRDL o Hemograma.

Examen Coprolégico.

Reconocimiento médico para prestar servicios como manipuladora de alimentos.

Asl mismo, la manipuladora debe tener certificacion de estudio y/o capacitacién como manipuladora
expedida por la entidad competente (Sena, o instituto educative legalmente constituido).
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La vigencia tanto del examen médico como de la cerlificacion de estudios de manipuladora de
alimentos no debe ser inferior a un afo.

4.2. PERSONAL MINIMO EVALUABLE:
El proponente debera acreditar que cuenta con un personal minime evaluable, que son:

4.21. UNA (1) ENFERMERA EN MODALIDAD PROFESIONAL O TECNICA. — debidamente
acreditada por entidad pulblica y privada.

4.2.2. UN (1) PROFESIONAL EN PSICOLOGIA O TRABAJADORA SOCIAL Y TERAPEUTA
OCUPACIONAL O FISIOTERAPEUTA O AFINES, con titulo vy tarjeta profesional. - debidamente
acreditada por entidad publica o privada.

4.2.3. UNA (1) PROFESIONAL EN EL AREA DE NUTRICIO O AFINES, con titulo y tarjeta
profesional segun el caso. Debidamente acreditada por entidad publica o privada.

5. CERTIFICADO DE FUMIGAGION.

Los proponentes deberan anexar ceriificacion de fumigacion del centro de bienestar expedido por
entidad pliblica o privada debidamente acreditada, la cual debera estar vigente.

6. LICENCIA DE SEGURIDAD DE BONMBEROS VOLUNTARIOS.

Los proponentes deberan presentar la licencia de seguridad de la inspeccion y revisiones técnicas
en prevencion de incendios y seguridad humana del centro vida y centro de bienestar del adulto
mayor expedido por el cuerpo de bomberos voluntario del Distrito de Barrancabermeja. La cual,
debera estar vigente.

El proponente podra allegar el recibo de pago v la factura de bomberos voluntarios de la solicitud de
inspeccion y revision técnica en prevencién de incendios y seguridad humana, el cual, no podra ser
superior a un mes del vencimiento de la anterior licencia de seguridad.

7. PROPUESTA ECONOMICA

Los proponentes deberan presentar propuesta econdmica de conformidad con el formato anexo a
la convocatoria publica. En dicho formato debera sefalar y discriminar como minimo el 10% del
valor, del blogue, comuna o corregimiento al que participe, especificando si es en dinero o en
gspecie.

8. RECONOCIMIENTO PUBLICO.

Los proponentes deheran acreditar reconocimiento plblico por la labor social en atencian al adulto
mayor, anexando un certificado o documento idéneo que coste, manifieste, o sefale la frayectoria
de su actividad social con los adultos mayores.

C. DE ORDEN FINANCIERO

1. DECLARACION DE INGRESOS Y PATRIMONIO
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Los proponentes de la ENTIDAD deberan presentar copia de la deciaracion de Ingresos y patrimonio
o declaracion de renta de los Gltimos tres (03) afios, correspondiente a la fechas obligatorias de la
presentacion.

2. ESTADOS FINANCIEROS.

Los proponentes deberén presentar copia de los estados financieros a corte del 31 de diciembre de
2021, auditados por un contador, de lo cual deberdn estar firmado e identificados por el contador
auditor.

11.- CRITERIOS DE DESEMPATE:

Articulo 2.2.1.2.4.2.17. Factores de desempate y acreditacién. {Adicionado por el articulo 3 del Decreto
1860 del 24 de diciembre de 2021) En casc de empale en e! puntaje total de dos o mas ofertas en los Procesos
de Contratacion realizados con cargo a recursos publicos, en los Procesos de Contratacion realizados por las
Entidades Estatales indistintamente de su régimen de contratacion, asi como los celebrados por los Procesos
de Confratacion de los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales, el contratante debera
utilizar las siguienles reglas de forma sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente favorecido, respetando
en todo caso las obligaciones contenidas en los Acuerdos Comerciales vigentes, especialmente en materia de
trato nacional.

1. Preferir la oferta de bienes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes o servicios extranjeros. Para
acreditar este faclor de desempate se tendran en cuenta las definiciones de que trata el articulo 2.2.1.1.1.3.1.,
en concordancia con el articulo 2.2.1.2.4.2.9. del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrative de Planeacion Nacional, que trata del puntaje para la promocién de la industria nacional en los
Procesos de Contratacion de servicios. Para estos efecios, incluso se aplicara el inciso tercero de Iz definicion
de Servicios Nacionales establecida en el articulo 2.2.1.1.1.3.1., citado anteriormente.

En este sentido, en los procesos en los que aplique el puntaje previsto en el inciso 1 del articulo 2 de la Ley 816
de 2003, el requisito se cumplira en los mismos términos establecidos en los articulos indicados en el inciso
anterior. Por tanto, este criterio de desempate se acreditara con los mismos documentos que se presenten para
obtener dicho puntaje.

En similares términos, en los procesos en que no aplique el referido puntaje, la Entidad Estatal debera definir
en el pliego de condiciones, invitacion o documento equivalente, las condiciones y los documentos con los que
se acreditara el origen nacional del bien o setvicio a efectos aplicar este factor, los cuales, en todo caso, deberan
cumplir con los elementos de la nocidn de Servicio Nacional establecida en el articulo 2.2.1.1.1.3.1 del Decreto
1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Adminisirativo de Planeacion Nacional y observando los mismos
lineamientos prescritos en el articulo 2.2.1.2.4.2.9, solo que el efecto de acreditar dichas circunstancias
consistira en beneficiarse de este criterio de desempate en lugar de obtener puntaje.

2. Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia. Su acreditacion se realizara en los términos del paragrafo
del articulo 2 de la Ley 82 de 1993, modificado por el articulo 1.de la Ley 1232 de 2008, o la norma que lo
modifique, aclare, adicione o sustituya. Es decir, la condicion de mujer cabeza de familia y ta cesacion de esta
se otorgara desde el momento en que ocurra el respectivo evento y se declare ante un notario. En la declaracion
que se presente para acreditar la calidad de mujer cabeza de familia debera verificarse que la misma dé cuenta
del cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 2 de la Ley 82 de 1993, modificado por el
articulo 1 de la Ley 1232 de 2008.

Igualmente, se preferira la propuesta de la mujer victima de violencia intrafamiliar, la cual acreditara dicha
condicion de conformidad con el articulo 21 de la Ley 1257 de 2008, esto es, cuando se profiera una medida de
proteccion expedida por la autoridad competente. En virtud del articulo 16 de la Ley 1257 de 2008, la medida
de proteccion la debe impartir el comisario de familia del lugar donde ocurrieron los hechos vy, a falta de esle,
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del juez civil municipal o promiscuo municipal, o la autoridad indigena en los casos de violencia intrafamiliar en
las comunidades de esta naturaleza.

En el caso de las personas juridicas se preferird a aquellas en las que participen mayoritariamente mujeres
cabeza de familia y/o mujeres victimas de violencia intrafamiliar, para lo cual el representante legal o el revisor
fiscal, seglin corresponda, presentara un certificado, mediante el cual acredita, bajo la gravedad de juramento,
que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o cuota parte de la persona juridica esta
conslitiida por mujeres cabeza de familia yfo mujeres victimas de violencia intrafamiliar. Ademas, debera
acreditar la condicion indicada de cada una de las mujeres que participen en la sociedad, aportando los
documentos de cada una de ellas, de acuerdo con los dos incisos anteriores.

Finalmente, en el caso de los proponentes plurales, se preferirg la oferta cuando cada uno de los integrantes
acredite alguna de las condiciones sefialadas en los incisos anteriores de este numeral.

De acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, el fitular de la informacién de estos datos sensibles, como
es el caso de las mujeres viclimas de violencia intrafamiliar, debera auterizar de manera previa y expresa el
tratamiento de esta informacién, en los términos del literal a) del articulo 6 de la precitada Ley, como requisito
para el otorgamiento del criterio de desempate.

3. Preferir la propuesta presentada por el proponente que acredite en las condiciones establecidas en la ley que
por lo menos el diez por ciento (10%) de su ndmina esta en condicién de discapacidad, de acuerdo con el
articulo 24 de la Ley 361 de 1997, debidamente certificadas por la oficina del Ministerio del Trabajo de la
respectiva zona, que hayan sido contratados con por lo menos un {1) afic de anterloridad a la fecha de cierre
del Proceso de Contratacion o desde el momento de la constitucion de la persona juridica cuando esta es inferior
a un (1) afio y que manifieste adicionalmente que mantendra dicho personal por un lapso igual al término de
ejecucion del contrato.

Si ia oferta es presentada por un proponente plural, el integrante que acredite que el diez per ciento (10%) de
su némina estd en condicion de discapacidad, en los términos del presente numeral, debe tener una
participacién de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en la estructura plural y aportar como minimo el
veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en Ia oferta.

El tiempo de vinculacion en la planta referida de que frata este numeral se acreditara con el certificado de
aportes a seguridad social del dltimo afio o del tiempo de su constitucion cuando su conformacion es inferior a
un (1) afio, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

4. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite la vinculacién en mayor proporcién de personas
mayores que no sean beneficiarias de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido el
requisito de edad de pension establecido en la ley, para ello, la persena natural, el representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segiin corresponda, entregara un cerlificado, en el que se acredite, bajo Ia
gravedad de juramento, las personas vinculadas en su némina y el nimero de trabajadores que no son
beneficiarfos de la pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia y que cumplieron el requisito de edad de
pension. Solo se tendrd en cuenta la vinculacion de aquellas personas que se encuentren en las condiciones
descritas y que hayan estado vinculadas con una anterioridad igual o mayor a un (1) afio contado a pariir de la
fecha del cierre del proceso. Para los casos de constitucion inferior a un (1) afio, se tendra en cuenta a aquellos
que hayan estado vinculados desde el momento de la constitucién de la persona juridica.

El tiempo de vinculacién en la planta referida, de que trata el inciso anterlor, se acreditara con el certificado de
aportes a seguridad social del Ultimo afio o del tiempo de constitucién de la persona juridica, cuande su
conformacion es inferior a un (1) afio, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

En el caso de los proponentes plurales, su representante legal acreditara el nimere de trabajadores vinculados
que son personas mayores no beneficiarias de la pensién de vejez, familiar o de sobrevivencia, y que cumplieron
el requisito de edad de pension establecido en la ley, de todos los infegrantes del proponente. Las personas
enunciadas anteriormente podran estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes.

En cualquiera de los dos supuestos anteriores, para el oforgamiento del criterio de desempate, cada uno de los
trabajadores que cumpla las condiciones previstas por la ley, allegara un certificado, mediante el cual acredita,
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bajo la gravedad de juramento, que no es beneficiario de pension de vejez, familiar o sobrevivencia, y cumple
la edad de pension; ademas, se debera allegar el documento de identificacion del trabajador que lo firma.

La mayor proporcion se definira en relacion con el nimero total de trabajadores vinculados en la planta de
personal, por lo que se preferird al oferente que acredite un porcentaje mayor. En el caso de proponentes
plurales, la mayor proporcion se definird con la sumatoria de trabajadores vinculados en la planta de personal
de cada uno de sus integrantes.

5. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite que por lo menos el diez por ciento (10%) de su
nomina pertenece a poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana, para lo cual,
la persona nalural, el representante legal o el revisor fiseal, segiin corresponda, bajo la gravedad de juramento
sefialarg las personas vinculadas a su némina, y el nimero de ideniificacion y nombre de las personas que
pertenecen a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana. Solo se tendra
en cuenta la vinculacién de aquellas personas que hayan estado vinculadas con una anterioridad igual o mayor
a un (1) afio contado a partir de la fecha del cierre dei proceso. Para los casos de conslitucion inferior a un (1)
afo, se tendra en cuenta a aquellos que hayan estado vinculados desde el momento de constitucion de la
persona juridica.

El tiempo de vinculacion en la planta referida, de que trata el incise anlerior, se acreditara con el certificado de
aportes a seguridad social del ditimo afio ¢ del tiempo de su constilucién cuando su conformacién es inferior a
un (1) afio, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

Ademas, debera aportar la copia de la certificacion expedida por el Ministerio del Interior, en la cual acredite
que el trabajador pertenece a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana,
en los términos del Decrelo Ley 2883 de 2011, o la norma que lo maodifique, sustituya o complermente.

En &l caso de los proponentes plurales, su representante legal presentara un certificado, mediante el cual
acredita que por lo menos diez por ciento {10%) del lotal de la némina de sus integrantes pertenace a poblacion
indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana. Este porcentaje se definira de acverdo con
la sumatoria de la némina de cada uno de los integrantes del proponente plural. Las personas enunciadas
anteriormente podran estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes, En todo caso, debera aportar la copia
de [a certificacion expedida por el Ministerio del Interior, en la cual acredite que el trabajador pertensce a la
poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana en los términos del Deereto
Ley 28393 de 2011, o la norma que lo modifigue, sustituya o complemente.,

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se entregan cerlificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5. de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacicn de
estos, como es el caso de las personas gue pertenece a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palenguera, Rrom o gitana autoricen de manera previa y expresa el tratamiento de la informacion, en los
términos del literal g) del articulo 8 de la Ley 1581 de 2012, como requisito para el otorgamiento del criterio de
desempate.

6. Preferir la propuesta de personas naturales en proceso de reintegracion o reincorporacion, para lo cual
presentara copia de alguno de los siguientes documentos: i) a certificacion en las desmovilizaciones coleclivas
que expida la Oficina de Alto Comisionado para la Paz, ii) el certificado que emita el Comité Operativo para la
Dejacion de las Armas respecto de las personas desmovilizadas en forma individual, iii) el certificado que emita
la Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacién que acredite que la persona se encuentra en proceso de
reincorporacién o reintegracion o iv) cualquier ofro certificado que para el efecto determine la Ley. Ademas, se
entregara copia del documento de identificacién de [a persona en proceso de reintegracion o reincorporacion.

En el caso de las personas juridicas, el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo,
entregara un certificado, mediante el cual acredite bajo la gravedad de juramento que mas del cincuenta por
ciento (50 %} de la composicién accionaria o cuotas partes de la persona juridica esta constituida por personas
en proceso de reintegracion o reincorporacion, Ademas, debera aportar alguno de los certificados del inciso
anterior, junto con los documentos de identificacion de cada una de las personas que esta en proceso de
reincorporacién o reintegracion.
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Tratandose de proponentes plurales, se preferird la oferta cuando todos los integrantes sean personas en
proceso de reincorporacién, para lo cual se entregara aiguno de los cerlificados del inciso primero de este
numeral, yfo personas juridicas donde mas del cincuenta por ciento (5¢ %) de la composicidn accionaria o
cuotas parte esté constituida por personas en proceso de reincorporacion, para lo cual el representante legal, o
el revisor fiscal, si esté obligado a tenerlo, acreditara tal situacion aportando los documentos de identificacion
de cada una de las personas en proceso de reincorporacion.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se enfregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de
estos, como son las personas en proceso de reincorporacién o reintegracion, autoricen a la entidad de manera
previa y expresa el manejo de esta informacion, en los términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de
2012 como requisito para el otorgamiento de este crilerio de desempate.

7. Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que se cumplan las condiciones de los
siguientes numerales:

7. 1. Esté conformado por al menos una madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincorporacion
o reintegracidn, para lo cual se acreditaran estas condiciones de acuerdo con lo previsto en el inciso 1 del
numeral 2 y/o el inciso 1 del numeral 6 del presente articulo; o por una persona juridica en la cual participe o
participen mayoritariamente madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporacion o
reintegracidn, para lo cual el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, presentaran un
certificado, mediante el cual acrediten, bajo la gravedad de juramento, que mas del cincuenta por ciento (50 %)
de la composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica esta constituida por madres cabeza de familia
y/o personas en proceso de reincorporacion o reintegracion. Ademas, debera acreditar la condicion indicada de
cada una de las personas que participen en la sociedad que sean mujeres cabeza de familia y/o personas en
proceso de reincorporacion o reintegracion, apartando los documentos de cada uno de ellos, de acuerdo con lo
previsto en este numeral. Este integrante debe tener una participacién de por lo menos el veintlcinco por ciento
{25 %) en el proponente plural.

7.2. El integrante del proponente plural de que trata el anterior numeral debe aportar minimo el veinticinco por
ciento {25%) de la experiencia acreditada en la oferta.

7.3. En relacion con el integrante del numeral 7.1, ni la madre cabeza de familia o la persona en proceso de
reincorporacién o reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales podran
ser empleados, socios o accionistas de otro de los integrantes del proponente plural, para lo cual el integrante
del que trata el numeral 7.1. lo manifestard en un certificado suscrito por la persona natural o el representante
legal de [a persona juridica,

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se eniregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de estos,
como es el caso de las personas en proceso de reincorporacion y/o reintegracion autoricen de manera previa y
expresa el tratamiento de esta informacion, en los términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de 2012,
como requisito para el otorgamiento del criterio de desempate.

del presente Decreto, en concordancia con el paragrafo del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015,

Asimismo, se preferira la oferta presentada por una cooperaliva o asociaciones mutuales, para lo cual se
aportara el certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de Comercio o la autoridad
respectiva. En el caso especlifico en que el empate se presente entre cocperativas o asociaciones mutuales que
tengan el tamafio empresarial de grandes empresas junto con micro, pequefias 0 medianas, se preferira la
oferia las cooperalivas o asociaciones mutuales que cumplan con los criterios de clasificacion empresarial
definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequeiias o medianas.

Tratandose de proponentes plurales, se preferird la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite alguna
de [as condiciones sefialadas en los incisos anteriores de este numeral. En el evento en que el empate se
presente entre proponentes plurales cuyos Integrantes estén conformados dnicamente por cooperaiivas v
asociaciones mutuales que tengan Ja calidad de grandes empresas junto con otras en las que los integrantes
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tengan la calidad de micro, pequeias o medianas, se preferira la oferta de aquellos proponentes plurales en los
cuales al menos uno de sus integrantes sea una cooperativa o asaciacion mutual gue cumpla con los criterios
de clasificacion empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o medianas.

9. Preferir la oferta presentada por el proponente plural constituido en su totalidad por micro y/o pequenas
empresas, cooperativas o asociaciones mutuales.

La condicion de micro o pequefia empresa se verificara en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2 4 del presente
Decreto, en concordancia con el paragrafo del artfculo 2.2.1.13.2.4 det Decreto 1074 de 2015.

La condicién de cooperativa o asociacion mutual se acreditara con el cerlificado de existencia y representacién
legal expedido por la Camara de Comercio o la autoridad respectiva. En el evento en que el empate se presente
entre proponentes plurales cuyos integrantes estén conformados dnicamente por cooperativas y asociaciones
mutuales que tengan la calidad de grandes empresas junto con otras en las que los integrantes tengan la calidad
de micro, pequefias o medianas, se preferira la oferta de agquellos proponentes plurales en los cuéales al menos
uno de sus integrantes sea una cooperativa o asociacién mutual que cumpla con los criterios de clasificacion
empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o medianas.

10. Preferir al oferente persona natural o juridica que acredite, de acuerdo con sus estados financieros o
informacion contable con corte al 31 de diciembre del afio anterior, que por lo menos el veinticinco por ciento
(25 %) del total de sus pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales por concepto
de proveeduria del oferente, efectuados durante el afio anterior, para lo cual el proponente persona natural y
contador publico; o el representante legal de la persona juridica y revisor fiscal para las personas obligadas por
ley; o del representante legal de la persona juridica y contador piblico, segun corresponda, entregara un
certificado expedido bajo la gravedad de juramento, en el que conste que por lo menos el veinticinco por ciento
(25%) del total de pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaclones mutuales.

lgualmente, cuando |a oferta es presentada por un proponente plural se preferira a esle siempre que:

10.1. Esté conformado por al menos una Mipyme, cooperativa o asociacion mutual que tenga una participacion
de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el proponente plural, para lo cual se presentara el documento
de conformacion det proponente plural y, ademas, ese integrante acredite la condicion de Mipyme, cooperativa
0 asociacién mutual en los términos del numeral 8 del presente articulo;

10.2. La Mipyme, cooperativa o asociacion mutual aporte minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la
experiencia acreditada en la oferta; y

10.3. Ni la Mipyme, cooperativa o asociacion mutual ni sus accionistas, socios o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los otros integrantes del proponente plural, para lo cual el integrante
respectivo [o manifestara mediante un certificado suscrito por la persona natural o el representante legal de la
persona juridica,

En el evento en que el empate se presente enire proponentes plurales, que cumplan ¢on los requisitos de los
incisos anteriores, cuyos integrantes estén conformados tnicamente por cooperativas y asociaciones mutuales
que tengan la calidad de grandes empresas junto con ofras en las que los infegrantes tengan la calidad de
micro, pequefias o medianas, se preferira la oferta de aquellos proponentes plurales en los cuales al menos uno
de sus integrantes sea una cooperativa o asaciacion mulual que cumpla con los criterios de clasificacion
empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefas o medianas.

11. Preferir las empresas reconocidas y establecidas como Scciedad de Beneficio e Interés Colectivo o
Sociedad BIC, del segmento Mipymes, para lo cual se presentars el certificado de existencia y representacion
legal en el que conste el cumplimiento a los requisitos del articulo 2 de 1a Ley 1901 de 2018, o la norma que la
modifique o la sustituya. Asimismo, acreditara la condicion de Mipyme en los términos del numeral 8 del presente
articulo.

Tratandose de proponentes plurales, se preferird la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite las
condicicnes sefialadas en el inciso anterior de este numeral.
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12. Utilizar un método aleatorio para seleccionar al oferente, el cual debera estar establecido previamente en el
pliego de condiciones, invitacion o documento que haga sus veces.

PARAGRAFO 1. Los factores de desempate deberan aplicarse en armonia con los Acuerdos Comerciales
vigentes suscritos por Colombia. De esta manera, en el evento en que el empate se presente entre oferias
cubiertas por un Acuerdo Comercial, se aplicaran los faclores de desempate que sean compatibles con los
mencionados Acuerdos.

Sin perjuicio de la cbligacion anterior, el Ministerio de Comercio, Industria v Turismo v la Agencia Nacional de
Contratacion Pdblica - Colombia Compra Eficiente sefialaran en un Manual o Guia no vinculante los
lineamientos para ia aplicacion de los factores de desempate en cumplimiento de un Acuerdo Comercial en la
etapa de seleccién del Proceso de Contratacion.

PARAGRAFO 2, Si el empate entre las propuestas se presenta con un proponente, bien o servicio extranjero
cuye pais de origen no tiene Acuerdo Comercial con Colombia, ni irato nacional por reciprocidad o con ocasion
de fa normaliva comunilaria, se dard aplicacion a todos los criterios de desempate previstos en el presente
numeral.

PARAGRAFO 3. Conforme con el articulo 18 de la Ley 1712 de 2014 y los articulos 5y 6 de 1a Ley 1581 de
2012, la Entidad Estatal garantizara el derecho a la reserva legal de loda aquella informacion que acredita el
cumplimiento de los factores de desempate de: i) las mujeres victimas de violencia intrafamiliar, ii) las personas
en proceso de reincorporacion y/o reintegracion vy iii) la poblacién indigena, negra, afrocolembiana, raizal,
palenquera, Rrom o gitana.

En armonia con lo anterior, en la plataforma del SECOP no se publicard para conocimiento de terceros la
informacion relacionada con los factores de desempate de personas en procesos de reincorporacion o
reintegracién o mujeres victimas de violencia intrafamiliar o la poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palenquera, Rrom o gitana, puesto que su piblico conocimiento puede afectar el derecho a la intimidad de los
oferentes o de sus trabajadores o socios o accionistas.

12.- GARANTIAS,

GARANTIA UNICA: La Asociacion ylo fundacion prestara garantia Gnica al DISTRITO DE
BARRANCABERMEJA, el cual avalara el cumplimiento de las obligaciones surgidas del presente convenio a
través de una compariia de seguros legaimente aulorizada contra los siguientes eventos y cuantias:

1). Cumplimiento, equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del convenio, con una vigencia igual a su
término de duracién y seis (6) meses mas para su liquidacion.

2). Garantia de pago de salarios y prestaciones sociales, equivalente al diez por ciento (10%) del valar total
del Convenio, por el término de duracidn del convenio y tres {3) afios mas.

3). Respansabilidad Civil Extracontractual: El valor asegurado en las pélizas que amparan la responsabilidad
extracontractual gue se pudiera llegar a atribuir a la administracién con ocasién de las actuaciones, hechos u
omislones de sus contratistas o subcontratistas, sera de 200 S.M.M.L.V. La vigencia de esta garantia se otorgara
por fodo el pericdo de ejecucion del convenio.

4) DE BUEN MANEJO DEL DESEMBOLSO DE LOS RECURSOS DEL DISTRITO: Sera equivalente al cien
por ciento (100%) del primer desembolso de! Distrito, durante el términc de ejecuciéon de Convenio vy seis (6)
meses mas.

5). Calidad del Servicio: equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del convenio, con una vigencia
igual a su término de duracién y seis (06) meses més.

13.- INDICACION S| EL PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA ESTA COBIJADO POR UN ACUERDO
COMERCIAL
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El Distrito de Barrancabermeja, para cumplir con las obligaciones consagradas en los Acuerdos
Comerciales, tiene en cuenta lo establecido en el Decreto 1082 de 2015 y en el Manual para el
Manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion, que Colombia Compra Eficiente
ha expedido para &l efecto.

Ef articulo 2.2.1.1.1.3.1. del Decreto 1082 de 2015, definio los Acuerdos Comerciales como los
fratados internacionales vigentes celebrados por el Estado colombiano, que contienen derechos vy
obligaciones en materia de compras piblicas, en los cuaies existe como minimo el compromiso de
trato nacional para:

Los bienes y servicios de origen colombiano; y Los proveedores colombianos.

Es asl, que las Entidades Estatales deben cumplir las obligaciones del Estado Colombiano
consagradas en los Acuerdos Comerciales suscritos por el Gobierno Nacional e incorporados a la
normativa colombiana por medio de una Ley de la Repulblica; que si bien el contenido de cada
Acuerdo Comercial es tnico, generalmente estos contienen un capltulo que seiiala los derechos y
obligaciones en materia de compras y contratacion puiblica y anexos para determinar si un Acuerdo
Comercial es aplicable a los diferentes Procesos de Contratacion.

En los procesos de régimen especial no son aplicables los acuerdos comerciales, salvo la Decisién
439 de la Secretarfa de la Comunidad Andina de Naciones (CAN):, que es aplicable a todos los
Procesos de Contratacion de las Entidades Estatales del nivel municipal obligadas,
independientemente del valor del Proceso de Contratacion.
https://colombiacompra.gov.co/compradores/acuerdos-comerciales-y-trato-nacional-por-
reciprocidad

14. SUPERVISION

La vigilancia, seguimiento y verificacion técnica, jurldica, administrativa y contable de la ejecucion y
cumplimiento del presente convenio por parte de EL CONTRATANTE serd ejercido a través del
supervisor, esto es SECRETARIA DE ADULTC MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL o a quien este
designe, y sus funciones seran las establecidas en el manual de contratacién publica (Decreto
Municipal No.125 de Junio 30 de 2015), como lo determinado en el decreto 0238 de 2021, articulos
83 y 84 de la Ley 1474 de 2011, y demas normas complementarias.

o

SANDRA MILENAZAEMSVIORA
SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL.

Proyectd: Andrés Herndn
Abpgado Contratista S.AMX[

Reviso: Sivio D. O\f

Aspectos técnicos.

Subsecretarlo de Gontrataclkf
N ]

VoBo: Nelson José Sanchex Abril

Subsecretario de Contratacidn.
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ANEXO A LA CONVOCATORIA PUBLICA CA-SAMJIS-004-2022- FORMATOS

FORMATO 1 - CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Ciudad y fecha,

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Caile 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: respuesta a la convocatoria publica CA-SAMJIS-004-2022.

OBJETO -“CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE L.OS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYQ Y ATENCION A
l.LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

Nombres y apellidos del

representante legal, identificade como aparece al pie de mi firma, [XXXXXXXXXXXX
obrando en mi propic nombre o en mi calidad de representante legal de]
[XXXXXXXXXXXXXXXX nombre del Proponente], presento Oferta para el Proceso de
Contratacion de [a referencia y hago las siguientes manifestaciones:

1. Que conozco y acepto todos los Documentos del Proceso, tuve la oportunidad
de solicitar aclaraciones y modificaciones a los mismos, y recibi del municipio de
Barrancabermeja respuesta oportuna a cada una de las solicitudes.

2. Que de conformidad con los documentos de esta contratacién, me comprometo
a ejecutar el siguiente objeto: “CONVENIO DE ASOCIACION PARA
COMPLEMENTAR LA PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES
BENEFICIARIOS EN 1OS CENTROS DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO
DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS ADULTAS
MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA".

3. Que estoy autorizado para suscribir y presentar la Oferta en nombre de LA
ASOCIACION Proponente y estoy autorizado para suscribir el contrato si el
Proponente resulta adjudicatario del Proceso de Contratacion de la referencia.

4. Que la Oferta que presento cumple con la totalidad de los requisitos vy
especificaciones técnicas del estudio previo que hace parte de este proceso.

5. Que la oferta econdmica y la oferia técnica estan adjuntas a la presente
comunicacion y han sido elaboradas de acuerdo con los Documentos del Proceso
y hacen parte integral de la Oferta.



®

8. Que los documentos que presento con la Oferta son ciertos y han sido expgdidos
por personas autorizadas para el efecto.

7. Que la oferta;econémica adjunta fue elaborada teniendo en cuenta todos 105
gastos, el IVA costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones que
88 causen con ocasion de Ja presentacion de la Oferta, suscripcion y ejecucion
del contrato y que en consecuencia, de ser aceptada mi oferta por parte de la
entidad no presentaré reclamos con ocasién del pago de tales gastos.

. Que de ser aceptada mj oferta, entregaré las garantias en la fecha prevista para

el efecto en el Cronqgrama,contenido en los Documentos del Proceso, y

gjecutaré el contrato en el.plazo establecido por la Entidad para elio.

8. Que en caso de que sea ageptada la propuesta me comprometo a que la
prestacion del servicio cumplira con la totalidad del alcance y los requerimientos

y especificaciones técnicas de que trata el estudio previo, documento que forma
parie de este proceso.

10. LA ASOCIACION esta a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al

sistema de seguridad social mtegral y demads aportes relacionados con las
obligaciones 'aborales.

11. Manifiesto bajo gravedac de juramento, que no me encuentro (ni la firma que
represento) incurso en alguna causal de inhabilidad e incompatibilidad o
prohibicicnes pravisias en la Constitucion Politica o en la Ley, especialmente en
el articulo 8° de |z Ley 80 de 1993, Ley 190 de 1995, Ley 1474 de 2011, Ley
1801 de 2016 (Cobdign Nacional de Policia y Convivencia) y demas normas
concordantes, que impidan la participacion del proponente en el presente
praceso contractual y en la urlebracion y ejecucion del respectivo contrato.

- - » _\ T 3 . . . - r
Recibiré netdficaciones en la siguiente direccion en:

NOMBRE
CC.; .
DIRECCION:
CIUDAD:
TELEFONO:
CELULAR:
TELEFAX:
E-MAIL:




Firma proponente (representante iegal — persona natural)
Nombre y apellidos: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXXXXX



FORMATO 2 - CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES

Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS NMORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: convenio de asociacion
OBJETO - “CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS

DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYOQO Y ATENCION A
LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

[Use la opcién que corresponda, segtn certifique CONTADOR]

Yo, , identificado con . ¥ con Tarjeta Profesional
No. de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de
Revisor Fiscal de (Razén social de la compafiia) identificada con Nit ,
debidamente inscrito en la Camara de Comercio de , luege de examinar de

acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de la compafiia, certifico el pago de los aportes de seguridad social (pensidn,
salud y riesgos profesionales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de
Bienestar familiar 1CBF, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de
Compensacién Familiar) pagados por la compafiia durante ios Gltimos seis (8) calendario
legalmente exigibles a la fecha de presentacién de la propuesta, dichos pagos
corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la compafiia durante dichos
6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002.

NOTA 1: Para el caso de las modalidades de asociacion, este debera ser presentado
por cada integrante.

NOTA 2: Para relacionar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de
Seguridad Social, se deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406
de 1999 articulos 19 a 24. Asi mismo, en ¢l caso del pago correspondiente a los aportes
parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se debera tener
en cuenta el plazo dispuesto para tal efecto, en el articulo 10 de la ley 21 de 1982,
reglamentado por el Decreto 1670 de 2007.

NOTA 3: En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades
anteriormente mencionadas, se debera precisar el valor y el plazo previsto para el
acuerdo de pago, con indicacion del cumplimiento de esta obligacion.

Presentado para ser vélida dentro del proceso de seleccion No, CA-SAMJIS-004-2022

Dada en alos () del mes de de

FIRMA




NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA




FORMATO 3 - DOCUMENTO DE CONSTITUCION - UNION TEMPORAL
Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: convenio de asociacién

OBJETO - “CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A
LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA®.

Entre los suscritos a saber: , mayor de edad, residente en

(direccién) de la ciudad de , identificado con cédula de ciudadania No.
, expedida en , quien obra en nombre y representacion legal

de , (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad o de Ia
persona natural, segin el caso.), legalmente constituida, con domicilio principal
en , con NIT No , ¥ debidamente facultado por
la Junta de Socios y/o estatutos sociales, y , mayor de edad, residente en
(direccién} de la ciudad de , identificado con cédula

de ciudadania No. , expedida en quien obra en nombre y
representacion legal de (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad o de
la persona natural, segln el caso.) , legalmente constituida, con domicilio
principal en , con NIT No. . manifestamos que mediante el

presente documento hemos acordado integrar la UNION TEMPORAL cuya integracion,
conformacién y reglamentacion se regira por las siguientes clausulas:
PRIMERA: OBJETO El objeto del presente documento es la integracion de la UNION
TEMPORAL entre, y , con el propésito de complementar o reunir
los requisitos de participacion, habilitantes y de evaluacion exigidos, de las partes que
constituyen la presente UNION TEMPORAL, para la preparacién y presentacion de la
propuesta, adjudicacion, celebracion y ejecucion del contrato, dentro de la convocatoria
No. , abierta por el MUNICIPIO DE BARRANCABERMEUJA, cuyo objeto
es . SEGUNDA - RESPONSABILIDAD: Nuestra responsabilidad sera
solidaria, mancomunada e ilimitada en todas y cada una de las obligaciones derivadas
de la propuesta y el respectivo contrato. En consecuencia, las actuaciones hechos y
omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectaran a
todos los miembros que lo conforman. TERCERA - DENOMINACION: La presente
UNION TEMPORAL se denominara . CUARTA - DOMICILIO: El domicilic de
la UNION TEMPORAL sera: (direccion de la ciudad de
. QUINTA - REPRESENTANTE DE LA UNION
TEMPORAL: Se designa como Representante de la presente DE LA  UNION
TEMPORAL a , identificado con cédula de ciudadania No __




expedida en . cargo este que se entiende aceptado con |a firma del presente
documento y quien esta autorizado para contratar, comprometer, negociar y representar
a la UNION TEMPORAL. SEXTA - DURACION.- La duracién de la presente UNION
TEMPORAL en caso de salir favorecido con la adjudicacién sera igual al tiempo
comprendido entre el momento del acuerdo de modalidad de seleccién como exigencia
de actuacion legal en la etapa precontractual, la contraciual y la liquidacién del conirato
y un (1) afio mas. En todo caso la UNION TEMPORAL durara todo el término necesario
para atender las garantias prestadas. SEPTIMA - PORCENTAJE DE PARTICIPACION.
Los miembros de LA UNION TEMPORAL tienen la siguiente participacion:

% % % que corresponde a las obligaciones
contenidas en el formulario de la propuesta a saber:

ITEMS o ACTIVIDADES A
No INTEGRANTE |[EJECUTAR POR CADA
INTEGRANTE

PORCENTAJE DE
LAS ACTIVIDADES
RESPECTO DEL
TOTAL

COLOCAR
1 NOMBRE
INTEGRANTE 1

COLOCAR
2 NOMBRE
INTEGRANTE 2

COLOCAR
3 NOMBRE
INTEGRANTE 3

OCTAVA - CESION.- Debe tenerse en cuenta que no podra haber cesién de Ia
participacion de los integrantes de la modalidad de asociacion entre ellos. Cuando se
trate de cesién a un tercero se requerird aprobacion escrita del MUNICIPIO DE
BARRANCABERMEJA. En caso de aceptarse la cesion por parte del MUNICIPIO DE
BARRANCABERMEJA el cesionario debera tener las mismas o mejores calidades que
el cedente. El documento podra contener las demas CLAUSULAS OPCIONALES, que
los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo dispuesto
en la ley 80/93 o incluyan limitaciones o exclusiones de los integrantes frente al
MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, Aspectos Financieros, Arbitramento, Reglas
basicas que regulen las relaciones entre los integrantes, entre otros aspectos.

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presente documento
alos , dias del mes , del afo

ACEPTO:

FIRMA REPRESENTANTE DE LA UT
NOMBRE

CC.:

DIRECCION:

CIUDAD:

TELEFONO:

CELULAR:

TELEFAX:




E-MAIL:

FIRMA INTEGRANTE 1 DE LAUT:

NOMBRE INTEGRANTE 1
NIT O C.C.
C.C. NUMERO:

DIRECCION:
CIUDAD:
TELEFONO:
CELULAR:
E-MAIL:

FIRMA INTEGRANTE 2 DE LA UT:

NOMBRE INTEGRANTE 2
NIT O C.C.
C.C. NUMERO:

DIRECCION:
CIUDAD:
TELEFONO
CELULAR
E-MAIL:




FORMATO 4 — DOCUMENTO DE CONSTITUCION — CONSORCIO
Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: convenio de asociacion

OBJETO - “CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS GENTROS
DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A
LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

Entre los suscritos a saber: , mayor de edad,
{(direccién) de la ciudad de , identificado con cédula de
ciudadania No. , expedida en , quien obra en nombre y
representacion legal de , {Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de
sociedad o de la persona natural, segln el caso.), legalmente constituida, con domicilio
principal en , con NIT No , debidamente
facultado por la Junta de Socios o estatutos sociales, y , mayor de
edad, (direccién) de la ciudad de , identificado con cédula de
ciudadanja No. , expedida en , quien obra en nombre vy
representacidn legal de , (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de
sociedad o de la persona natural, segln el caso.) , legalmente constituida,
con domicilio principal en , con NIT No. Debidamente facultado

por los estatutos sociales o Junta de socios, manifestamos que mediante el presente
documento hemos acordado integrar un CONSORCIO cuya integracién, conformacion y
reglamentacion se regira por las siguientes clausulas: PRIMERA: OBJETO El objeto
del presente documento es la integracion de un CONSORCIO entre, y
, con el propdsito de complementar y reunir los requisitos de participacion,
habilitantes y de evaluacién exigidos, de las partes que constituyen el presente
CONSORCIO, para la preparacion y presentacion de la propuesta, adjudicacion,
celebracién y ejecucion del contrato, dentro de la convocatoria No. ,
abierta por el MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, cuyo objeto es
. SEGUNDA — RESPONSABILIDAD: Nuestra responsabilidad
sera sohdana mancomunada e ilimitada en todas y cada una de las obligaciones
derivadas de la propuesta y el contrato. En consecuencia las actuaciones hechos y
omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectaran a
todos los miembros que io conforman. TERCERA -DENOMINACION: El presente
CONSORCIO se denominara . CUARTA - DOMICILIO: El
domicilio del CONSORCIO sera: (direccion xxxxxx) de la ciudad de . QUINTA
- REPRESENTANTE DEL CONSORCIO: Se designa como Representante del presente
CONSORCIO a , identificado con cédula de ciudadania No
expedida en , cargo este que se entiende aceptado con la firma del presente
documento y quien esta autonzado para contratar, comprometer, negociar y representar




al CONSORCIO.SEXTA - DURACION.- La duracién del presente CONSORCIO en caso
de salir favorecido con la adjudicacién serd igual al tiempo comprendido entre el
momento del acuerdo de modalidad de seleccion como exigencia de actuacion legal en
la etapa precontractual, la contractual y |a liquidacién del contrato y un (1) afio mas. En
todo caso la modalidad de asociacion durara todo el término necesario para atender las
garantias prestadas. SEPTIMA - PORCENTAJE DE PARTICIPACION. Los miembros
del consorcio tienen la siguiente participacion: % %

% . OCTAVA - CESION.- Debe tenerse en cuenta que no podra haber cesion
de la participacién de los integrantes del consorcio entre ellos. Cuando se trate de cesién
a un tercero se requerira aprobacion escrita del MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA.
En caso de aceptarse la cesién por parte del MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA el
cesionario debera tener las mismas o mejores calidades que el cedente. El documento
podra contener las demas CLAUSULAS OPCIONALES, que los asociados consideren
pertinentes, siempre y cuando no contravengan |o dispuesto en la ley 80/93 o incluyan
limitaciones o exclusiones de los Consorciados frente al MUNICIPIO DE
BARRANCABERMEJA, Aspectos Financieros, Arbitramento, Reglas basicas que
regulen las relaciones entre los integrantes del CONSORCIO, entre otros aspectos.

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presente documento
a los , dias del mes , del afio

ACEPTO:

Firma Representante Del Consorcio:
NOMBRE INTEGRANTE 1

NIT O C.C.

C.C. NUMERO:

DIRECCION:

CIUDAD:

TELEFONO:

CELULAR:

E-MAIL:

Firma Integrante 1 del Consorcio:
Nombre Integrante 1

NIT o C.C.

C.C. nimero:

Direccion:

Ciudad:

Teléfono:

Celular;

e-mail:




Firma Integrante 2 del consorcio:
Nombre Integrante 2

NIT o C.C.

C.C. nlmero:

Direccion:

Ciudad:

Teléfono:

Celular:

e-mall:




FORMATO 5 - COMPROMISC DE TRANSPARENCIA

LOS SUSCIIEOS: 1oiiieeii i cecireeee ettt e ve s ne e e s en b , identificado con cédula
de ciudadania No................... o [ U , domiciliado en......ccccoevveveviennnnnn, .
actuando en mi propio nombre (o en representacion
B e e ) que en adelante se

denominara el PROPONENTE, y los funcionarios abajo firmantes, debidamente
identificados, que en adelante se denominaran LA ENTIDAD, manifestamos la voluntad
de asumir el presente COMPROMISO DE TRANSPARENCIA teniendo en cuenta las
siguientes consideraciones:

Que el Municipio de Barrancabermeja, adelanta un proceso contractual que tiene el
siguiente objeto: “CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
DE BIENESTAR DENTRO BEL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A
1.LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

Que el PROPONENTE tiene interés en apoyar la accién del Estado Colombiano y del
MUNICIPIO DE BARRANCABERMEUJA, en el implemento de mecanismos y normas
para el fortalecimiento de la transparencia en los procesos contractuales y en la lucha
contra la corrupcion.

Que el PROPONENTE tiene interés en el presente proceso contractual referido en el
primer considerando, y se encuentra dispuesio a suministrar la informacién necesaria
parala transparencia del proceso, y en tal sentido realiza las siguientes manifestaciones
y compromisos.

DECLARACIONES

PRIMERA: Proponente. Declaro no encontrarme incurso dentro de ias inhabilidades e
incompatibilidades previstas en la Constitucién Politica ni en el articulo 8°. de la Ley 80 de 1993,
Ley 1801 de 2016 (Codigo Nacional de Policia y Convivencia) y demés normas concordantes, asi

como no tener sancion vigente por la trasgresion de alguna de ellas, para contratar con Entidades
Publicas.

SEGUNDA: Proponente. Declaro que toda la informacion que suministré y suministraré
al MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, es cierta y precisa y que no omiti ni omitiré
informacion que sea necesaria para la transparencia en la celebracion y desarrollo dei
contrato.

TERCERA: Proponente. Declaro que no he ofrecido, ni ofreceré, no he dado, ni daré, ni
directa ni indirectamente, dadiva o beneficio para obtener una decision a mi favor,
ventaja impropia o para perjudicar a aiguno de los proponentes.

CUARTA: Proponente. Declaro que |a propuesta presentada es seria y econémicamente
ajustada a la realidad, que asegura la posibilidad de ejecutar el objeto del presente
contrato en las condiciones de calidad y oportunidad exigidas en la invitacion.

QUINTA: Proponente. Declaro publicamente que conozco y acepto las reglas
establecidas para el presente contrato, las modificaciones, adendas, asi como las
aclaraciones que se realizaron a la invitacion, en condiciones de transparencia, equidad
e igualdad.

SEXTA: Entidad. Declaro gue la invitacion estda ajustada a la Ley y que los
procedimientos se lievaran a cabo con fransparencia y publicidad.

COMPROMISOS

PRIMERO: Proponente. Si llegare a sobrevenir una inhabilidad o incompatibilidad
prevista en la Constitucién o en la Ley, me comprometo a ceder el contrato, previa
autorizacion escrita por el MUNICIPIO DE BARRANCABERMEJA, v si elio no fuere



posible renunciaré a la ejecucion del mismo, de conformidad con lo previsto en el articulo
9°.de la Ley 80 de 1993.

SEGUNDO: Proponente. Me comprometo a desarroliar todas mis actividades en el
marco de principios éticos y a asumir con seriedad y responsabilidad todos los
compramisos relacionados con el presente contrato.

TERCEROQO: Proponente. Me comprometo a suminisirar al MUNICIPIO DE
BARRANCABERMEJA, cualquier informacién sobre actos de corrupcion, soborno,
subjetividad, presién o favorecimiento en el desarrolio del proceso contractual, del que
tenga o llegare a tener conocimiento.

CUARTO: Proponente. Me comprometo a cumplir todas las obligaciones, cargas y los
términos en general, previstos en el Pliego de Condiciones de la referencia y en el
confrato.

QUINTO: Proponente -Entidad. Nos comprometemos a desarrollar todas nuestras
actividades en el marco de principios éticos y a asumir con seriedad y responsabilidad
todos los compromisos relacionados con el presente contrato.

SEXTO: Entidad. Me comprometo a guardar cautela y reserva absoluta en lo que
corresponde a la informacion y tramite del proceso, incluido el periodo de ejecucion.
SEPTIMO: Entidad. Me comprometo a ser objetivo, y a tratar con igualdad a todos los
proponentes.

OCTAVO: Entidad. Me comprometo a responder y a publicar las respuestas a las
observaciones realizadas por todos los participantes.

NOVENO: Entidad. Me comprometo a rechazar y a denunciar cualquier dadiva u
ofrecimiento hecho directa o indirectamente por algin participante o persona interesada
en el proceso contractual.

En constancia de lo anterior y como manifestacién de aceptacion de nuestros
compiomisos y declaraciones incorporadas en el presente documento, se suscribe en la

ciudad de el dia delmes de de 2022,
EL PROPONENTE, LA ENTIDAD,

Firma Firma

Nombre SANDRA MILENA GALVIS MORA

C.C No. §. DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOGIAL




FORMATO 6 —

COMPROMISO ANTICORRUPCION
Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: convenio de asociacitén

OBJETO - “CONVENIO DE ASOCIACION PARA CONPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL. PROYECTO APOYO Y ATENCION A
LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

, Representante legal o de la persona
natural Proponente], identificado como aparece al pie de mi firma, [obrando en mi propio
nombre o en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente], manifiesto
que:

1. Apoyamos la accion del Estado colombiano y del Municipio de Barrancabermeja para
fortalecer la transparencia y la rendicion de cuentas de la administracion pablica.

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del
Proceso de Contratacion CA-SAMJIS-004-2022

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dédivas, sobornos o cualquier forma de
halago, retribuciones o prebenda a servidores plblicos o asesores de la Entidad
Contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan
por objeto o efecto la colusion en el Proceso de Contratacion CA-SANMJIS-004-2022

5. Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el Proceso de Contratacién
CA-SAMJIS-004-2022, nos soliciten los organismos de control de la Republica de
Colombia.

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del
presente Compromiso Anticorrupcién, explicar su importancia y las consecuencias de su
incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores.

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente
compromiso anticorrupcion.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los, dias del
mes de de

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre: [Insertar informacion]

Cargo: [Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion



FORMATO 7 - CONDICIONES DE EXPERIENCIA
Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: convenio de asociacidn
OBJETO - “CONVENIO DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS

DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A
LLAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA”.

PROPONENTE: ASOCIACION

El proponente debera diligenciar el siguiente formato:

REPRESENTANTE | ENTIDAD
LEGAL CONTRATANTE

VALOR DEL
OBJETO CONTRATO
EJECUTADO

FECHA DE

CONTRATO FINALIZACION

Representante legal del Proponente o de la Proponente persona natural]
Nombre: [Insertar informacion)

Cargo: [Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion



FORMATO 08 - PROPUESTA ECONOMICA
Ciudad y fecha

Doctora

SANDRA MILENA GALVIS MORA

SECRETARIA DE ADULTO MAYOR, JUVENTUD E INCLUSION SOCIAL
Calle 49 No. 03-62, 1° PISO, sector comercial, Distrito de Barrancabermeja
Ciudad

REFERENCIA: respuesta a la convocatoria pUblica CA-SAMJIS-004-2022

OBJETO - “CONVENIC DE ASOCIACION PARA COMPLEMENTAR LA
PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS
DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO BEL PROYECTO APOYO Y ATENCION A
LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA.”.

EL PROPONENTE:

Presenta la siguiente propuesta econémica sujeta a valores establecidos en los estudios

previos por blogues y comunas:

VALOR
i DETALLE UNIDAD TIEMP | CANT. | UNITARI | APORTE DISTRITO
O
Servicio de Alimentacién por
1 | Catering: Desayunos, Almuerzo, y | Dias! Beneficiarios
cena
Servicic de Psicologia vy/o| . .
2 trabajado social Dias/ Beneficiarios
Serviclo de atencion terapéutice | . -
3 ylo fisioterapéutico Dias/ Beneficiarios
Servicio profesional en el area de | . .
4 la nutricién Dias/ Beneficiarios
Programa de actividades
5 |deportivas, culturales vy de| Dias/ Beneficiarios
recreacion
Alojamiente que retina los
requisitos minimos de comodidad
6 |y ambiente adecuados para el| Dias/ Beneficiarios
bienestar fisico, mental y social del
anciano
7 | Auxilios exequiales untdadlzt:neﬂc:an
Atencién primaria en salud
B |(Servicio de enfermeria y de| Dias/Beneficiarios
cuidadora)
9 | Servicios de limpieza un[dadl%gneﬁman




El proponente debera soportar en el anterior cuadro cuantos beneficiarios puede atender
segln listado censal certificado por la secretaria de Adulto Mayor, Juventud e inclusion
social. Teniendo encueta las especificaciones técnicas de los estudios previos.

L a entidad sin animo de lucro debera realizar un aporie en DINERO O EN ESPECIE, no
inferior al 10% del valor de los aportes totales del Municipio.

En el caso de que el aporte sea en especie el proponente debera discriminar
detalladamente los materiales o el bien, cuantificar [os materiales o el bien y evidenciar
fotografias del mismo.

NOTA 1: En el valor se entienden incluidos todos los costos direcios e indirectos que
ocasione la ejecucion del convenio.

Representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre: [[nsertar informacién]

Cargo: [Insertar informacién]

Documento de Identidad: [Insertar informacion



Formato 9 CERTIFICACION CONTABILIZADO

EL SUSCRITO CONTADOR PUBLICO
T.P

CERTIFICA:

Que la Asociacion
con Nit en cumplimiento del articulo 10 de la ley 43 del
1.990 y lo dispuesto en el decreto 2649 de 1.993 doy fe piblica de que los
soportes entregados en la etapa pre-contractual se encuentran debidamente
contabilizados y reposan en los archivos de la Asociacidn, igualmente me permito
dar a conocer que los soportes, evidencias y demés documentos son veraces y
legales, y exonero de toda responsabilidad a la secretaria de Adulto mayor,
Juventud e inclusidn social por cualguier anomalfa o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacién a los del mes de
del 202

2000000000000
CONTADOR PUBLICO
T.P Ne.



Formato 10

PAZ Y SALVO Y CERTIFICACION DE APORTES AL
SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES
EL REPRESENTANTE LEGAL Y EL CONTADOR PUBLICO

CERTIFICAN

Que la Asociacién con

Nit se encuentra al dia y a paz y salvo durante los (ltimos seis

(6) meses por todo concepto de aportes al Sistema de Seguridad Social y
parafiscal en lo contratado laboralmente que resultan exigibles en el articulo 50
de la ley 789 de 2002, y en lo contratado con prestadores de servicios en lo
estipulado en el articulo 5° de la Ley 797 de 2003 y Articulo 135° de la ley 1753
del 2015, igualmente me permito dar a conocer que los documentos anexados
son veraces Y legales, y exonero de toda responsabilidad a la secretaria de Adulto

mayor, Juventud e inclusidn social por cualguier anomalfa o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacion a los _ del mes de

del 202_.

KXOXXOOOOOOOOOOOOOK XAXKXAAOOOOXKX
CONTADOR PUBLICO REPRESENTANTE LEGAL

T.P X0000KX




Formato 11

PAZY SALVO Y CERTIFICACION DE PAGO DE IMPUESTOS Y
RETENCION EN LA FUENTE

EL REPRESENTANTE LEGAL Y EL. CONTADOR PUBLICO

CERTIFICAN

Que la  Asociacion con  Nit

, se encuentra al dia durante los Ultimos seis (6) meses con los

pagos de impuestos de (Industria y comercio ICA y Retencion de IVA) como
también Retencidn en la fuente. Igualmente me permito dar a conocer que los
soportes, evidencias y demas documentos son veraces v legales, y exonero de
toda responsabilidad a la secretaria de Adulto mayor, Juventud e inclusién social

por cualquier anomalia o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacion a los ___ del mes de- del
202_.

X00000000000000000X OO0
CONTADOR PUBLICO REPRESENTANTE LEGAL

T.P XX



Formato 12

CERTIFICACION VERACIDAD DOCUMENTOS

Yo, identificad(a) con cédula de
ciudadania No dé en mi calidad de Representante legal
de la Asociacion

con Nit me permito certificar que todos los documentos de

los aspectos juridicos, técnicos y financieros, allegados en la etapa pre-contractual

del proceso No. CA-SAMJIS-004-2022con e} objeto “CONVENIO DE ASOCIACION
PARA COMPLEMENTAR LA PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES
BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL
PROYECTO APOYO Y ATENCION A I.AS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL

DISTRITO DE BARRANCABERMEJA” son veraces y legales, y exonero de toda
responsabilidad a la secretaria de Adulto mayor, Juventud e inclusién social por
cualquier anomalia o falsedad.

En constancia se firma la presente Certificacion a los ___ del mes de del
202 _.

XXX
Representante Legal
CC




Formato 13

CERTIFICACION DE ATENCION,

Yo, identificad(a) con cedula de
ciudadania No de en mi calidad de Representante legal
de la  Asociacion con Nit

me permito cerfifico que los todos los adulto mayores
reflejados en la lista censal avalado por la asociacion para el proceso No. CA- CA-

SAMJIS-004-2022 con el objeto “CONVENIO DE ASOCIACION PARA
COMPLEMENTAR LA PROTECCION DE LOS ADULTOS MAYORES
BENEFICIARIOS EN LOS CENTROS DE BIENESTAR DENTRO DEL MARCO DEL
PROYECTO APOYO Y ATENCION A LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL

DISTRITO DE BARRANCABERMEJA.”, estan vivos, cumplen con los requisitos de
la ley 1276, del 2009 y ley 1315 del 2019 para ser beneficiarios del recurso de la
estampilia, estan en estado de vulnerabilidad, requieren de una atencidn integral
y duermen en el centro de bienestar , Y me comprometo a
notificar por medio escrito al supervisor de cualquier novedad, actualizacién de
los adulto mayores beneficiarios en caso de presentarse algtin retiro voluntatio o
muerte.,

En constancia se firma la presente Certificacién a los ___ de! mes de
del 202_.,

KXXXXXXOCOOCAKKK
Representante Legal

CC




Formato 14

AUTORIZACION DE DIVULGACION Y PUBLICACION.

Yo, identificad(a) con cédula de
ciudadania No de en mi calidad de Representante legal
de la  Asociacion con Nit

, autorizo la publicacién de [a lista de adultos mayores
beneficiarios del proceso contractual No. CA-SAMJIS-004-2022, en las redes
sociales de la alcaldia municipal de Barrancabermeija, con fines sociales.

En constancia se firma la presente Certificacién a los ___ del mes de del
202_.

XXX
Representante Legal
CC




