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INFORME FINAL DE EVALUACION

INFORME FINAL DE EVALUACION.
PROCESO COMPETITIVO ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO No. SSM-PCCA-002-2023.

OBJETO DEL “ASISTENCIA ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES VULNERABLES,
PROCESO DE BENEFICIARIOS DEL CENTRO VIDA Y CENTRO DIA “JESUS NAZARETH”, EN
SELECCION EL MUNICIPIO DE VILLA GARZON PUTUMAYO”
VALOR DEL . . . _— .
PRESUPUESTO Trescientos sesenta y cuatro millones ciento noventa y seis mil novecientos
OFICIAL Pesos M/C ($364.196.900)
Mggfé::%pl‘g,‘? E Proceso Competitivo Convenio 092 de 2017 ANO 2023
Ilflslﬁll%%EN 20 DEZJOL;ZIO DE ALCALDE MUNICIPAL
FECHA LIMITE Despacho Municipal — Oficina Asesores
PARA PRESENTAR 23 DEzJoLglo DE I'El#ﬁ.glz C?E Juridicos Externos de la Alcaldia de
PROPUESTA Villagarzon
FECHA DE LA 27 de junio de 2023
EVALUACION FINAL posterior al cierre.

En la fecha, la secretaria de Salud Municipal, se permite presentar las conclusiones de la evaluacion
conforme a los términos de la invitacién publica asi:

1. INFORME DE LA DILIGENCIA DE CIERRE DEL PROCESO DE SELECCION: La diligencia de cierre
seguin quedd estipulado en la invitacion, se llevd a cabo el dia 23 de junio de 2023 a las 2:00 p.m., en la
oficina Despacho Municipal — Oficina Asesores Juridicos Externos de la Alcaldia de Villagarzon, en el
siguiente orden de recepcion:

Valor de la
Ceeeis oferta de la
No. NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL PROPONENTE Persona .
corporacion
PN | PJ C
1 BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ X $ 6':22'5900
CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG P '

Através de este mddulo las Entidades Estatales podran estructurar el proceso de Contratacion recibir las ofertas
de los Proveedores, generar el contrato electrénico y realizar la gestidn contractual. Asi como, los Procesos de
Contratacion competitivos en cumplimiento del Decreto 092 de 2017.

En el acta de cierre del proceso se indicd que, la verificacion de los requisitos enunciados, se hara
exclusivamente en relacion con el proponente con el precio mas bajo, para lo cual, se tendran en cuenta las
reglas de subsanabilidad establecidas en el paragrafo 1° del articulo 5° de la Ley 1150 de 2007.
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En caso de que éste no cumpla con los mismos, procedera la verificacidén del proponente ubicado en segundo
lugar y asi sucesivamente. De no lograrse la habilitacion, se declarara desierto el proceso.

2. REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES

2.1 VERIFICACION REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES: OFERENTE No. 1 — CORPORACION
CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7 Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES
FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga.

En atencién al numeral 4° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015, se procedera a verificar que la
propuesta econdmica del oferente con el menor precio ofertado cumpla con las condiciones establecidas en la
invitacidn No. SSM-PCCA-002-2023. En consecuencia, se verificara la propuesta econémica del tnico oferente
— CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7 Representante legal BLANCA NOHELIA
PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga.

2.2 VERIFICACION OFERTA ECONOMICA Y CUMPLIMIENTO REQUISITOS HABILITANTES

CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7 Representante legal BLANCA NOHELIA
PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga, presento el formato No. 2 —
propuesta econdmica con la siguiente descripcién en cumplimiento al presupuesto oficial y el aporte de la
ESAL:

PROPUESTA ECONOMICA
PROCESO COMPETITIVO ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO No. 002-2023
APORTE DEL MUNICIPIO DE VILLA GARZON PUTUMAYO

ACTIVIDAD 1. GARANTIZAR LA ALIMENTACION ADULTOS MAYORES BAJO PROTECCION EN EL CENTRO

VIDA JESUS DE NAZARETH
ITE ; MEDID
M DESCRIPCION UNIDAD A CANTIDAD Vr. UNITARIO | VALOR TOTAL

Garantizar la alimentacion
1 | para diez (10) adultos mayores DESAYUNO | UNIDAD 1456 15.500 22 568.000

en situacién de abandono
alojados en el centro de
bienestar y vida para la tercera | REFRIGERIO | UNIDAD | 1456

2 |edad “Jests de Nazaret’ del| MANANA

14.300 20.820.800
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Municipio de Villagarzon a

ALMUERZO | UNIDAD 1456

3 | quienes se les brindara cinco

(5) momentos de alimentacion,
los cuales son desayuno,
refrigerio mafana, almuerzo,

20.300

29.556.800

REFRIGERIO | UNIDAD

1456

14.300

20.820.800

refrigerio tarde y cena, TARDE

partiendo de un ciclo de mend
elaborado por un profesional
en nutricién y dietética, que
parta de las  “Guias
Alimentarias Para la Poblacién
Colombiana” y los
lineamientos establecidos por
5 | el ministerio de salud.

CENA UNIDAD 1456

16.000 23.296.000

SUBTOTAL 1. Alimentacion Adultos mayores bajo proteccion en el municipio de Villa

Garzoén Putumayo 117.062.400

ACTIVIDAD 2. GARANTIZAR LA ALIMENTACION ADULTOS MAYORES PRIORIZADOS CENTRO
DIAJESUS DE NAZARETH

ITE Vr VALOR

DESCRIPCION UNITARIO TOTAL

UNIDAD MEDIDA CANTIDAD

Garantizar un momento
de alimentacion
(almuerzo), para
cuarenta y seis (46)
adultos mayores
priorizados asistentes al
centro dia, mediante la
1 |modalidad de racion
servida, partiendo de un
ciclo de menu elaborado
por un profesional en
nutricion y dietética, bajo
las instrucciones de las
“Guias Alimentarias Para
la Poblacion Colombiana”
y los lineamientos

ALMUERZO | UNIDAD 5520

20.300,00 |112.056.000
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establecidos  por el
ministerio de salud.

Garantizar un momento
de alimentacion para
treinta y cuatro (34)
adultos mayores
priorizados asistentes al
centro dia (almuerzo
mediante la modalidad de
racion servida, partiendo
de un ciclo de menu
2 glaborado  por  un ALMUERZO UNIDAD 4080 20.300,00 |82.824.000
profesional en nutricion y
dietética, bajo las
instrucciones de las
“Guias Alimentarias Para
la Poblacion Colombiana”
y los lineamientos
establecidos  por el
ministerio de salud.

SUBTOTAL 2. ALIMENTACION ADULTOS MAYORES PRIORIZADOS CENTRO DIA 194.880.000

ACTIVIDAD 2.1. TRANSPORTE DE ALIMENTOS ADULTOS MAYORES DOMICILIARIOS CENTRO VIDA'Y DIA

. VALOR
ITEM DESCRIPCION UNIDAD | MEDIDA CANTIDAD Vr. UNITARIO TOTAL
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Alquiler diario de Motocarguero para la
enfrega de  raciones  servidas
(almuerzos), a treinta y cuatro adultos
mayores domiciliarios priorizados en la
modalidad centro dia y acarreo de
alimentos desde el lugar de comparar
hasta el centro de atencion. (Ruta: Villa
Futura, Caciques, Cristo Rey, El Jardin,
El Obrero, La Esmeralda, Las Villas, Los
Alamos, Los Chiparos, Miraflores,
Nuevo Milenio, Progreso, Rosadela,
San Carlos, San Luis, Villa Amazénica y
Villa Paz).

DIA | UNIDAD 120 185.500

22.260.000

SUBTOTAL 2.1. Transporte Adultos Mayores Centro Vida y Dia municipio de Villa Garzon

Putumayo 22.260.000

ACTIVIDAD 3. Implementacion del Plan de Saneamiento Basico - Centro Dia y Vida Jests Nazareth para brindar
la Asistencia Alimentaria al centro dia y vida Jesus de Nazareth

N Unidad de . Valor
ITEM Descripcion Medida Cantidad Unitario Valor Total
Elaboracion del manual del plan de
Saneamiento Basico y manejo ambiental con las
respgctlvas capamtaqones de alas ' Manual 1 4.500.000,00 4.500.000,00
manipuladoras de alimentos del centro vida y
1 centro dia.
Examenes de alptltud ingreso para el personal Examenes 3 35.000,00| 105.000.00
2 manipular de alimentos
Examenes de laboratorios KHO ufias, .
3 coprolégico, serologico, frotis, faringeo. Examenes 3 45.000,00 135.000,00
Examenes de aptitud egreso personal de
ndmina Centro Dia y centro vida de Jesus Examenes 3 35.000,00| 105.000,00
4 Nazareth.
Dotacién a personal que devenga menos de dos
salarios minimos legales vigentes (uniforme, Dotacion 3 400.000,00 | 1.200.000,00
5 zapatos, delantal)
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Cajas de tapabocas para el personal

6 mismos a la mesa.

manipulador de alimentos y quien sirve los

Cajas

120

17.000,00

2.040.000,00

Kit de sefializacién del plan de saneamiento en
material de lamina metélica, acrilico, poliestireno
7 y calcomania. (medida 25. cc *12. cc)

Kit

15

15.000,00

225.000,00

8 al plan ambiental por 4 meses.

Contratacion de profesional en ingenieria
ambiental para realizar el seguimiento mensual

Capacitacién

1.140.000,00

4.560.000,00

9 programa.

Jornadas de Fumigacién manual a las
instalaciones del Centro Dia de acuerdo a la
normatividad vigente, 1 cada tres meses, para
un total de 2 veces en la ejecucion del

Servicios

500.000,00

1.000.000,00

Subtotal Actividad 3. Plan de Saneamiento - Centro Dia y Vida Jestis Nazareth

13.870.000,00

Actividad 4. Implementar el Sistema de Gestion y seguridad y salud en el trabajo- Centro vida y Dia Jesus de
Nazareth
ITEM Descripcion Unidad de Medida | Cantidad | Valor Unitario | Valor Total
Dotar Gabinete fijo de Botiquin Grande
Metallco pgra Primeros Auxilios; dos Botiquin 80.000,00 80.000,00
1 | piezas, no incluye elementos.
2 | Elementos de Botiquin tipo A fijo:
Gasas limpias paquete
3 Paquete X 20 2470000 | 24.700,00
Esparadrapo de tela rollo de 4" .
4 Unidad 56.600,00 | 56.600,00
Bajalenguas
5 Paquete por 20 290000 | 2900,00
Guantes de latex para examen .
6 Caja por 100 30.600,00 | 30.600,00
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Venda elastica 2 x 5 yardas Unidad 1

7 2.400,00 2.400,00
. Venda elastica 3 x 5 yardas Unidad 1 400000 400000
. Venda elastica 5 x 5 yardas Unidad 1 480000 £80000
o Venda de algodén 3 x 5 yardas Unidad 1 480000 £80000
y Yodopovidona (jabén quirdrgico) Frasco x 120 mi 1 1960000 1960000
- Solucién salina 250 cc 6 500 cc Unidad 9 5 500.00 100000
5 Termometro de mercurio o digital Unidad 1 50.900.00 50.900.00
y Alcohol antiséptico frasco por 275 ml Unidad 1 1200000 100000

Dotar Bolso portatil Para Botiquin De
Primeros Auxilios; una pieza y no incluye Unidad 1

40.000,00 40.000,00
15 | elementos.

16 | Elementos de Botiquin tipo A portatil:

Gasas limpias paquete

17 Paquete X 20 1 24.700,00  |24.700,00
5 Esparadrapo de tela rollo de 4" Unidad 1 5550000 | 5660000
o | e Paguete por 20 1 2.900,00  |2.900,00
% Guantes de latex para examen Caja por 100 1 205000 | 3060000
” Venda elastica 2 x 5 yardas Unidad 1 240000 240000
” Venda elastica 3 x 5 yardas Unidad 1 300000 | 300000
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Venda elastica 5 x 5 yardas

23 Unidad 1 4.800,00  |4.800,00
” Venda de algodon 3 x 5 yardas Unidad 1 250000 |480000
’ Yodopovidona (jabén quirirgico) Frasco x 120 1 1060000 | 1950000
s Solucién salina 250 cc 6 500 cc Unidad 9 6 50000 100000
” Termometro de mercurio o digital Unidad 1 5050000 |50.900.00
% Alcohol antiséptico frasco por 275 ml Unidad 1 220000 | 3300000

Dotar Bolso portatil Para Botiquin De
Primeros Auxilios; una pieza y no incluye Unidad 1 40.000,00 40.000,00
29 |elementos.

Dotacion de Camilla rigida en polietileno
de alta resistencia para atencién de
primeros auxilios: Sefializacion
informativa de camilla de primeros
auxilios. Medidas: Largo 185 cms - Camilla 1
Ancho 46 cms - Espesor 5 cms. Material 212.000,00 212.000,00
100% recuperable amable con el medio
ambiente. Alta visibilidad color
anaranjado. Soporta peso de 150 kilos.
30 | Correas de sujecion

Dotacién de Cuello ortopédico para
inmovilizacién cervical tamafio adulto
ajustable; material reflectivo de facil
31 | visualizacion.

Cuello ortopédico 1 1.124.000,00 | 1.124.000,00

Dotacion de Inmovilizador especial de

cabeza para camilla de emergencias, .

fabricado en lona verano de alta Inmovilizador de 1
. : L Cabeza 30.000,00 30.000,00

resistencia, relleno de poliestireno y base

32 | en Yumbolon. Con correas sujetadoras.
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Kit de sefializacién para implementacion
del Sistema de Gestién, Seguridad y
Salud en el trabajo. Material de lamina

Kit 40

o o o 15.000,00 600.000,00
metalica, acrilico, poliestireno y
33 | calcomania. (medida 25. cc *12. cc).
Subtotal Actividad 4. Sistema de Gestion y seguridad y salud en el trabajo - Centro Vida y Dia
Jesus Nazareth 2.634.600,00

ACTIVIDAD 5. Implementar los Protocolo de Bioseguridad - Centro Vida y Dia Jesus Nazareth

Unidad de Valor
ITEM | Descripcion Medida |Cantidad| Unitario Valor Total
1 | Elaboracién de Protocolo de Bioseguridad Manual 1 3.000.057,60 | 3.000.057,60
2 | kit Sefializacion elementos de Bioseguridad Kit 16 15.000,00 240.000,00
3 | Dotar bolsas industriales para residuos sélidos Bolsas 120 916,17 109.942,40
4 | Dotar Jabon anti séptimo de manos *1000 ml. unidad 65 14.200,00 923.000,00
Dotar Elementos de implementacion: Alcohol
antiséptico de 700 ml; composicion cada 100 ml de Dotacion
5 | solucion contiene alcohol etilico impotabilidad 95%. 80 9.300,00 744.000,00
Dotar Tapabocas termo sellado Caja x 50 Unid
empaque individual, para uso de los adultos mayores
6 | asistentes en la zona de alimentos Caja 120 17.000,00 |2.040.000,00
Subtotal Actividad 5. Protocolo de Bioseguridad - Centro Vida y Dia Jesus Nazareth 7.057.000,00

ACTIVIDAD 6. Cumplimiento Resolucién 0055 en componente de alimentos y Protocolos de Bioseguridad -
Centro Vida y Dia Jesus Nazareth

ITE Unidad de Cantida Valor Valor
M | Descripcion Medida d Unitario Total
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Elaboracion del Plan de Buenas practicas de

Manufactura con las respectivas capacitaciones a

las manipuladoras de alimentos y demas personal Manual 1 4.500.000,00 4'5086000
1| del centro dia y centro vida. ’

Paquete de Bolsas * 100 unidades de kilo para

empaquetado de almuerzo - beneficiarios Paquete 120 456.000,0

o 3.800,00

2 | domiciliarios. 0

Tapabocas termo sellado Caja x 50 Unid empaque

individual.) Caja 6 17.000,00 102.000,0
3 0

Examenes de aptitud ingreso para el personal

man!pHIar de alimentos (entrega de alimentos a Examenes 2 35.000,00 | 70.000,00
4 | domicilio).

Examenes de laboratorios KHO ufias, coprolégico,

serologico, frotis, faringeo para el personal Examenes 9

manipulador de alimentos. (entrega de alimentos a 45.000,00 | 90.000,00
5 | domicilio).

Examenes de aptitud egreso personal de némina

CentlrclJ_Dla y Vida. (entrega de alimentos a Examenes 2 35.000,00 | 70.000,00
6 | domicilio).

Subtotal Actividad 6. Cumplimiento Resolucién 0055 en componente de alimentos y Protocolos
- . - . . 5.288.000
de Bioseguridad - Centro Vida y Dia Jesus Nazareth 00
ACTIVIDAD 7. Servicios de Mantenimiento a Elementos de Cocina donde se prepara los alimentos del
Centro Vida y Dia
L Unidad de . Valor
ITEM Descripcion Medida Cantidad Unitario Valor Total

Servicio de mantenimiento a Estufas Industriales

(aplicacion de anticorrosivo, pintada, compra de (1) Servicios 9

fogon, soldadura, mantenimiento de manijas, 246.500,00 | 493.000,00

1| fogones y entradas de gas.
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Servicio de mantenimiento general a neveras,
recarga de gas, kit de arreglo, timer- 4 pines, comora | Servicios 4

2 | de estabilizador. 162.975,00 | 651.900,00

Subtotal Actividad 7. Servicios de Mantenimiento a Elementos de Cocina donde se prepara los alimentos
del Centro Vida y Dia

Total 1.144.900,00

Valor del Municipio: TRESCIENTOS SESENTA Y CUATRO MILLONES CIENTO NOVENTA'Y SEIS MIL
NOVECIENTOS PESOS ($364.196.900) M/CTE

APORTE ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

ACTIVIDAD 6. Cumplimiento Resolucién 0055 en componente de alimentos y Protocolos de Bioseguridad - Centro Vida y Dia Jesus Nazareth

TEM Descripcin Unidad de Medida | Cantidad | ValorUnitario |  Valor Total
1{Elaboracion del Plan de Buenas practicas de Manufactura conlas respectivas ca Manual 1S 4500,00000{5  4500,000.00
2|Paquete de Bolsas * 100 unidades de kilo para empaquetado de almuerzo-berl ~ Paquete 20 |5  380000]S 45600000
3{ Tapabocas termo sellado Caja x 50 Unid empaque individual ) (aja 6 S  1700000{5  102,000.00
4{Exdmenes de aptitud ingreso para el personal manipular de alimentos | Examenes 2 [$ 3000005 7000000
5{Exdmenes de laboratorios KHO ufias, coprologico, serologico, frotis, faringeo Examenes 2 |S 45000005  90,000.00
6|Examenes de aptitud egreso personal de nomina Centro Diay Vida. (entrega Examenes 2§ 350000008 7000000
Subtotal Actividad 6.Cumplimiento Resolucién 0055 en componente de alimentos y Protocolos de Bioseguridad - Centro Viday Dia Jess Nazareth  |$  5,288,000.00

ACTIVIDAD7. Servicios de Mantenimignto a Elementos de Cocina donde se prepara los alimentos del Centro Viday Dia

ITEM Descripcion Unidad de Medida | Cantidad | Valor Unitario |  Valor Total
1{Servicio de mantenimiento a Estufas Industriales ( aplicacion de anticorrosivo, |~ Semvicos 2 (S MUeS0000(S 49300000
2[Senvicio de mantenimiento general aneveras, recarga de gas, kit de Servicios b |§ 182975005 65190000

Subtotal Actividad 7. Servicios de Mantenimiento a Elementos de Cocina donde se prepara los alimentos del Centro Viday Dia

Total § 11449000

La Corporacion CORPOEMPRENDER ONG aportard un valor de ($ 6,432,900.00), SEIS MILLONES
CUATROCIENTOS TREINTA'Y DOS MIL NOVECIENTOS PESOS.

CONCLUSIONES DE LA VERIFICACION ECONOMICA
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Teniendo en cuenta que el proponente: CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7
Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida
en Buga, CUMPLE CON LOS REQUISITOS DE LA CONVOCATORIA se encentra habilitado para continuar

con el informe de evaluacién y toda vez que fue la unica ESAL que se presento a la convocatoria publica.

Una vez verificado el valor y la consistencia de la oferta que se encuentra dentro del Presupuesto, obtiene
calificacion de HABILITADO.

3. VERIFICACION DE CAPACIDAD JURIDICA

A continuacion, se procede a verificar la capacidad juridica del CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG
Nit 900921351-7 Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N°
26.420.758, expedida en Buga, con el fin de determinar su aptitud para el cumplimiento del objeto contractual:

PRESENTACION Y VERIFICACION DE REQUISITOS HABILITANTES:

VERIFICACION DE LOS REQUISITOS HABILITANTES

CORPOEMPRENDER ONG con Nit 900921351-7

DOCUMENTOS DESCRIPCION CUMPLE / NO CUMPLE
1. Anexo 1 carta | Presentd carta de presentacion de la
presentacién de la | CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit
oferta 900921351-7  Representante  legal BLANCA
NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la CUMPLE
C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga. Anexo 1.
2. Fotocopia de | Allegd copia de la cédula de ciudadania de
Cedula representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES
Ciudadania. FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, CUMPLE
expedida en Buga. Y RUT de CORPORACION
CORPOEMPRENDER ONG con Nit 900921351-7
3.Fotocopia
Libreta Militar
(Menores De 50 NO APLICA NO APLICA
Afios)
4.Documento de
conformacion  de
CONSorcio o union NO APLICA NO APLICA
temporal
5. Certificado de | Allegd Certificado de existencia y representacion
existencia y | legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ,
representacion identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en CUMPLE
legal Buga. Y RUT  de CORPORACION

Palacio municipal Calle 2 No. 5-14

Linea Covid: 3202756480 - Linea Amiga 3144220395

Linea Colombia Rural Vital 3202756
509 - Mensgje de fexto 899933

VILLA

© CORAZON DEL PUTUMAYO @

www.villagarzon-putumayo.gov.co - salud@villagarzon-putumayo.gov.co



http://www.villagarzon-putumayo.gov.co/
mailto:salud@villagarzon-putumayo.gov.co

MUNICIPIO DE
» / VILLAGARZON

* Unidos de verdad «

REPUBLICA DE COLOMBIA

MUNICIPIO DE VILLAGARZON
Secretaria de salud
NIT. 800.054.249-0

DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO

peel

Codigo: 140

Version: 2 |

Vigente desde: 1° de enero de 2022

INFORME FINAL DE EVALUACION

6.-Documento Allegd Documento privado de constitucion de la
Autorizacion de la | figura asociativa, consorcio 0 union temporal de
Junta Directiva U | CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit CUMPLE
Organo social | 900921351-7 Representante  legal BLANCA
Componente NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la
C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga
Allegd Formato Unico Hoja de Vida persona juridica
7. Hoja de Vida. CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit
900921351-7  Representante  legal BLANCA CUMPLE
NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la
C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga
8. Registro unico | Formulario de Registro unico Tributario No.
tributario 14915343167 CUMPLE
9. Certificacion de | Se anexa formato No. 8 en relacién a declaracion
pago de aportes al | juramentada de pago de seguridad social y aportes
sistema integral | parafiscales de la CORPORACION
de seguridad | CORPOEMPRENDER ONG avalada por el contador
social y | publico, OCTAVIO CASTANO ARTUNDUAGA
parafiscales identificado con C.C. N° 6.805.065 de Florencia
Caqueta, Tarjeta Profesional No. 179149-T, de CUMPLE
acuerdo con lo sefialado en el articulo 9 de la Ley
828 de 2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO que la entidad sin animo de lucro se
encuentra al dia en todo concepto a los aportes al
sistema integral de seguridad social y parafiscales.
10. Garantia De
Seriedad De La | El oferente allega Garantia De Seriedad De La
Propuesta Propuesta segun péliza CHU-100002126 FECHA 21 APLICA
de junio del 2023
11. Aporte El oferente allega el aporte de conformidad con el
formato numero 2 manifestado que realizara un CUMPLE
aporte de $6.432.900

CONCLUSIONES DE LA VERIFICACION DE REQUISITOS HABILITANTES

Teniendo en cuenta que el proponente: CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7
Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida
en Buga, CUMPLE CON LOS REQUISITOS HABILITANTES DE LA CONVOCATORIA se encentra habilitado
para continuar con el informe de evaluacién y toda vez que fue la tnica ESAL que se present6 a la convocatoria

publica.

Una vez verificado los requisitos habilitantes cumple de conformidad con lo exigido en la convocatoria publica,
obtiene calificacién de HABILITADO.

Palacio municipal Calle 2 No. 5-14

Linea Covid: 3202756480 - Linea Amiga 3144220395

Linea Colombia Rural Vital 3202756
509 - Mensgje de fexto 899933

b
LR
ho 4

WLy

VILLA

S CORAZON DEL PUTUMAYO @

www.villagarzon-putumayo.gov.co - salud@villagarzon-putumayo.gov.co



http://www.villagarzon-putumayo.gov.co/
mailto:salud@villagarzon-putumayo.gov.co

REPUBLICA DE COLOMBIA
MUNICIPIO DE DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO
™ %’ VILLAGARZON MUNICIPIO DE VILLAGARZON W
elrlas eleiods Secretaria de salud
NIT. 800.054.249-0
Codigo: 140 Versiéon: 2 | Vigente desde: 1° de enero de 2022

INFORME FINAL DE EVALUACION

4. VERIFICACION DE LA EXPERIENCIA Y REPUTACION DE ACUERDO A LA CONVOCATORIA

PUBLICA PARA ESALES.

VERIFICACION DE EXPERIENCIA GENERAL

ITEM

CUMPLE /NO

DESCRIPCION CUMPLE

En el presente proceso de seleccion pueden
participar exclusivamente personas juridicas en la
modalidad de sin animo de lucro debidamente
inscritas en la plataforma de SECOP II; Cuyo objeto
social debe corresponder al desarrollo de
actividades relacionadas directamente con el objeto
del convenio, ademas la creacion de la entidad
deberd ser como minimo dos (02) afios a la
publicacion del presente proceso, verificados con la
camara de comercio cuya fecha de expedicidén no
debe ser superior a treinta (30) dias calendario a la
fecha de cierre del proceso.

Que con la presentacion de
propuesta en SECOP I
cumple con el requisito de
inscripcion.

Con certificado de
existencia y representacion
cumple con los 2 afios
exigidos en la convocatoria
publica

CUMPLE

VERIFICACION DE EXPERIENCIA ESPECIFICA

ITEM

CUMPLE /

DESCRIPCION NO CUMPLE

El proponente debera acreditar experiencia
especifica de UN (1) contrato y/o convenio,
celebrado, ejecutado y liquidado con entidades
publicas ylo privadas cuyo objeto y/o actividades
realizadas  estén  relacionados con la
“IMPLEMENTACION, PROTECCION, 0
FORTALECIMIENTO DE LA ATENCION INTEGRAL
A LOS ADULTOS MAYORES DE LOS CENTROS
DIA O VIDA?, y su valor sea igual o superior al 100%
del valor del presupuesto del municipio de

Que de conformidad con la
convocatoria publica la ESAL
presenta la experiencia especifica
de acuerdo al formato No. 6.

Una vez revisada la experiencia
especifica la ESAL cumple lo exigido
en la convocatoria aportando los
siguientes contratos:

Villagarzén en SMMLV. 1. implementacion de estrategia | CUMPLE
social de atencién integral vy
Adicionalmente a los contratos mencionados | preventiva a adultos mayores
deberd cumplir con Acreditar tres (3) contrato(s), | vulnerables en el municipio de
convenio(s), convenio de asociacion, convenios de | Mocoa, Departamento de
cooperacion adicionales al aportado para la | Putumayo.
experiencia especifica suscritos con entidades
publicas, y ejecutados al 100% todas las | Celebrado con el Municipio de
actividades, para lo cual debe adjuntar certificado | Mocoa Putumayo.
de cumplimiento de la totalidad de las actividades
Por un valor de $1.708.320.000
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ejecutadas o acta de liquidacion. Los contratos
deben cumplir con los siguientes requisitos:

e Los objetos de los contratos deben estar
relacionados con la “IMPLEMENTACION Y/O
PROTECCION Y/O FORTALECIMIENTO
Y/O ATENCION INTEGRAL A LOS
ADULTOS MAYORES DE LOS CENTROS
DIA O VIDA".

e Los valores sumados ejecutados deberan ser
iguales o superiores a 3 veces el POE
presupuesto oficial estimado del presente
convenio de asociacion.

e Asi mismo debera demostrarse que, en los
tres contratos se tiene incluido en el
presupuesto EL COMPONENTE
ALIMENTARIO ESTO ES SOLAMENTE LA
RACION SERVIDA y se cuantifique por un
valor igual o superior a 3 veces el POE
presupuesto oficial estimado del presente
convenio de asociacién. Esta disposicion
debera refrendarse en la descripcion del
presupuesto del documento que acredite
dicha experiencia.

De igual manera, los contratos 4 contratos y/o
convenios aportados deberan contener dentro de
sus actividades del presupuesto LA REALIZACION
DE PLAN DE SANEAMIENTO Y/O FORMULACION
DE PLAN DE SANEAMIENTO, Y/O SEGUIMIENTO
MENSUAL AL PLAN  AMBIENTAL, Y/O
CAPACITACION E IMPLEMENTACION DEL PLAN
DE SANEAMIENTO, siendo este uno de los
requisitos mas importantes en la prestacién del
servicio de alimentacion, de acuerdo a la
normatividad vigente.

2. Fortalecimiento a la estrategia
social de atencion integral mediante
la ejecuciéon de actividades que
garanticen el funcionamiento y
seguridad de los adultos mayores
del Municipio de Orito,
Departamento de Putumayo.

Celebrado con el Municipio de Orito
Putumayo

Por un valor de $2.553.510.436

3. proteccién y atencién integral a
los adultos mayores de los niveles 1
y 2 por medio del centro dia del
municipio de Orito, Departamento de
Putumayo.

Celebrado con el Municipio de Orito
Putumayo
Por un valor 1.092.615.127,12

4. Implementacion de estrategia
social de atencion integral y
preventiva a adultos mayores
vulnerables en el municipio de
Puerto Guzman, Departamento de
Putumayo.

Celebrado con el Municipio de
Puerto Guzman Putumayo

Por un valor de $1.023.965.000

La ESAL cumple con los solicitado
en la convocatoria y los 4 cuatro
contratos cumple con la actividad de
PLAN DE SANEAMIENTO Y/O
FORMULACION DE PLAN DE
SANEAMIENTO, Y/O
SEGUIMIENTO MENSUAL AL
PLAN AMBIENTAL, Y/O
CAPACITACION E
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IMPLEMENTACION DEL PLAN DE
SANEAMIENTO.

Teniendo en cuenta que el proponente: CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7
Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida
en Buga, CUMPLE CON LA EXPERIENCIA se encuentra habilitado para continuar con el informe de evaluacion
y toda vez que fue la Unica ESAL que se presenté a la convocatoria publica.

Una vez verificado los requisitos de experiencia general y experiencia especifican cumple de conformidad con
lo exigido en la convocatoria publica, obtiene calificacién de HABILITADO.

5. SECOPII

Que de conformidad con el articulo 9 del Decreto 092 de 2017 se establece que las entidades privadas sin
animo de lucro que contraten con las Entidades Estatales en desarrollo del Articulo 355 de la Constitucion
Politica deberan estar registradas en el SECOP |, el cual sera el medio para acreditar los indicadores de
idoneidad, experiencia, eficacia, eficiencia, econdmica y manejo del riesgo.

Que la ESAL presenta su oferta en la plataforma SECOP |l evidencia suficiente para el cumplimiento de registro
en el SECOP II. cumple de conformidad con lo exigido en la convocatoria publica, obtiene calificacion de
HABILITADO.

CONCLUSIONES DE LA EVALUACION JURIDICA Y TECNICA

En cumplimiento del deber ser de seleccion Objetiva previsto en la normatividad vigente el evaluador encontré
que una vez analizada la propuesta allegada, desde la optica de la documentacion legal exigida en la Invitacion
publica del Proceso Competitivo SSM- PCCA-002-2023 de Entidades sin animo de lucro la propuesta
presentada por el oferente CORPORACION CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7 Representante
legalmente por BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ, identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en
Buga, ESTA HABILITADA JURIDICAMENTE Y TECNICAMENTE para continuar con el presente proceso de
seleccion, que una vez revisada la informacién se concluye de conformidad con el oferente CUMPLE con lo
establecido en la Invitacion:

REQUISITO CONCEPTO
Capacidad Juridica CUMPLE
Correspondencia del Objeto social CUMPLE
Experiencia CUMPLE
Reputacién CUMPLE
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Registro SECOP || CUMPLE
RESULTADO HABIILITADO

De acuerdo con el Decreto 1082 de 2015, si en el proceso de contratacion se presenta un Unico oferente cuyos
bienes o servicios cumplen con la ficha técnica y esta habilitado, la Entidad Estatal puede adjudicarle el
convenio. Por esta razén el Evaluador del proceso de convocatoria publica del municipio de Villagarzén (P)
RECOMIENDA al Alcalde Municipal si (X), ADJUDICAR al Oferente Unico CORPORACION
CORPOEMPRENDER ONG Nit 900921351-7 Representante legal BLANCA NOHELIA PUENTES FLOREZ,
identificada con la C.C. N° 26.420.758, expedida en Buga; el convenio para ejecutar el “ASISTENCIA
ALIMENTARIA A LOS ADULTOS MAYORES VULNERABLES, BENEFICIARIOS DEL CENTRO VIDA Y
CENTRO DIA “JESUS NAZARETH”, EN EL MUNICIPIO DE VILLA GARZON PUTUMAYO”, por valor de
TRESCIENTOS SESENTA Y CUATRO MILLONES CIENTO NOVENTA'Y SEIS MIL NOVECIENTOS PESOS
M/C ($364.196.900) mas un aporte de la ESAL de SEIS MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y DOS
MIL NOVECIENTOS PESOS ($ 6,432,900.00) M/CTE.

Debido a que a la presente convocatoria se presentd UN (1) solo oferente, la entidad dara cumplimiento al
cronograma para manifestarse respecto de los resultados de la evaluaciéon una vez se cumpla el termino de
traslado del informe de evaluacién de acuerdo con el cronograma propuesto.

ANDREA CON A YELA MERA
Secretaria de Safud Municipal

Nombre Cargo Firma

Proyecté: Sandra Milena Penafiel A.P. Secretaria de Salud &b
Revisé6y  Andrea Constanza Yela Mera Secretaria de Salud Municipal @,
aprobé
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