ANEXO 1
ACEPTACION DE LA FICHA TECNICA Y/O CONDICIONES O REQUERIMIENTOS TECNICOS DEL CONVENIO 


OBJETO: “AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, OPERATIVOS Y FINANCIEROS PARA BRINDAR FORTALECIMIENTO NUTRICIONAL A POBLACION VULNERABLE: NIÑOS, NIÑAS A PARTIR DE 1 AÑO DE EDAD, ADULTOS Y ADULTOS MAYORES, MADRES GESTANTES, LACTANTES Y POBLACIÓN ETNICA DEL MUNICIPIO DE PEREIRA.”

La siguiente información es tomada del Anexo Técnico o documento técnico que hace parte integral de este estudio, proyectado por la Coordinadora de Seguridad Alimentaria y la Nutricionista de la Secretaría de Desarrollo Social y Político  


         CLASIFICACION UNSPSC DE LOS SERVICIOS REQUERIDOS:

	CODIFICACION UNSPSC

	SEGMENTO
	FAMILIA
	CLASE
	PRODUCTO
	NOMBRE

	93000000
	93140000
	93141500
	93141500
	DESARROLLO Y
SERVICIOS SOCIALES

	93000000
	9313000
	93131600
	93131608
	SERVICIO DE
SUMINISTRO DE ALIMENTOS.



Población objetivo:

[image: ]
EL Primer grupo focal está conformado por 700 beneficiarios con un rango de edad entre 1 a 6 años más 11 meses.
El Segundo Grupo Focal está conformado por 4.300 beneficiarios a partir de 7 años

Para la ejecución de la modalidad se contemplan dos componentes así:

A. COMPONENTE DE ALIMENTACIÓN
 
B. COMPONENTE DE SEGUIMIENTO NUTRICIONAL

1° COMPONENTE DE ALIMENTACIÓN.

Este componente se subdivide en dos grupos poblacionales, a los cuales se les entregará un complemento nutricional de acuerdo con las características y necesidades nutricionales de la población que conforma teniendo en cuenta el grupo etario.

· Primer subcomponente de Alimentación.

Este grupo focal está conformado por 700 personas identificadas con un rango de edad  entre  1 a 6 años más 11 meses, a las cuales se pretenden beneficiar con el suministro  de un complemento nutricional conformado por 3 productos; equivalentes a  una ración diaria   (20 días contados de lunes a viernes sin incluir sábados domingos y festivos) de 200ml de Bienestarina líquida (aportada por el ICBF),  34,75 gramos de  galleta salada y 25 gramos con productos azucarados ( que pueden ser Panelita y/o, Bocadillo y/o Cocada)  ( Aportado por el Municipio de Pereira); el paquete alimentario proporciona a los posibles beneficiarios de la modalidad un aporte nutricional de 414  Kilocalorías/día, para un cubrimiento   del 25% de los requerimientos nutricionales diarios  basado en 1.700kca de la ingesta diaria requerida  (Aportada por el Municipio de Pereira). 

	Grupo de Alimentos
	Alimentos
	Frecuencia de Suministro de Alimentos
	Días mes
	Cantidad de Alimento diario
	Población Objeto
	Cantidad de Alimento mensual por beneficiario
	Total, Requerimiento mensual para (700) x mes
	Total, Requerimiento para 3 meses

	Alimentos AAVN
	Bienestarina Líquida
	Diario
	20
	200 ml
	700
	20 (Unidades)
	14.000 (Unidades)
	42.000 (Unidades)

	Cereales y Derivados
	Galleta Salada
	Diario
	20
	34,75 (g)
	
	695 (gramos)
	486.500 (gramos)
	1.459.500 (gramos)

	Producto azucarado
	Panelita y/o, Bocadillo y/o Cocada
	Diario
	20
	25 (g)
	
	20 unidades
	14.000 unidades
	42.000 (Unidades)




· Segundo subcomponente de Alimentación.

Este grupo focal está conformado por 4.300 personas identificadas   a partir de 7 años   de edad a las cuales se pretenden beneficiar con el suministro  de un complemento nutricional conformado por 3 productos equivalentes a una ración diaria (20 días contados de lunes a viernes sin incluir sábados domingos y festivos) de 30 gramos  de Bienestarina Mas – en polvo (aportada por el ICBF), 39.75  gramos de  galleta salada, y 25 gramos de panela en bloque (Aportada por el municipio de Pereira).; el paquete alimentario proporciona a los posibles beneficiarios de la modalidad un aporte nutricional de 370  Kilocalorías/día, para un cubrimiento  del requerimiento nutricional diario  del 25% basado en una ingesta diaria de 1700kcal. 

	REQUERIMIENTO TOTAL DE MATERIAS PRIMAS GRUPO FOCAL N° 2 APARTIR DE 7 AÑOS

	Grupo de Alimentos
	Alimentos
	Frecuencia de Suministro de Alimentos
	Días mes
	Cantidad de Alimento diario
	Población Objeto
	Cantidad de Alimento mensual por beneficiario
	Total, Requerimiento mensual para (4.300) x mes
	Total, Requerimiento para 3 meses

	Alimentos AAVN
	Bienestarina Más
	Diario
	20
	30 (g)
	4.300
	900(g)
	4.300 (Unidades)
	19.468 (Unidades)

	Cereales y Derivados
	Galleta Salada
	Diario
	20
	39,75 (g)
	
	795 (g)
	3.418.500
	10.255.500 (gramos)

	Producto azucarado
	Panela
	Diario
	20
	25 (g)
	
	500(g)
	2.150.000
	6.450.000 (Unidades)


NOTA: Para los dos subcomponentes y sus grupos focales este suministro de alimentos supone un cubrimiento de macro y micronutrientes determinantes para garantizar adecuados patrones de crecimiento y la conservación de un adecuado estado nutricional.

CRITERIOS TÉCNICOS PARA LA ELECCIÓN DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL TIPO REFRIGERIO 

Teniendo como referente las Guías Alimentarias Basadas en Alimentos para la población colombiana que sugieren e ilustran los requerimientos básicos de nutrientes para los diferentes grupos poblacionales, y atendiendo a los planteamientos de la resolución 3803 de 2016, se establece el contenido y la cantidad de alimentos a suministrar en las raciones alimentarias. Por otra parte, las matrices alimentarias que conforman la ración se establecen según las preferencias y determinantes de la cultura alimentaria de los habitantes del Municipio de Pereira, esto con el fin de mejorar las dinámicas de aceptabilidad y consumo de la ración.

KIT DEL COPLEMENTO ALIMENTARIO PARA EL GRUPO FOCAL N° 1 


	RACIÓN ALIMENTARIA DE 1 a 6 AÑOS MAS 11 MESES

	Grupo de Alimentos
	Alimentos
	Frecuencia de Suministro de Alimentos
	Días mes
	Cantidad de Alimento (g – ml)
	Cantidad de Alimento/Mes /g/Unid
	Presentación Comercial (g - ml)

	Alimentos Manufacturados - AAVN
	Bienestarina líquida
	Diario
	20
	200
	20
	200

	Cereales y Derivados
	Galleta Salada 
	Diario
	20
	34,75
	695
	595 - 100

	Producto azucarado
	Panelita y/o, Bocadillo y/o Cocada
	Diario
	20
	25
	20
	25



ANÁLISIS NUTRICIONAL DEL KIT DEL GRUPO FOCAL N° 1 
*Análisis Nutricional desarrollado a partir de la Tabla de Composición de Alimentos Colombianos (TCAC) del Instituto Colombiano Bienestar Familiar. Versión 2018.

	TIEMPO DE COMIDA
	PREPARACIÓN
	CODIGO TCAC
	INGREDIENTES
	PESO BRUTO
gr o cc
	PESO NETO
gr o cc
	Nutrientes

	
	
	
	
	
	
	Kcal
	Prot.
	Grasa
	CHOS
	Ca
	Fe
	Zn
	Na
	Vit. A

	
	
	
	
	
	
	
	G
	G
	G
	mg
	mg
	mg
	mg
	ER

	RACIÓN DIARIA
	BIENESTARINA LÍQUIDA
	R005
	BIENESTARINA LÍQUDA SABOR A VAINILLA-NATURAL
	200
	200
	170
	7,0
	5,0
	25,0
	250
	3,0
	3,0
	150
	100

	
	GALLETA SALADA 
	A027
	GALLETA SALADA, TIPO SODA
	34,75
	34,75
	150
	3,4
	3,4
	26
	14
	2,0
	0,3
	350
	0

	
	Productos Azucarados
	K033
	Productos Azucarados- Panelita/bocadillo/cocadas
	25
	25
	94
	0
	0
	23,4
	10
	1,2
	0,4
	10
	0

	Aporte Nutricional/Día
	414
	10,9
	8,9
	77,5
	275
	6,5
	3,7
	538
	100

	Aporte Nutricional/Total Ración/Mes
	8280
	208,0
	168,0
	1488,0
	5480
	124,0
	74,0
	10200
	2000

	Requerimiento Nutricional Promedio
	1700
	85,0
	61,0
	287,5
	1100
	13,0
	11,0
	1500
	800

	% de Cubrimiento
	25%
	12%
	14%
	26%
	25%
	48%
	34%
	34%
	13%









KIT DEL COPLEMENTO ALIMENTARIO PARA EL GRUPO FOCAL N° 2 

	RACIÓN ALIMENTARIA APARTIR DE 7 AÑOS DE EDAD 

	Grupo de Alimentos
	Alimentos
	Frecuencia de Suministro de Alimentos
	Días mes
	Cantidad de Alimento (g – cc)
	Unidad Casera
	Cantidad de Alimento/Mes
	Presentación Comercial(g - cc)

	Alimentos Manufacturados - AAVN
	Bienestarina Más ®
	Diario
	20
	30
	2 cucharadas Soperas Colmadas
	900
	900

	Cereales y Derivados
	Galleta Salada, 
	Diario
	20
	39,75
	5 tablas
	795
	595 - 100

	Productos Azucarados
	Panela
	Diario
	20
	25
	1 trozo pequeño
	500
	250



ANÁLISIS NUTRICIONAL DEL KIT DEL GRUPO FOCAL N° 2 
*Análisis Nutricional desarrollado a partir de la Tabla de Composición de Alimentos Colombianos (TCAC) del Instituto Colombiano Bienestar Familiar. Versión 2018.
Análisis Nutricional de la Ración Alimentaria

	TIEMPO DE COMIDA
	PREPARACIÓN
	CODIGO TCAC
	INGREDIENTES
	PESO BRUTO
gr o cc
	PESO NETO
gr o cc
	Nutrientes

	
	
	
	
	
	
	Kcal
	Prot.
	Grasa
	CHOS
	Ca
	Fe
	Zn
	Na
	Vit. A

	
	
	
	
	
	
	
	G
	g
	G
	mg
	mg
	mg
	mg
	ER

	RACIÓN DIARIA
	BIENESTARINA MÁS
	R004
	BIENESTARINA MAS
	30
	30
	106
	6,4
	1,0
	18,0
	240
	3,2
	3,2
	20
	34

	
	GALLETA SALADA TIPO SODA
	A027
	GALLETA SALADA, TIPO SODA
	39,75
	39,75
	170
	3,9
	3,9
	29,1
	15
	2,3
	0,3
	378
	0

	
	PANELA
	K033
	PANELA
	25
	25
	94
	0
	0
	23,4
	10
	1,2
	0,4
	10
	0

	Aporte Nutricional/Día
	370
	10,3
	4,9
	70,5
	265
	6,7
	3,9
	408
	34

	Aporte Nutricional/Total Ración/Mes
	7400
	206,0
	98,0
	1410,0
	5300
	134,0
	78,0
	8160
	680

	Aporte Nutricional Excedente de Bienestarina (300 gramos)
	1060
	64,0
	10,0
	180,0
	2400
	32,0
	32,0
	200
	340

	Aporte Nutricional/Total Ración/Mes + Excedente de Bienestarina (300 gramos)
	8460
	270,0
	108,0
	1590,0
	7700
	166,0
	110,0
	8360
	1020

	Aporte Nutricional/Total Ración/Día
	423
	13,5
	5,4
	79,5
	385
	8,3
	5,5
	418
	51

	Requerimiento Nutricional Promedio
	1700
	85,0
	61,0
	287,5
	1100
	13,0
	11,0
	1500
	800

	% de Cubrimiento
	25%
	16%
	9%
	28%
	35%
	64%
	50%
	28%
	6%


*Análisis Nutricional desarrollado a partir de la Tabla de Composición de Alimentos Colombianos (TCAC) del Instituto Colombiano Bienestar Familiar. Versión 2018.

2° COMPONENTE SEGUIMIENTO NUTRICIONAL

En este componente se llevarán a cabo las siguientes acciones:

a) Valoración Antropométrica 

La antropometría es una técnica incruenta y poco costosa, portátil y aplicable en todo el mundo para evaluar el tamaño, las proporciones y la composición del cuerpo humano. Refleja el estado nutricional y de salud y permite predecir el rendimiento, la salud y la supervivencia. Como tal, es un instrumento valioso actualmente subutilizado en la orientación de las políticas de salud pública y las decisiones clínicas. Su objetivo es realizar evaluaciones que permitan determinar objetivamente cambios en la composición corporal, con la finalidad de:

· Vigilar el crecimiento individual (Niños, Niñas y Mujeres Gestantes)
· Identificar anormalidades en el crecimiento (Niños, Niñas y Mujeres Gestantes)
· Controlar el estado nutricional (Toda la Población)
· Medir efectos de una intervención nutricional (Toda la Población)
· Medir efectos de un tratamiento (Toda la Población)
· Medir intervención de programas (Toda la Población)

Dado lo anterior, y como parte de las dinámicas de fortalecimiento de las evaluaciones de impacto de los programas de asistencia alimentaria, se establece llevar a cabo acciones de valoración nutricional soportadas en las técnicas básicas de antropometría que permita consolidar información ex ante y ex pos luego de implementar las acciones de atención establecidas en los diferentes programas de asistencia alimentaria desarrollados por la Alcaldía de Pereira en el marco de los procesos que vienen implementando la Secretaria de Desarrollo Social y político de Seguridad Alimentaria y Nutricional. Esta actividad permitirá dar cuenta de la situación nutricional de las poblaciones beneficiarias y el impacto posterior que se genere con el suministro de raciones alimentarias preparadas y para preparar.

Adicionalmente, la captura de datos antropométricos en poblaciones beneficiarias de los programas de asistencia alimentaria permite contar con una línea de base para el análisis de las condiciones físicas y nutricionales de una población en particular; es decir, dado que los criterios de inclusión de los programas plantean una caracterización y focalización de beneficiarios, se puede contar con información de alto valor para el planteamiento de reformas a los planes existentes y/o la consolidación de acciones adicionales que permitan precisar los impactos sobre los contextos alimentarios a lo largo del municipio de Pereira.
 
En este mismo sentido, es importante resaltar que los tiempos de recolección y análisis de datos pueden variar según la intensidad y nivel de intervención que se realiza; por tanto, para programas de complementación alimentaria que aportan un cubrimiento parcial del requerimiento del valor calórico total se define un período de entre dos (2) y tres (3) meses para la construcción de diagnósticos y formulación de contrastes posteriores a la intervención. En consecuencia, a este planteamiento, se considera completamente viable el registro de tomas antropométricas iniciales y finales durante la ejecución de los procesos que vinculen la entrega de raciones alimentarias, esta acción también permitirá dar cuenta de los resultados e impactos que, a nivel físico y biológico, se generan en las comunidades atendidas.
Por otra parte, es importante resaltar que la entrega de raciones alimentarias compuesta por diferentes grupos de alimentos mejora la calidad nutricional y los aportes calóricos; por consiguiente, los análisis antropométricos podrán dar cuenta de la calidad de los aportes nutricionales y del impacto de los diferentes grupos de alimentos sobre el estado nutricional de las poblaciones atendidas.

Para el desarrollo de la toma de datos antropométricos es necesario contar con equipos especializados con características específicas y de alta precisión; al mismo tiempo, se debe contar con personal capacitado para la captura, registro, análisis e interpretación de este tipo de información. En este sentido, se requieren lo siguientes equipos metrológicos básicos que deberá disponer el proponente:

· Báscula Clínica con Capacidad mínima de 180-200 Kilogramos, sensibilidad de medida de 100 gramos y certificado de calibración reciente.
· Estadiómetro o Tallímetro con capacidad de medida de 2.2 metros.
· Cinta Antropométrica: Flexible, no elástica, en fibra de vidrio o metálica, que tenga un nivel de sensibilidad de medida 0.1 centímetros.

En lo que respecta al talento humano para la captura de datos antropométricos al 10% de la población objeto del presente proceso se requiere 2 auxiliares de enfermería, con experiencia en este tipo de procesos, por cada 500 usuarios; y un profesional en nutrición y dietética por cada 2 auxiliares de enfermería. Este grupo de profesionales permitirá la adecuada triangulación de la información y por consiguiente un análisis real de la situación alimentaria y nutricional de cada beneficiario del programa. Este proceso consta de dos momentos (Línea de base – Evaluación Posterior a la ejecución del Programa) que se puede ejecutar en un período de 90 días para todo el proceso. En ese entendido los 2 auxiliares de enfermería se requieren por 90 días y el profesional en nutrición por 90 días. El proceso se llevará a cabo en dos momentos así:

El primer momento corresponde a la toma inicial que se desarrollaría en un período de 30 días; posteriormente, la segunda fase (análisis y construcción de informe) tomaría otros 15 días donde están incluidas las dinámicas de validación de la toma de datos antropométricos inicial. Luego, se realiza la segunda toma de información que serán los datos que permiten contrastar los resultados de la intervención con la misma dinámica operativa que se da para el registro inicial (15 días para captura de datos y 30 días para análisis y consolidación del informe). 

Teniendo en cuenta lo anterior, se define la toma de datos antropométricos al 10% de la población objeto equivalente a 5.000 beneficiarios proporcional a los cupos asignados.
	DISTRIBUCIÓN POBLACIÓN OBJETO 

	COMUNA Y/O
	CUPOS ASIGNADOS

	COREGIMIENTO
	

	COMUNA BOSTON
	100

	COMUNA CENTRO
	100

	COMUNA CONSOTÁ
	100

	COMUNA CUBA
	250

	COMUNA DEL CAFÉ
	200

	COMUNA EL JARDÍN
	100

	COMUNA EL OSO
	100

	COMUNA EL POBLADO
	200

	COMUNA EL ROCIO
	150

	COMUNA FERROCARRIL
	200

	COMUNA OLIMPICA
	100

	COMUNA ORIENTE
	200

	COMUNA PERLA DEL OTÚN
	100

	COMUNA RIO OTÚN
	200

	COMUNA SAN JOAQUIN
	200

	COMUNA SAN NICOLAS
	200

	COMUNA UNIVERSIDAD
	100

	COMUNA VILLA SANTANA
	200

	COMUNA VILLAVICENCIO
	200

	CORREGIMIENTO ALTAGRACIA
	150

	CORREGIMIENTO ARABIA
	200

	CORREGIMIENTO CAIMALITO
	200

	CORREGIMIENTO CERRITOS
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA ALTA
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA BAJA
	150

	CORREGIMIENTO ESTRELLA PALMILLA
	200

	CORREGIMIENTO LA BELLA
	200

	CORREGIMIENTO LA FLORIDA
	200

	CORREGIMIENTO MORELIA
	100

	CORREGIMIENTO PUERTO CALDAS
	200

	CORREGIMIENTO TRIBUNAS CORCEGA
	100

	TOTAL
	5.000



Los datos que deben presentarse luego de la valoración son los establecidos en la Resolución 2465 de 2016 y las modificaciones que puede plantear la Resolución 2350 de 2020 para todas las poblaciones que hagan parte del programa. De igual manera, se debe presentar las clasificaciones establecidas para los grupos de edad y las etapas del ciclo vital en que se encuentren. Para casos de adultos mayores con edad superior a 65 años se considera tener en cuenta los puntos de corte establecidos por la OMS.

VARIABLES QUE INTERVIENEN PARA LA OPERACIÓN DE LA MODALIDAD COMPONENTE DE ALIMENTACION 

· DETERMINACIÓN DEL VALOR DE LOS PRODUCTOS PARA EL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

Para determinar el valor del complemento nutricional se adelantó consulta del mercado teniendo en cuenta las siguientes variables. 
	VARIABLES QUE INTERVIENEN EN EL PROCESO

	1
	Población Objeto

	2
	Costo de Complementos Nutricionales 

	3
	Almacenamiento, Cargue, Descargue, Transporte y Distribución de los complementos nutricionales.

	4
	Costo del personal Manipulador de alimentos requeridos  

	5
	Examen Médicos personal Manipulador de Alimentos

	6
	Dotación del Personal Manipulador de Alimentos

	7
	Recurso humano componente de Nutrición y sicosocial

	COSTOS OPERATIVOS

	1
	Administración (6%)

	2
	Estampilla Pro-Adulto Mayor (2%)

	3
	Tasa Pro-deportes y Recreación (2)

	4
	Estampilla UTP (1%)

	5
	Estampilla Procultura (1,5%)



· PRIMERA VARIABLE POBLACIÓN OBJETO:

Para el presente proceso se tienen priorizadas 5.000 titulares de derecho que serán vinculadas a la modalidad de atención complemento nutricional donde se va brindar fortalecimiento nutricional a la población vulnerable niños, niñas a partir de 1 año de edad, adultos y adultos mayores, madres gestantes y lactantes, y población étnica del municipio de Pereira.establecida por la secretaria de Desarrollo Social y Político así:
 
	DISTRIBUCIÓN POBLACIÓN OBJETO 

	COMUNA Y/O
	CUPOS ASIGNADOS

	COREGIMIENTO
	

	COMUNA BOSTON
	100

	COMUNA CENTRO
	100

	COMUNA CONSOTÁ
	100

	COMUNA CUBA
	250

	COMUNA DEL CAFÉ
	200

	COMUNA EL JARDÍN
	100

	COMUNA EL OSO
	100

	COMUNA EL POBLADO
	200

	COMUNA EL ROCIO
	150

	COMUNA FERROCARRIL
	200

	COMUNA OLIMPICA
	100

	COMUNA ORIENTE
	200

	COMUNA PERLA DEL OTÚN
	100

	COMUNA RIO OTÚN
	200

	COMUNA SAN JOAQUIN
	200

	COMUNA SAN NICOLAS
	200

	COMUNA UNIVERSIDAD
	100

	COMUNA VILLA SANTANA
	200

	COMUNA VILLAVICENCIO
	200

	CORREGIMIENTO ALTAGRACIA
	150

	CORREGIMIENTO ARABIA
	200

	CORREGIMIENTO CAIMALITO
	200

	CORREGIMIENTO CERRITOS
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA ALTA
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA BAJA
	150

	CORREGIMIENTO ESTRELLA PALMILLA
	200

	CORREGIMIENTO LA BELLA
	200

	CORREGIMIENTO LA FLORIDA
	200

	CORREGIMIENTO MORELIA
	100

	CORREGIMIENTO PUERTO CALDAS
	200

	CORREGIMIENTO TRIBUNAS CORCEGA
	100

	TOTAL
	5.000



La población objeto que se pretende beneficiar en el presente proceso, podrá variar según necesidades mediatas, que se puedan presentar en la entidad territorial y/o factores de tipo natural, técnico que impidan la asignación de los cupos inicialmente establecidos. 

REQUISITOS PARA LA VINCULACIÓN 

Los 5.000 titulares de derecho que se vinculen a la modalidad de atención deberán cumplir con los siguientes requisitos:

1. pertenecer a algunos de los siguientes grupos poblacionales: niños, niñas a partir de 1 año, adultos y adultos mayores, madres gestantes y lactantes, y población étnica localizados en el Municipio de Pereira.

2. Presentar condición de vulnerabilidad nutricional o alimentaria y/o vulnerabilidad socioeconómica.

3. Hacer parte de una institución en la cual se certifique la vulnerabilidad de sus miembros (Centro de protección o centros de larga estancia, Institución de rehabilitación, albergues temporales y transitorios, habitantes de calle y en riesgo de calle, iglesias) 

4. Estar categorizado en los tres primeros grupos establecidos por el Sisbén así: Grupo A Pobreza Extrema: desde A1 hasta A 5, Grupo B Población en pobreza Moderada desde B1 hasta B7, Grupo C. Población Vulnerable desde C1 hasta C18, asentados en el Municipio de Pereira.
 
5. Presentar copia del documento de identidad, según aplique, (Registro civil, Tarjeta de identidad, cedula de ciudadanía)

NOTA. En caso de identificar población en condición de vulnerabilidad  nutricional, alimentaria, socioeconómica, desnutrición y/o condiciones especiales, que no cumpla con algunos de los requisitos establecidos, para ser beneficiario (a) de los programas, se deberá demostrar y soportar  mediante documentos emitido por la entidad competente y/o órganos de las fuerzas vivas del lugar de residencia,  su vinculación quedara sujeta a un análisis de la información por la Secretaría desarrollo Social y político. 

· SEGUNDA VARIABLE COSTO DEL COMPLEMENTO NUTRICIONAL

El municipio de Pereira para determinar el valor de los dos complementos a suministrar adelanto un proceso de    consulta del mercado, teniendo en cuenta los referentes de precios con operadores especializados. 

Para ello se realizaron cotizaciones de cada una de las materias primas y/o insumos requeridos para ejecución de la modalidad de atención; una vez obtenidas las cotizaciones, se realiza análisis de precios acorde a los productos cotizados según las necesidades solicitadas.


	KITS DE COMPLEMENTACION NUTRICIONAL TIPO REFRIGERIO

	N°
	GRUPO FOCAL 
	ALIMENTOS
	CANTIDAD (g)
	PRESENTACIÓN COMERCIAL. g /cc
	CANTIDAD DE CUPOS 
	VALOR TOTAL/MES

	1




	1°
	Galleta Salada
	695
	695g
	


700
	

	
	
	Productos azucarados (Panela y /o cocadas y/ o bocadillos)
	500
	25g
	
	

	2



	2°
	Galleta Salada
	     795
	795g
	
4.300
	

	
	
	Panela 
	500
	500
	
	



· TERCERA VARIABLE ALMACENAMIENTO, CARGUE, DESCARGUE, TRANSPORTE Y DISTRIBUCIÓN

Para la operación de la modalidad de Complemento Nutricional, es necesario que el asociado disponga de una bodega para el almacenamiento de los complementos nutricionales, igualmente debe realizar la entrega de los complementos en todos los lugares que establezca la secretaria de Desarrollo Social y político en el municipio de Pereira, dando cumplimiento a los requisitos mínimos para el almacenamiento de los alimentos, teniendo en cuenta los siguientes aspectos:

ASPECTOS TÉCNICOS ALMACENAMIENTO:

	TRANSPORTE

	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD

	BODEGA
	bodega de almacenamiento y distribución ubicada en el municipio de Pereira, mínimo de 120 M2 la cual deberá estar equipada y dar cumplimiento a las disposiciones de la resolución 2674 de 2013 y demás normas vigentes. Para ello deberá aportar certificado de tradición en el caso que sea de propiedad de la ESAL o contrato de arrendamiento, con una duración que cubra como mínimo el plazo del convenio y dos (2) meses más. 
	Unidad
	1



ASPECTOS TÉCNICOS PARA TRANSPORTE:

· Frecuencia de entrega una (1) cada   mes o según determinación de la secretaria de Desarrollo Social y Político teniendo en cuenta los puntos de entrega establecidos por el Municipio.

· Capacidad de carga de los vehículos transportadores (toneladas) acorde a las rutas de entregas garantizando las condiciones de inocuidad de los alimentos dando cumplimiento con los requerimientos normativos durante en transporte de alimentos, según su naturaleza y características.

· Cantidad puntos de atención   a entregar en el municipio de Pereira, en los cuales podrán establecerse algunos en zonas urbanas y rurales.

	DISTRIBUCIÓN POBLACIÓN OBJETO 

	COMUNA Y/O
	CUPOS ASIGNADOS

	COREGIMIENTO
	

	COMUNA BOSTON
	100

	COMUNA CENTRO
	100

	COMUNA CONSOTÁ
	100

	COMUNA CUBA
	250

	COMUNA DEL CAFÉ
	200

	COMUNA EL JARDÍN
	100

	COMUNA EL OSO
	100

	COMUNA EL POBLADO
	200

	COMUNA EL ROCIO
	150

	COMUNA FERROCARRIL
	200

	COMUNA OLIMPICA
	100

	COMUNA ORIENTE
	200

	COMUNA PERLA DEL OTÚN
	100

	COMUNA RIO OTÚN
	200

	COMUNA SAN JOAQUIN
	200

	COMUNA SAN NICOLAS
	200

	COMUNA UNIVERSIDAD
	100

	COMUNA VILLA SANTANA
	200

	COMUNA VILLAVICENCIO
	200

	CORREGIMIENTO ALTAGRACIA
	150

	CORREGIMIENTO ARABIA
	200

	CORREGIMIENTO CAIMALITO
	200

	CORREGIMIENTO CERRITOS
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA ALTA
	150

	CORREGIMIENTO COMBIA BAJA
	150

	CORREGIMIENTO ESTRELLA PALMILLA
	200

	CORREGIMIENTO LA BELLA
	200

	CORREGIMIENTO LA FLORIDA
	200

	CORREGIMIENTO MORELIA
	100

	CORREGIMIENTO PUERTO CALDAS
	200

	CORREGIMIENTO TRIBUNAS CORCEGA
	100

	TOTAL
	5.000















DESCRIPCIÓN DEL VEHICULO TRANSPORTADOR DE ALIMENTOS

	TRANSPORTE

	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD

	VEHICULO TIPO FURGÓN ISOTÉRMICO
	Los furgones refrigerados o isotérmicos son la mejor opción para el transporte de alimentos perecederos o que necesiten una temperatura específica El vehículo debe estar fabricado con materiales inalterables, resistentes a la corrosión y debe permitir la fácil limpieza y desinfección, además debe llevar fijo aviso transporte de alimentos, La principal función de un vehículo isotermo es impedir que se produzca un traspaso de calor entre el exterior y el interior del vehículo. Para ello, el vehículo isotermo cuenta con una caja especial donde se transporta la mercancía que está fabricada con materiales aislantes. De ese modo las paredes, el techo, el suelo, e incluso las puertas del vehículo isotermo, impiden el traspaso de calor.
	Unidad
	2



· CUARTA VARIABLE COSTO PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS

Para determinar el requerimiento del personal manipulador de los alimentos, se parte de la experiencia de campo, adquirida en procesos anteriores, cuantificando el tiempo que tarda un manipulador en ensamblar un complemento, y realizar las labores de almacenamiento, ensamble, cargue y descargue en cada uno de los puntos de atención. 


	DETERMINACIÓN REQUERIMIENTO DEL PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS

	DETALLE
	No DE KITS/MES
	No MANIPULADORES MES

	Cantidad de carga a movilizar
	5.000
	4

	Fuente. Experiencia de campo Ing. de Alimentos




· QUINTA VARIABLE EXAMENES MEDICOS PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS Y EQUIPO DEL COMPONENTE DE NUTRICIÓN

El personal que se vincule al siguiente proceso deberá acreditar mediante exámenes de laboratorios la aptitud para manipular alimentos, por lo tanto, se deberán establecer en las cotizaciones el valor de los exámenes de laboratorio que se deberán practicar a cada uno de los 4 manipuladores que hacen parte del componente de nutrición asi:

	EXAMENES MEDICOS PERSONAL 

	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD

	MEDICO DE INGRESO 
	con énfasis en aptitud para manipular alimentos
	Unidad
	4

	KOH DE UÑAS
	El examen con hidróxido de potasio (KOH) es una prueba y cultivo cutáneo directo en piel o uñas para lesiones de la piel. En otras palabras, es una simple prueba cutánea para saber si el causante de una infección es un hongo.
	Unidad
	4

	FROTIS DE GARGANTA
	Prueba de laboratorio que se hace para identificar microorganismos que pueden causar una infección en la garganta. Casi siempre se utiliza para diagnosticar faringitis estreptocócica
	Unidad
	4

	COPROLÓGICO
	El coprocultivo es un examen de laboratorio para encontrar organismos en las heces (materia fecal) que puedan causar enfermedad y síntomas gastrointestinales.
	Unidad
	4



· SEXTA VARIABLE DOTACIÓN DEL PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS.

Para la operación de la modalidad es necesario que el personal manipulador de alimentos cuente con la dotación necesaria para llevar a cabo de forma eficiente las actividades inmersas en todo el proceso, para evitar contaminación de los alimentos por agentes físicos, biológicos, entre otros en tal sentido el operador deberá proveer al personal manipulador de alimentos los elementos necesarios para el desarrollo de sus actividades. Por lo anterior el proponente deberá incluir en la cotización el valor de estos elementos de protección personal conforme se establece en la presente tabla.

Nota.  Estos elementos se entregarán por una sola vez antes de iniciar operación en las cantidades establecidas para la vigencia del presente proceso.

	
	DOTACIÓN PERSONAL 

	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	
# PERSONAS
	CANTIDAD

	GORRO Y/O COFIA


	Debe estar diseñado con material de poliéster, de color blanco, poseer una banda elástica que garantiza un ajuste confortable y seguro en la cabeza. 
	Unidad
	
4
	2

	
TAPABOCAS ANTIFLUIDOS
	Tapabocas en tela poliéster antifluido, doble capa, reversible y reutilizable, Amplia cobertura y doble cordón para un mejor ajuste del tapabocas. Repele líquidos evitando el paso del agua y salpicaduras accidentales de fluidos. 
	Unidad
	

4
	2

	CAMISETA TIPO POLO
	Tela tipo pique, 48% poliéster - 48% algodón y 4% elastina, Mangas cortas a la altura de los bíceps
	Unidad
	
4
	1

	PANTALÓN SUDADERA
	Tejido de sarga resistente de poliéster algodón 65/35 de 190 grms. Cinturilla elástica. Sin bolsillos exteriores. Bolsillo interior con velcro, cosido en la parte delantera de la cinturilla. Sin botones. Sin cremallera.  
	Unidad
	


4
	1

	ZAPATO CERRADO
	Zapato cerrado cross, material Polímero termoplástico, con suela antideslizante, baja absorción de agua, lavable, liviano y unisex.
	Unidad
	

4
	1

	DELANTAL ANTIFLUIDO
	Delantal en antifluido blanco, básico sin bolsillo con ajuste de cuello cerrado.
	Unidad
	
4
	1






· SEPTIMA VARIABLE RECURSO HUMANO 

Para realizar el seguimiento al proceso el proponente deberá contar con un equipo humano para la captura de datos antropométricos y procesamiento de la información recopilada, de igual manera el personal manipulador para componente operativo y logístico por lo anterior deberá incluir en la cotización el costo del recurso humano durante los 3 meses que dura el proceso. 
	PERFILES REQUERIDOS
	CANTIDAD

	DIRECTOR: Profesional en las áreas administrativas, financieras o área de ciencias sociales con título otorgado por una institución universitaria legalmente reconocida en Colombia, o por la autoridad competente para ello, tarjeta profesional vigente (si requiere). Debe contar mínimo con 2 años de experiencia profesional relacionada con la población a atender. Si el título fue obtenido en el exterior, debe estar convalidado de acuerdo con los requisitos exigidos por el Ministerio de Educación Nacional.
	


1

	AUXILIAR ADMINISTRATIVO: Bachiller con mínimo 2 años de experiencia relacionada con actividades de administrativas, o Técnico con un año de experiencia relacionada en actividades administrativas.
	
1

	NUTRICIONISTA: Debe poseer título otorgado por una institución universitaria o de educación superior, legalmente reconocida en Colombia, por la autoridad competente para ello, tarjeta profesional (si requiere. Si el título fue obtenido en el exterior, debe estar convalidado de acuerdo con los requisitos exigidos por el Ministerio de Educación
Nacional. Experiencia mínima de dos años en programas de asistencia alimentaria.
	


1

	INGENIERO DE ALIMENTOS: Debe poseer título otorgado por una institución universitaria o de educación superior, legalmente reconocida en Colombia, por la autoridad competente para ello, tarjeta profesional (si requiere. Si el título fue obtenido en el exterior, debe estar convalidado de acuerdo con los requisitos exigidos por el Ministerio de Educación
Nacional. Experiencia mínima de dos años en programas de asistencia alimentaria.
	


1

	PSICOLOGO O TRABAJADOR SOCIAL: Debe poseer título otorgado por una institución universitaria o de educación superior, legalmente reconocida en Colombia, por la autoridad competente para ello, tarjeta profesional (si requiere. Si el título fue obtenido en el exterior, debe estar convalidado de acuerdo con los requisitos exigidos por el Ministerio de Educación Nacional. Experiencia mínima de un año en programas sociales.
	


1

	MANIPULADORES DE ALIMENTOS: Deben contar con el respectivo carné de   manipulador de alimentos.
	4

	AUXILIARES DE ENFERMERIA: Debe poseer título otorgado por una institución universitaria o de educación superior o Institutos de formación técnica, legalmente reconocida en Colombia, por la autoridad competente para ello, tarjeta profesional (si requiere) y contar mínimo con un año de experiencia general. Si el título fue obtenido en el exterior, debe estar convalidado de acuerdo con los criterios técnicos del Ministerio del exterior. Experiencia dos años en programas de asistencia alimentaria en captura de datos antropométricos.
	


2







· OCTAVA VARIABLE COSTOS ADMINISTRATIVOS

En los costos del proceso se deberán contemplar los siguientes gravámenes que serán descontados una vez formalizado el mismo en la etapa contractual. 

	COSTOS ADMINISTRATIVOS

	Costo Administrativo (6%)

	Estampilla Adulto Mayor (2%)

	Estampilla UTP (1%)

	Tasa Pro-Deporte y Recreación (2. %)

	Estampilla Procultura (1,5%)

	Industria y Comercio (1,5)



OBLIGACIONES ESPECÍFICAS POR PARTE DE LA ESAL PARA LA EJECUCION DE LA MODALIDAD

1. Adquirir los complementos nutricionales a entregar de manera mensual a la población beneficiaria, endulzante (panela) para la preparación de la bienestarina y los demás alimentos establecidos en la ficha técnica (galleta, bocadillo y/o panelita y/o cocada) para conformar el complemento nutricional acuerdo a la ficha técnica establecida por la secretaria de desarrollo social y político. 

2. Entregar de manera mensual, durante la ejecución del convenio el complemento nutricional establecido en la ficha técnica a los 5.000 beneficiarios de acuerdo con los cupos asignados por comunas por la secretaria de desarrollo social y político. 

3. Disponer de una bodega de almacenamiento en el municipio de Pereira, la cual deberá estar equipada y dar cumplimiento a las disposiciones de la resolución 2674 de 2013 y demás normas vigentes.   

4. Realizar servicio especial de transporte y distribución de alimentos desde su punto de almacenamiento hasta el punto donde se realizaría la actividad, de acuerdo con el cronograma mensual de actividades.

5. Capacitar a los beneficiarios divididos en comunas en temas nutricionales, estilos de vida saludables y afines. 

6. Desarrollar las acciones administrativas, operativas y financieras necesarias para el buen funcionamiento del convenio de asociación.

7. Desarrollar acciones de intervención psicosocial que permitan fortalecer los procesos nutricionales de los beneficiarios.

8. Apoyar logísticamente el desarrollo de las actividades de intervención y acompañamiento psicosocial, nutricional y técnico.

9. Brindar acompañamiento nutricional, a partir de la medición inicial de peso y talla, seguimiento al beneficiario que no se encuentre dentro de los parámetros establecidos para su edad, género y grupo étnico, pesaje final para el manejo de estadísticas de efectividad del programa, por el tiempo de ejecución del convenio.

10. Desarrollar las actividades de coordinación (planeación y seguimiento) para la ejecución del convenio, por el tiempo de su ejecución.

11. Apoyar técnica y administrativamente con la recolección de evidencias, documentos soporte y elaboración de informes, por el tiempo de ejecución del convenio.

12. Realizar apoyo logístico para la entrega de los bienes e insumos, seguimiento y recolección de registros de beneficiarios, por el tiempo de ejecución del convenio.

13. Realizar intervención psicosocial a la población beneficiaria, así como acompañamiento para el acceso de la población beneficiaria a oferta institucional, activando las rutas de atención a que haya lugar para el fortalecimiento del capital social comunitario, por el tiempo de ejecución del convenio.

14. Notificar a la secretaria de desarrollo social y político sobre nuevos puntos comunitarios donde se realice la actividad en caso de que un punto comunitario deba ser reemplazado.

15. Garantizar la infraestructura, capacidad logística y humana necesaria para el desarrollo de todas las actividades.

16. Aplicar los principios básicos de buenas prácticas de manufactura durante la recepción, almacenamiento y distribución de los alimentos en las bodegas y sitios de almacenamiento.
17. Presentar y aplicar el plan de saneamiento básico acorde a los requerimientos establecidos en la resolución 2674 de 2013. 

18. Tener disponible y emplear en la ejecución el personal necesario para el cumplimiento de las actividades requeridas de conformidad a lo establecido en el convenio. Si durante la ejecución de este se requiere el cambio de algún recurso humano y/o material, este se deberá reemplazar por uno de igual o mayor experiencia o calidad, previa aprobación del supervisor del convenio.

19.  garantizar la dirección, administración y control de todo el proyecto, lo cual incluye apoyo administrativo, logístico, financiero y técnico para el cumplimiento de los objetivos del proyecto.

20. Garantizar y aportar los recursos necesarios para la ejecución del convenio. Este valor obedecerá a la cuantificación de los aportes discriminados por el asociado al momento de presentar su oferta de aporte o contrapartida.

21. El asociado presentará en sus informes técnicos de avance el resumen de las acciones de los diferentes componentes del proyecto, en formatos concertados con la secretaria de Desarrollo Social y Político.

22. Llevar contabilidad separada para la ejecución de los aportes al convenio y poner a disposición del Municipio -Secretaría de Desarrollo Social, los documentos que soporten los gastos causados por la ejecución del presupuesto.

23. Responder por la adecuada y correcta ejecución de los recursos entregados por el Municipio a través de la secretaria de Desarrollo Social para el cumplimiento del objeto del presente Convenio.

24. Reintegrar los recursos aportados y no ejecutados de acuerdo con las instrucciones que para tal efecto imparta el Municipio-secretaria de Desarrollo Social.

25. Elaborar informes de ejecución a cada uno de los desembolsos con información técnica administrativa y financiera de todas las actividades y los productos a su cargo, así como la información que requiera Municipio-secretaria de Desarrollo Social para suscribir el acta de liquidación del convenio, en formatos concertados con la secretaria.

26. Elaborar y entregar un informe final de resultados que describa las acciones desarrolladas y el efecto de su implementación en la población beneficiada. 

27. Realizar el proceso de recolección y entrega de las bases de datos arrojados durante la ejecución del convenio (datos de gestores y gestoras, personas beneficiarias, rutas y cronogramas de entregas, entre otros), en formatos concertados con la secretaria de Desarrollo Social.

28. Ceder al Municipio-secretaria de Desarrollo Social, los derechos patrimoniales de autor que surjan de la producción intelectual en virtud del presente convenio, que sean originadas por cualquiera de los aportantes ejecutores y los contratos que estos realicen para el logro adecuado de los objetivos del convenio. 

29. El personal que sea contratado para prestar el servicio debe presentar al supervisor del contrato, el certificado de los antecedentes de delitos sexuales actualizado.

	CARACTERÍSTICAS TECNICAS DE LA GALLETA SALADA

	DETALLE 
	CARATERÍSTICAS

	NOMBRE DEL PRODUCTO
	GALLETAS SALADAS

	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTOS
	Producto obtenido mediante el horneo apropiado de las figuras
formadas del amasado de derivados del trigo u otras farináceas,
con otros ingredientes aptos para el consumo humano.

	Ingredientes:
	Harina de Trigo Fortificada, Ácido Fólico, agua, grasa
vegetal, azúcar invertida, bicarbonato de sodio, Sal, levadura, Nota. no incluir en la formulación aditivos que tengan restricción para programas de alimentación 

	Requisitos Normativos
	Dar cumplimiento a todos los establecidos por los entes de control para la industria de alimento 

	características Físico Químicas
	Ph = Rango 5.6 a 9.5.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          Humedad en base seca max 10%

	Características Organolépticas
	Color: Ligeramente dorado
Sabor: Característico a galleta salada.
Olor: Característico
Textura: Crocante

	Información Nutricional 
	Presentar en etiqueta

	Presentación
	(7 tacos 595 g); (1 Taco 100g),

	Rotulado
	Impreso en el empaque con un fechador automático
con tinta indeleble grado alimenticio. Resolución 5109/2005. Resolución 333 de 2011

	Lote de identificación
	Enunciar en el material de empaque con la palabra
“LOTE” 

	Vida Útil
	Superior a 90 días a partir de la entrega del alimento

	 
	 

	 


	CARACTERÍSTICAS TECNICAS DE LA PANELA

	DETALLE 
	CARATERÍSTICAS

	NOMBRE DEL PRODUCTO
	PANELA EN BLOQUE

	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTOS
	Producto sólido, obtenido de la evaporación abierta
del jugo de cañas

	Ingredientes:
	Jugo de caña panelera,
carbonato de calcio en grado alimenticio, bicarbonato de sodio y aceite vegetal., Nota. no incluir en la formulación aditivos que tengan restricción para programas de alimentación

	Requisitos Normativos
	Dar cumplimiento a todos los establecidos por los entes de control para la industria de alimento 

	características Físico Químicas
	Ph = Rango 5.6 a 9.5.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          Humedad en base seca max 10%

	Características Organolépticas
	Color: debe ser de color café claro a pardo oscuro
Sabor: Característico a la panela.
Olor: Característico
Textura: solida granulada

	Información Nutricional 
	El rotulado impreso debe cumplir con la Resolución 5109 de 2005 y con la Resolución
779 de 2006 del Ministerio de la Protección Social modificada por la Resolución 4121 de 2011

	Presentación
	500g

	Empaque
	PRIMARIO El producto debe estar empacado en polietileno de un calibre acorde con el peso empacado y que cumpla con las Resoluciones 683 y 4143 de 2012.                                                                                               SECUNDARIO debe garantizar la protección y conservación del
producto en los procesos de manipulación, transporte, almacenamiento y distribución

	Rotulado
	Impreso en el empaque con un fechador automático
con tinta indeleble grado alimenticio. Resolución 5109/2005. Resolución 333 de 2011

	Lote de identificación
	Enunciar en el material de empaque con la palabra
“LOTE” 

	Vida Útil
	Superior a 90 días a partir de la entrega del alimento
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CARACTERISTICAS TECNICAS DE LOS PRODUCTOS AZUCARADAS
	 BOCADILLO DE GUAYABA

	DETALLE 
	CARATERÍSTICAS

	NOMBRE DEL PRODUCTO
	BOCADILLO DE GUAYABA ROJA

	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTOS
	Pasta sólida, obtenida por concentración de pulpa de fruta madura y sana, hasta lograr una consistencia que pueda ser cortada, sin perder la forma y la textura cuando este sólido.

	Ingredientes:
	Pulpa de Guayaba, Sacarosa, Pectina, Regulador de acidez (Ácido Cítrico), Conservantes (Benzoato de Sodio,)

	Requisitos Normativos
	Dar cumplimiento a todos los establecidos por los entes de control para la industria de alimento 

	características Físico Químicas
	Ph = Rango 3.4 a 4.0                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         Sólidos Solubles 74 a 80

	Características Organolépticas
	Color: Característico al de la guayaba
Sabor: Dulce.
Olor: Característico
Textura: Firme, acabado liso y uniforme, sin presencia de material extraño

	Información Nutricional 
	El rotulado impreso debe cumplir con la Resolución 5109 de 2005 y con la Resolución
779 de 2006 del Ministerio de la Protección Social modificada por la Resolución 4121 de 2011

	Presentación
	Bolsas con 20 unidades por 25g cada uno

	Empaque
	PRIMARIO El producto debe estar empacado en polietileno de un calibre acorde con el peso empacado y que cumpla con las Resoluciones 683 y 4143 de 2012.                                                                                               SECUNDARIO debe garantizar la protección y conservación del
producto en los procesos de manipulación, transporte, almacenamiento y distribución

	Rotulado
	Impreso en el empaque con un fechador automático
con tinta indeleble grado alimenticio. Resolución 5109/2005. Resolución 333 de 2011

	Lote de identificación
	Enunciar en el material de empaque con la palabra
“LOTE” 

	Vida Útil
	Superior a 90 días a partir de la entrega del alimento

	

	



	PANELITA

	DETALLE 
	CARATERÍSTICAS

	NOMBRE DEL PRODUCTO
	PANELITA

	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTOS
	Producto higienizado, obtenido por la concentración térmica de una mezcla de leche y azúcar, o panela con el agregado de harina de arroz, conservante.

	Ingredientes:
	Leche, azúcar, panela*, glucosa, margarina, espesante (harina de arroz), ácido sórbico).

	Requisitos Normativos
	Dar cumplimiento a todos los establecidos por los entes de control para la industria de alimento 

	características Físico Químicas
	Ph = Rango 3.6 a 8.5.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

	Características Organolépticas
	Color: Pardo opaco ó Pardo oscuro.
Sabor: Sabor dulce, característico a la panela.
Olor: Característico
Textura: Suave, firme y ligeramente granulosa

	Información Nutricional 
	El rotulado impreso debe cumplir con la Resolución 5109 de 2005 y con la Resolución
779 de 2006 del Ministerio de la Protección Social modificada por la Resolución 4121 de 2011

	Presentación
	Bolsa con 20 unidades de 25g cada una

	Empaque
	PRIMARIO El producto debe estar empacado en polietileno de un calibre acorde con el peso empacado y que cumpla con las Resoluciones 683 y 4143 de 2012.                                                                                               SECUNDARIO debe garantizar la protección y conservación del
producto en los procesos de manipulación, transporte, almacenamiento y distribución

	Rotulado
	Impreso en el empaque con un fechador automático
con tinta indeleble grado alimenticio. Resolución 5109/2005. Resolución 333 de 2011

	Lote de identificación
	Enunciar en el material de empaque con la palabra
“LOTE” 

	Vida Útil
	Superior a 90 días a partir de la entrega del alimento

	

	



	COCADAS

	DETALLE 
	CARATERÍSTICAS

	NOMBRE DEL PRODUCTO
	 COCADAS

	DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTOS
	Producto higienizado, obtenido por la concentración térmica de una mezcla de leche panela o azúcar

	Ingredientes:
	Leche, panela, azúcar, coco, margarina, ácido sórbico).

	Requisitos Normativos
	Dar cumplimiento a todos los establecidos por los entes de control para la industria de alimento 

	características Físico Químicas
	Ph = Rango 4.6 a 7.5.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

	Características Organolépticas
	Color: Pardo opaco o Pardo oscuro.
Sabor: Sabor dulce, característico a la panela. 
Olor: Característico
Textura: Suave, firme y ligeramente granulosa

	Información Nutricional 
	El rotulado impreso debe cumplir con la Resolución 5109 de 2005 y con la Resolución
779 de 2006 del Ministerio de la Protección Social modificada por la Resolución 4121 de 2011

	Presentación
	Bolsa con 20 unidades de 25g cada una

	Empaque
	PRIMARIO El producto debe estar empacado en polietileno de un calibre acorde con el peso empacado y que cumpla con las Resoluciones 683 y 4143 de 2012.                                                                                               SECUNDARIO debe garantizar la protección y conservación del
producto en los procesos de manipulación, transporte, almacenamiento y distribución

	Rotulado
	Impreso en el empaque con un fechador automático
con tinta indeleble grado alimenticio. Resolución 5109/2005. Resolución 333 de 2011

	Lote de identificación
	Enunciar en el material de empaque con la palabra
“LOTE” 

	Vida Útil
	Superior a 90 días a partir de la entrega del alimento

	

	



REQUISITOS TÉCNICOS DE LOS OPERADORES O PRESTADORES DEL SERVICIO: 

A continuación, se describen los requisitos técnicos que debe cumplir el operador:

A. Registro Sanitario: Cada empresa posee un Registro Sanitario de cada uno de los productos que ofrece o que oferta y saca al mercado. Estos registros son expedidos por el INVIMA o por la entidad territorial competente, conforme a lo establecido en el título lil, capítulo IX del Decreto 3075/97 y la resolución 2674 de 2013.

B. Conceptos sanitarios favorables: Las Bodegas los proveedores o empresas poseen Conceptos Sanitario favorable de la(s) bodega (s) propias o de terceros, expedido por la Secretaria de Salud Municipal conforme lo establece el Decreto
3075/97 y la resolución 2674 de 2013.

C. Buenas Prácticas de Manufactura: Las bodegas donde se alisten, ensamble, almacenen y/o distribuyan las los paquetes alimentarios aplicar programas de Buenas Prácticas de Manufactura-BPM, de acuerdo a la normatividad vigente.

D. Fichas técnicas de producto deberá presentar las fichas técnicas de cada uno de los productos que suministra en los paquetes alimentarios.






FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO NOMBRE DEL PROPONENTE:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: DIRECCIÓN:
CORREO ELECTRÓNICO:  TELÉFONO:
[image: LOGO PEREIRA IMAGEN][image: ]         		
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[bookmark: ANEXO_No_3.]ANEXO No 2.
CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA

Pereira, Risaralda

Señores
SECRETARÍA DE DESARROLLO SOCIAL Y POLÍTICO
Pereira, Risaralda
ASUNTO: Proceso de selección No.  	

El	(Los)	suscrito	(s)

 	   de acuerdo con las condiciones que se estipulan en el pliego de invitación y sus anexos, hacemos la siguiente oferta y en caso que la Secretaría de Desarrollo Social y Político, nos adjudique el contrato objeto del presente proceso de selección nos comprometemos a suscribir el convenio correspondiente.

Declaramos así mismo:

1. Que ninguna otra persona o entidad, diferentes de las nombradas aquí, tiene participación en esta propuesta o en el contrato que será el resultado de esta Contratación y que, por lo tanto, solamente los firmantes están vinculados a dicha oferta.
2. Que la propuesta que presento es irrevocable, incondicional y obliga insubordinadamente al proponente que represento.
3. Que nos hemos familiarizado y hemos estudiado los pliegos de condiciones y demás documentos, así como las demás condiciones e informaciones necesarias para la presentación de la propuesta, y aceptamos todos los requerimientos establecidos en dichos documentos.
4. Que nos comprometemos con la Secretaría de Desarrollo Social y Político, en caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de selección, a ejecutar los servicios acuerdo con la presente propuesta, que corresponden a aquellos solicitados por los pliegos de condiciones para la presente contratación, con las especificaciones y en los términos, condiciones y plazos establecidos en los pliegos de condiciones, sobre las especificaciones del objeto contractual, y en las condiciones allegadas a esa entidad a través de la presente carta de presentación. Así mismo me comprometo a prestar el servicio en las condiciones señalas en las especificaciones técnicas.
5. En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualquier omisión en la que hayamos podido incurrir en la investigación de la información que pueda influir para la determinación de nuestra propuesta, no nos eximirá de la obligación de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder como contratistas, y renunciamos a cualquier reclamación, reembolso o ajuste de cualquier naturaleza por cualquier situación que surja y no haya sido contemplada por nosotros en razón de nuestra falta de diligencia en la obtención de la información.
6. Reconocemos la responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer técnicamente las características, y asumimos la responsabilidad que se deriva de la obligación de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la presente propuesta sobre la base de un examen cuidadoso de las características del contrato y de cada una de las exigencias de los pliegos de condiciones, formatos, anexos y adendas que llegaren a suscribirse.
7. Que entendemos que el valor del Contrato, conforme está definido en los documentos de la contratación, incluye el IVA y demás impuestos, tasas o contribuciones directas o indirectas que sean aplicables, así como todos los costos directos e indirectos.
8. Que el valor de nuestra PROPUESTA es el relacionado en el FORMULARIO DE LA PROPUESTA ECONOMICA, elaborado por la Secretaría en el SECOP II

9. Que hemos revisado con suma diligencia la totalidad de la información presentada en nuestra propuesta, y obrando de conformidad, aseguramos que la misma corresponde a la realidad.
10. Que el abajo firmante, obrando en nombre y representación del Proponente manifiesto que me obligo incondicionalmente a firmar y ejecutar el Contrato, en los términos y condiciones previstos en los pliegos de condiciones.
11. Que, de acuerdo con lo establecido en los pliegos de condiciones, adjunto se anexa la documentación solicitada en los mismos, así como la documentación relativa a la inscripción y calificación del Proponente y demás documento requerido.
12. Que a solicitud de la Secretaría de Desarrollo Social y Político me obligo a suministrar cualquier información adicional necesaria para la correcta evaluación de la propuesta.
13. Que me comprometo a ejecutar totalmente el contrato en el plazo establecido en el presente pliego de condiciones.
14. Reconozco que ni la Secretaría de Desarrollo Social y Político, ni el personal interno o externo del mismo, que ha intervenido en el presente proceso de selección y contratación, ha manifestado declaración o garantía alguna expresa o implícita en cuanto a la exactitud, confiabilidad o integridad de la información contenida en las fuentes de información analizadas y conocidas por el proponente, en los materiales proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el transcurso de la audiencia informativa preliminar o visita efectuada a las instalaciones en las cuales se llevaran a cabo las labores para la ejecución del contrato, ya sea por escrito o en forma verbal y que nada de lo contenido en cualquiera de los documentos a los que hemos tenido acceso, ha sido considerado como una promesa o declaración en cuanto a la adjudicación.
15. Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del contrato que en caso de salir adjudicatarios se suscriba, conforme en los pliegos de condiciones y nos comprometemos a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninguna naturaleza, por la sola adjudicación que a nosotros se nos haga del contrato, salvo aquellas modificaciones que determine incluir la Secretaría de Desarrollo Social y Político, por considerarlas necesarias para incorporar las variaciones que se deriven de las adendas que se expidan dentro del presente proceso de selección, las que de antemano aceptamos.
16. Que los siguientes documentos de nuestra propuesta cuentan con reserva legal:
 	, según las siguientes normas:	de los cuales efectuamos la manifestación como reservados en la oferta presentada en la página Web del Portal Único de Contratación del SECOP II
17. El presente documento constituye prueba de que conocemos todos los procedimientos y legislación pertinente para obtener los permisos y que diligentemente adelantaremos todas las gestiones necesarias para conseguirlos con el fin de cumplir con el objeto del contrato. En caso de no conseguir los permisos por negligencia, descuido o acciones imputables al contratista, este hecho no constituirá un eximente de nuestra responsabilidad, ya que era un hecho previsible y conocido por nosotros.
18. Que no nos hallamos relacionados en el Boletín de Responsables Fiscales (artículo 60 Ley 610 de 2000)
19. Declaro bajo la gravedad de juramento, que en mi país de origen no se encuentra establecido la autoridad que haga las veces de la Contraloría General de la República, así como el requisito de antecedentes fiscales requisito.
20. Que no se ofrecerá ni dará sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningún funcionario público en relación con su propuesta, con el proceso de contratación, ni con la ejecución del contrato que pueda celebrarse como resultado de la adjudicación de su propuesta. De igual forma nos comprometemos a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compañía o un agente comisionista independiente, o un asesor o consultor haga lo señalado anteriormente en su nombre y en consecuencia impartiremos instrucciones a todos sus empleados, agentes, asesores, y a cualquier otro representante suyo, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la República de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso y la relación contractual que podrían derivarse de ella, y les pondrá las obligaciones de:

a) No ofrecer o pagar sobornos a cualquier halago a los funcionarios de la SCJ, ni a cualquier otro servidor público o privado que pueda influir en la adjudicación de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios públicos, puedan influir sobre la adjudicación de la propuesta.
b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la SCJ durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser elegida su propuesta.
21. Nos comprometemos a cumplir con los requerimientos ambientales contenidos en el pliego de condiciones del proceso y en general con todos los exigidos por la ley. En el evento en que se incumpla alguno de los requerimientos ambientales se entenderá por un incumplimiento contractual.
22. Nos comprometemos a prestar el servicio en los horarios requeridos por la Secretaría de Desarrollo Social y Político. en los días y horas requeridos.
23. El término de validez de la propuesta es de	(mínimo 90 días)
24. Con la presentación de la propuesta, manifiesto que conozco y acepto la distribución de riesgos efectuada por la entidad en el pliego de condiciones.
25. Que en cumplimiento de lo dispuesto por el artículo 11 del Decreto 3050 de 1997, informo, (para el caso de los integrantes de un consorcio o unión temporal), que el (consorcio o la unión temporal indicar nombre completo), de conformidad con el acuerdo de	asociación	será	representada	legalmente	por
 	(nombre y cedula), y la facturación para efectos de pago del contrato se hará a nombre de  	                                                     (nombre completo, NIT, cedula, Indicar participación si la hay).
26. Que acepto ser notificado de cualquier decisión administrativa que exija dicha formalidad por medio del siguiente correo:	, de conformidad a lo dispuesto en el artículo 56 de la Ley 1437 de 2011.

RELACIÓN DE DOCUMENTOS: Anexo a la presente oferta, todos los documentos necesarios para acreditar los requisitos exigidos en los documentos del proceso y que relaciono a continuación:

1.          	
2.          	

En caso de decimales en el puntaje, se aproximará por exceso o defecto a la unidad más cercana, para tomar números enteros. Se solicita no usar decimales sino números enteros para la presentación de la oferta económica.

Atentamente,

Nombre o Razón Social del OFERENTE 	 Nombre del Representante Legal 			 NIT	de 	
Dirección	 Ciudad	 Teléfono	 Fax  	
Correo electrónico  	
FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 	

[bookmark: ANEXO_No._4_COMPROMISO_ANTICORRUPCIÓN]ANEXO No. 3 COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN
El (los) suscrito(s) a saber:	(Nombre del representante legal de la sociedad, asociación o persona jurídica proponente, o nombre del representante legal del consorcio         o         Unión         Temporal          proponente)         domiciliado	en
 	(Domicilio    de    la    persona    firmante),    identificado    con
 	(Documento de Identificación de la persona firmante y lugar de expedición), quien obra en calidad de	(Representante legal de la Sociedad, del Consorcio, de la Unión Temporal, o de la Asociación proponente, si se trata de persona jurídica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha Sociedad, Consorcio, Unión Temporal, o Asociación, indicando instrumento de constitución y haciendo mención a su registro en la Cámara de Comercio del domicilio de la persona jurídica), que en adelante se denominará EL PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso anticorrupción, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: Que la Secretaría de Desarrollo Social y Político, adelanta el proceso de selección mediante el proceso de XXXXXXX No. XXXX de 20XX para la celebración de un contrato estatal, cuyo objeto es “INLCUIR OBJETO DE LA CONTRATACIÓN.”

SEGUNDO: Que es interés del PROPONENTE y LA ENTIDAD apoyar la acción del estado colombiano, para fortalecer la transparencia en los procesos de contratación, y la responsabilidad de rendir cuentas.

TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de contratación aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la información propia que resulte necesaria para aportar transparencia al proceso y, en tal sentido, suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupción, que se regirá por las siguientes cláusulas:

CLÁUSULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS. EL PROPONENTE,   mediante
suscripción del presente documento, asume los siguientes compromisos: 1.1. EL PROPONENTE no ofrecerá ni dará sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningún funcionario público en relación con su propuesta, con el proceso de contratación, ni con la ejecución del contrato que pueda celebrarse como resultado de su propuesta; 1.2. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compañía o un agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre; 1.3. EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes, asesores y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la República de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de selección mediante el presente proceso y la relación contractual que podría derivarse de ella, y les impondrá las obligaciones de: a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de la Secretaría de Desarrollo Social y Político, ni a cualquier otro servidor público o privado que pueda influir en la adjudicación de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que por su influencia sobre funcionarios públicos, puedan influir sobre la aceptación de la propuesta; b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la Secretaría de Desarrollo Social y Político, durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta. 1.4. EL PROPONENTE se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o como efecto la colusión en el presente proceso de selección o la distribución de contratos entre los cuales se encuentre el contrato que es materia del presente proceso de selección. CLÁUSULA SEGUNDA. CONSECUENCIAS DEL INCUMPLIMIENTO. EL PROPONENTE asume a través de la
suscripción del presente compromiso, las consecuencias previstas en el proceso, en caso de comprobarse el incumplimiento de los compromisos anticorrupción. En constancia de lo

anterior, y como manifestación de la aceptación de los compromisos unilaterales incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de
(Ciudad donde se firma el presente documento) a los	(día del mes en letras y números, días del mes de del año).


EL PROPONENTE:
(Nombre, número del documento de identificación y firma del proponente o su representante legal).

SUSCRIBIRÁN EL DOCUMENTO TODOS LOS INTEGRANTES DE LA PARTE PROPONENTE SI ES PLURAL, SEAN PERSONAS JURÍDICAS, EN ESTE ÚLTIMO CASO A TRAVÉS DE LOS REPRESENTANTES LEGALES, ACREDITADOS DENTRO DE LOS DOCUMENTOS DE EXISTENCIA Y REPRESENTACIÓN LEGAL O LOS PODERES CONFERIDOS ALLEGADOS AL PRESENTE PROCESO DE SELECCIÓN.


ANEXO No 4
PROPUESTA ECONOMICA-APORTES
(Complemento anexos 12)
(Las frases explicativas en rojo, pueden ser eliminadas)

Pereira, Risaralda

Señores
SECRETARÍA DE DESARROLLO SOCIAL Y POLÍTICO
Pereira, Risaralda
ASUNTO: Proceso de selección No.  	

El	(Los)	suscrito	(s)

 	   de acuerdo con las condiciones que se estipulan en el pliego de condiciones y sus anexos, mediante el presente ANEXO, complementario al ANEXO 12 OFERTA ECONOMICA (Anexo en Excel), hacemos la siguiente oferta económica, en caso que la Secretaría de Desarrollo Social y Político, nos adjudique el convenio que tiene por objeto:  AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, OPERATIVOS Y FINANCIEROS PARA BRINDAR FORTALECIMIENTO NUTRICIONAL A POBLACION VULNERABLE: NIÑOS, NIÑAS A PARTIR DE 1 AÑO DE EDAD, ADULTOS Y ADULTOS MAYORES, MADRES GESTANTES, LACTANTES Y POBLACIÓN ETNICA DEL MUNICIPIO DE PEREIRA.”
 
Que el valor del Presupuesto Oficial para la ejecución del contrato corresponde a: CUATROCIENTOS CUARENTA Y UN MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y UN MIL NOVENTA Y TRES PESOS MCTE. ($441.591.093), incluido IVA, y demás costos y gastos que demande la ejecución del Convenio

A continuación, presentamos el valor de cofinanciación ofertado por la ESAL xxxxxx  

	Valor Total del Proyecto o presupuesto oficial Incluido IVA $
	% de la Contrapartida: 
	Total Contrapartida en pesos incluido IVA $
	Origen de los recursos (De  que fuente  provienen los recursos del aporte)

	

$ 
	

%
	


	




Expresar el porcentaje y el valor de la contrapartida en letras y números:  

El porcentaje de la contrapartida es del xxxxx,    (xx%), sobre el valor total del proyecto, que equivale en pesos ($) a: (Expresar el valor de la contrapartida en letras y números) incluido IVA.

Este valor se encuentra representado en los siguientes bienes y/o servicios:

[bookmark: _Hlk165385864]Incluir aquí el RESUMEN DE APORTE POR COMPONENTE del ANEXO 12




	COMPONENTE
	VALOR TOTAL X 3 MESES
	APORTE ESAL $
	APORTE MUNICIPIO $

	TALENTO HUMANO
	 
	 
	 

	DOTACION PERSONAL
	 
	 
	 

	EXAMENES MEDICOS
	 
	 
	 

	TRANSPORTE ALIMENTOS
	 
	 
	 

	ALMACENAMIENTO
	 
	 
	 

	VALOR TOTAL  CONVENIO
	 $                                       - 
	0
	0



Incluir aquí el RESUMEN DE APORTES POR ENTIDAD PORCENTAJES Y VALORES del ANEXO 12

	RESUMEN DE APORTES POR ENTIDAD

	ENTIDAD
	%
	VALOR APORTES EN DINERO O EN ESPECIE

	MUNICIPIO DE PEREIRA
	0
	$ 0

	ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO
	0
	$ 0

	TOTAL DEL CONVENIO
	0%
	$ 0




Nota: Lo anterior, se deriva del ANEXO 12-OFERTA ECONOMICA, que contiene los ítems de cada componente, con descripción, cantidades, valores unitarios con el IVA discriminado, valores totales. 

En caso de decimales, se aproximará por exceso o por defecto a la unidad más cercana, para tomar números enteros. Se solicita no usar decimales sino números enteros en la oferta de ECONÓMICA.


Atentamente,

Nombre o Razón Social del OFERENTE 	 Nombre del Representante Legal 			 NIT	de 	
Dirección	 Ciudad	 Teléfono	 Fax  	
Correo electrónico  	
FIRMA REPRESENTANTE LEGAL 	










ANEXO No. 5

MODELO MULTAS Y SANCIONES (DILIGENCIAMIENTO OBLIGATORIO)
Pereira, Risaralda.

Señores
[bookmark: SECRETARÍA_DE_DESARROLLO_SOCIAL_Y_POLÍTI]SECRETARÍA DE DESARROLLO SOCIAL Y POLÍTICO
La Ciudad. Respetados Señores:

Con toda atención, me permito certificar bajo la gravedad de juramento, que a la sociedad no le han hecho efectiva la garantía de seriedad de OFERTA u otra garantía, ni ha realizado el pago para evitar la ejecución de la misma en la etapa precontractual, ni ha sido sancionada en la etapa contractual (multas o penal pecuniaria) por entidades públicas o privadas en los últimos cinco (5) años anteriores a la fecha de apertura del presente proceso de selección.

Esperamos con lo anterior haber dado cumplimiento al requerimiento señalado en el presente pliego de condiciones.


Cordialmente,







FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO NOMBRE DEL PROPONENTE:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
DIRECCIÓN:
CORREO ELECTRÓNICO:
TELÉFONO:













[bookmark: ANEXO_No._6]ANEXO No. 6

DECLARACIÓN JURAMENTADA DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES

PARAFISCALES
(PERSONAS JURÍDICAS Y/O NATURALES)

[USE LA OPCIÓN QUE CORRESPONDA, SEGÚN CERTIFIQUE EN NOMBRE PROPIO, REPRESENTANTE LEGAL O EL REVISOR FISCAL, CON O SIN PERSONAL A CARGO]

Yo,	identificado (a) con la C. C. No.		, en mi condición de Representante Legal de (nombre o razón social de la persona jurídica), identificada con el Nit. No.			, debidamente inscrito en la	(indique la entidad donde se encuentra inscrito para efectos de acreditar la existencia y representación legal), certifico el pago de los siguientes aportes	, pagados por	durante los últimos seis (6) meses exigibles a la fecha de presentación de nuestra propuesta para el presente proceso de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y 23 de la Ley 1150 de 2007.

Yo,	, identificado (a) con la C. C. No.	y con la Tarjeta Profesional No. de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condición de Revisor(a) Fiscal de (nombre o razón social de la persona jurídica), identificada con el Nit No.	,	debidamente inscrito en la (indique la entidad donde se encuentra inscrito), luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoría generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, certifico el pago de los aportes de seguridad social (pensión, salud y riesgos profesionales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de Compensación Familiar) pagados por la compañía durante los últimos seis (6) meses exigibles a la fecha de presentación de la propuesta, dichos pagos corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la compañía durante dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y 23 de la Ley 1150 de 2007.

Yo,	identificado (a) con la C. C. No.			, en mi nombre propio o en condición de Representante Legal (esto se diligencia según corresponda, es decir, si lo hace en nombre propio o como represéntate legal), de (nombre o razón social de la persona jurídica), identificada con el Nit. No.		,		debidamente inscrito en la	(indique la entidad donde se encuentra inscrito para efectos de acreditar la existencia y representación legal), certifico que no tenga personal a cargo y por ende no estoy obligado a efectuar el pago de aportes parafiscales y seguridad social.


NOTA: Para certificar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de Seguridad Social, se deberán tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1670 de 2007 y el Decreto 728 de 2008. Así mismo, en el caso del pago correspondiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACIÓN FAMILIAR, ICBF y SENA, se deberán tener en cuenta los plazos dispuestos para tal efecto en esa misma norma.











· En el evento en que la sociedad no tenga más de seis (6) meses de constituida, deberá acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitución.
· En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades anteriormente mencionadas, se deberá precisar el valor y el plazo previsto para el acuerdo de pago, con indicación del cumplimiento de esta obligación
· En caso de no requerirse de revisor fiscal, este anexo deberá diligenciarse y suscribirse por el representante legal de la compañía, certificando el pago efectuado por dichos conceptos en los periodos antes mencionados.
· Tratándose de proponentes extranjeros sin domicilio o sucursal en Colombia y en cuyo país de origen no exista la obligación de realizar aportes parafiscales y al sistema de seguridad social, se deberá indicar esta circunstancia en documento suscrito bajo la gravedad del juramento por el proponente persona natural o por el representante legal de la persona jurídica, consorcio o unión temporal.



[bookmark: FECHA_DE_EXPEDICIÓN]FECHA DE EXPEDICIÓN 	
NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN CERTIFICA 	

ANEXO 7. INDICADORES FINANCIEROS
FORMATO DE INDICADORES ENTIDADES SIN ÁNIMO DE LUCRO

NOMBRE ESAL XXXXX

Indicador propuesto: Eficiencia Técnica: ≤ al 65,83%

Este indicador pretende verificar el grado de eficiencia de la actividad total de la entidad, es
decir que los recursos del proyecto no son destinados en gastos de personal.

𝐶𝑜𝑠𝑡𝑜𝑠 𝐴𝑑𝑚𝑖𝑛𝑖𝑠𝑡𝑟𝑎𝑡𝑖𝑣𝑜𝑠 año 2023
					  x100
𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑔𝑎𝑠𝑡𝑜𝑠 𝑑𝑒 𝑒𝑛𝑡𝑖𝑑𝑎𝑑 año 2023


Eficiencia Técnica = _______________________ =



Entre menor sea este porcentaje menos recursos debe destinar la entidad privada sin ánimo
de lucro para su propia administración utilizando la mayor proporción de recursos en pro de
su función.

Indicador propuesto: Eficiencia Asignativa ≥ 29,21%

El indicador verifica el grado de eficiencia de los ingresos totales respecto a las actividades
propias de la entidad, es decir que la mayoría de los ingresos deben estar destinados a los
costos de las actividades.

𝐶𝑜𝑠𝑡𝑜𝑠 𝐴𝑐𝑡𝑖𝑣𝑖𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 p𝑟𝑜𝑝𝑖𝑎𝑠 año 2023
_____________________________________________ x 100
𝐼𝑛𝑔𝑟𝑒𝑠𝑜𝑠 𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙𝑒𝑠 año 2023

Eficiencia Asignativa = ___________________________=


Incluya la firma, nombre y documento de identificación del representante legal y Contador Público o revisor fiscal. 

Firma:  	
Nombre:	_
Representante legal 	
Documento de identificación:	_


Firma:  	
Nombre:	_
Contador Público o Revisor Fiscal (el que firme)_________________
Documento de identificación:	_
T.P_____________________

ANEXO No. 8

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE PROPONENTE:  	



En el caso de consorcios y/o uniones temporales, el proponente deberá relacionar únicamente la experiencia según su porcentaje de participación.



	RELACIÓN EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

	
	NOMBRE
CONTRATANTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	VALOR	TOTAL	DEL
CONTRATO
	PLAZO DEL CONTRATO

	Contrato 1
	
	
	
	

	Contrato 2
	
	
	
	

	Contrato 3
	
	
	
	

	Contrato 4
	
	
	
	

	Contrato 5
	
	
	
	








FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
NOMBRE DEL PROPONENTE:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: DIRECCIÓN:
CORREO ELECTRÓNICO: TELÉFONO:
FAX:





[bookmark: ANEXO_No._9_OFRECIMIENTO_FACTORES_TÉCNIC]ANEXO No. 9 OFRECIMIENTO FACTORES TÉCNICO
DILIGENCIAMIENTO OBLIGATORIO PARA EFECTOS DE OBTENER PUNTAJE
*No son subsanables


	CRITERIOS DE EVALUACIÓN Y PONDERACIÓN
	OFERTA

	APORTE ESAL: Valoración de los recursos económicos propuestos. Al proponente que presente la oferta con mayor valor de cofinanciación en efectivo, y a los demás, en forma proporcional mediante la aplicación de una regla de tres simple.
	

	Equipos
	

	Sistema tecnológico
	



[bookmark: OFRECIMIENTO]
NOTA 1: Los factores ponderados de calidad no generan ningún costo para la Entidad.

NOTA 2: En hoja adicional puede aclarar cada ítem sí lo desea






FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO NOMBRE DEL PROPONENTE:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: DIRECCIÓN:
CORREO ELECTRÓNICO: TELÉFONO:
FAX:



ANEXO 10. AUTORIZACIÓN PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES 
 
[El presente Formato lo diligenciará toda persona (proponente, socia o trabajador) que al momento de presentar su oferta contenga datos sensibles, para que la Entidad Estatal contratante garantice el tratamiento adecuado a estos datos] 
 
Señores 
MUNICIPIO DE PEREIA 
Carrera 7ma No. 18-55 
Ciudad
 
Cumpliendo la Ley 1581 de 2012 “Por el cual se dictan disposiciones para la protección de datos personales” y conforme al Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por [Incluir el nombre de la Entidad] de lo siguiente:  
 
1) La [Incluir el nombre de la Entidad Estatal] actuará como responsable del tratamiento de datos personales de los cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podrá recolectar, almacenar y usar mis datos personales para hacer efectivo el factor de desempate previsto en el numeral 5.1.4, numerales 2, 5, 6 y 7 del pliego de condiciones, relacionados con la acreditación de ser víctima de violencia intrafamiliar, persona en proceso de reintegración o reincorporación, o persona perteneciente a la población indígena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas.  
 
Finalidad Autoriza SÍ NO Hacer efectivo el factor de desempate para la acreditación de una mujer víctima de violencia intrafamiliar, persona perteneciente a la población indígena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso de reintegración o reincorporación.      
 
 
2) Entiendo que son datos sensibles aquellos que afectan la intimidad del titular o cuyo uso indebido puede generar discriminación, tales como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientación política, las convicciones religiosas o filosóficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses de cualquier partido político o que garanticen los derechos y garantías de partidos políticos de oposición así como los datos relativos con la salud, la vida sexual y los datos biométricos. 
 
3) Manifiesto que me informaron que los datos sensibles que se recolectarán serán utilizados para hacer efectivo el criterio de desempate previsto en el numeral 5.1.4, numerales 2, 5, 6 y 7 del pliego de condiciones, relacionados con la acreditación de ser víctima de violencia intrafamiliar, integrante de la población indígena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso de reintegración o reincorporación.  
 
Derechos del titular 
 
Sus derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitución y en la Ley 1581 de 2012, especialmente los siguientes:  
a) Acceder en forma gratuita a los datos proporcionados que hayan sido objeto de tratamiento.  
 
b) Solicitar la actualización y rectificación de su información frente a los datos parciales, inexactos, incompletos.  
 
c) Solicitar prueba de la autorización otorgada.  
 
d) Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por infracciones a lo dispuesto en la normatividad vigente.  
 
e) Revocar la autorización y/o solicitar la supresión del dato, a menos que exista un deber legal o contractual que haga imperativo conservar la información.  
 
f) Abstenerse de responder las preguntas sobre datos sensibles o sobre datos de las niñas y niños y adolescentes.  
Estos derechos los podré ejercer mediante los canales o medios dispuestos por EL MUNICIPIO DE PEREIRA para la atención al público, la línea de atención PBX 3248000, e l correo electrónico contactenos@pereira.gov.co, cuya información puedo consultar en https://www.pereira.gov.co/.

Por todo lo anterior, he otorgado mi consentimiento a MUNICIPIO DE PEREIRA para que trate mi información personal de acuerdo con la Política de Tratamiento de Datos Personales dispuesta en https://www.pereira.gov.co/publicaciones/38/politicas-de-privacidad-y-condiciones-de-uso/ y que me dio a conocer antes de recolectar mis datos personales.  

Manifiesto que la presente autorización me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar mis datos y que la suscribo de forma libre y voluntaria una vez leída en su totalidad. 
 
Nombre: [Incluir nombre del titular de la autorización datos sensibles para la autorización de datos] 
Firma: [Incluir firma del titular] 
Identificación: [Incluir número de identificación del titular de datos sensibles] 
Fecha: [Fecha en que se puso de presente la autorización y entregó sus datos] 
 


ANEXO. 11 FORMATO PERSONAS POLITICAMENTE EXPUESTAS

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA ENTIDAD SIN ÁNIMO DE LUCRO _________________________- , en cumplimiento de lo establecido en el Decreto 1674 del 21 de octubre de 2016, en el Decreto 092 de 2017 y en la Guía para contratación con ESAL y de reconocida idoneidad expedida por Colombia Compra Eficiente, manifiesta bajo la gravedad de juramento que de acuerdo con el listado de personas políticamente expuestas los Miembros del Consejo Directivo (señalar el órgano directivo de la ESAL), el representante legal y demás miembros de la entidad SI __NO __ hacen parte del listado.

En el caso de hacer parte del listado se certifica que no están en una situación de conflicto de interés con el cumplimiento de sus funciones y del objeto del contrato.

LISTA DE PERSONAS POLÍTICAMENTE EXPUESTAS:
Conforme al Artículo 2.1.4.2.3. del Decreto 1674, son Personas Expuestas
Políticamente. Las siguientes:

Durante los dos (2) años siguientes a su dejación, renuncia, despido o declaración insubsistencia del nombramiento, o de cualquier otra forma desvinculación, se considerarán como Personas Expuestas Políticamente las siguientes: 

1. Presidente de la República, vicepresidente de la República, altos consejeros, director del Departamento Administrativo de la Presidencia la República, ministros y viceministros.
2. Secretarios Generales, Tesoreros, Directores Financieros de los Ministerios, los Departamentos Administrativos y lasSuperintendencias.
3. Presidentes, Directores, Gerentes, Secretarios Generales, Tesoreros y Directores Financieros de (i) los Establecimientos Públicos, , (ii) las Unidades Administrativas Especiales, (iii) las Empresas Públicas de Servicios .Públicos Domiciliarios, (iv) las Empresas Sociales del Estado, (v) las Empresas Industriales y Comerciales del Estado y (vi) las Sociedades de Economía Mixta.
4. Superintendentes y Superintendentes delegados.
5. Generales de las Fuerzas Militares y de la Policía Nacional e inspectores de la Policía Nacional.
6. Gobernadores, Alcaldes, Diputados, Concejales, Tesoreros, Directores Financieros y Secretarios Generales de gobernaciones, alcaldías, concejos municipales y distritales y asambleas departamentales.
7. Senadores, Representantes a la Cámara, Secretarios Generales, secretarios de las comisiones constitucionales permanentes del Congreso de la República y Directores Administrativos del Senado y la Cámara de Representantes.
8. Gerente y Codirectores del Banco de la República.
9. Directores de las Corporaciones Autónomas Regionales.
10. Comisionados Nacionales del Servicio Civil, Comisionados de la Autoridad Nacional de Televisión, de la Comisión de Regulación de Energía y Gas, de la Comisión de Regulación de Agua Potable y Saneamiento Básico y de la
Comisión de Regulación de Comunicaciones.
11. Magistrados, Magistrados Auxiliares y Consejeros de Tribunales y Altas Cortes, Jueces de la República, Fiscal General de la Nación, Vice – Fiscal General dé la Nación, director de Fiscalías Nacionales,. Director Nacional de
Seccionales y Seguridad Ciudadana.

12. Contralor General de la República, Vicecontralor, contralores delegados, Contralores territoriales, Contador general, Procurador General de la Nación,  Viceprocurador, Procuradores Delegados, Defensor del Pueblo, Vice- Defensor del Pueblo, Defensores delegados y Auditor General de la  República. 
13. Consejeros del Consejo Nacional Electoral, Registrador Nacional del Estado Civil y Registradores Delegados.
14. Representantes legales, presidentes, directores y tesoreros de partidos y movimientos políticos, y de ¿tras formas de asociación política reconocidas por la ley.
15. Directores y tesoreros de patrimonios autónomos o fideicomisos que administren recursos públicos 



[bookmark: _GoBack]Para constancia firmo en la ciudad de Pereira Departamento de Risaralda a los __________________---2024

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO NOMBRE DEL PROPONENTE:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: DIRECCIÓN:
CORREO ELECTRÓNICO: TELÉFONO:
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- Harina de trigo,

- harina desoya,

- fécula de maiz,

« leche entera en polvo,

- fosfato tricalcico,

- aceite en polvo de linaza,
- hierro aminoquelado,
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Preguntas Frecuentes sobre la Bienestarina Mas ®
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Ingredientes de la Bienestarina ®

- acido ascérbico (vitamina C), - vitamina D,

- zincaminoquelado, - vitamina 812,

- maltodextrina, - clorhidrato de piridoxina (vitamina 6),
- vitamina A, = monohidrato de tiamina (vitamina 1),
- niacinamida (niacina), - riboflavina (vitamina 82)

- gluconato de cobre, - acido Fdlico.

aft »®





image5.png
M Recibidos - luisgiraldo5@udeas X | M AJUSTES SOLICITADO COMPLEN X & Bienestarina Liquida © |Portal IC X + -

< G @ icbfgov.co/bienestarina-liquida-r ax »®

* Los porcentajes de Valores cianos estén basados en una dieta para nifos y nifas mayores de § meses y menores de 4 afos de edad

Ingredientes de la Bienestarina Liquida ®

+ Leche liquida, + Hierro Aminoquelado,

« Aztcar, + Zinc Aminoquelado,

« Harinadearroz, + Maltodextrina,

+ Harina de soya, « Vitamina A,

« Harina de trigo, + Niacina (Niacinamida),

« Féculademaiz, « Vitamina E12,

+ Saborizante y Colorante natural, + Clorhidrato de Piridoxina (Vitaminage),
- + FosfatoTricalcico, + Monohidrato de Tiamina (Vitamina E1),
—_— « Acido ascérbico (Vitamina C), « Riboflavina (Vitamina B2),

+ Espesantey Estabilizante, « Acido Félico,

Preguntas Frecuentes sobre la Bienestarina Liquida ®
Dénde se consigue la Bienestarina ® Liquida?

Para acceder a Ia Bienestarina ® Liquida el beneficiario debe estar registrado en algan
servicio del ICBF y se entrega a través de las Unidades Ejecutoras de los programas que los
atienden

Adicionalmente se entrega a los beneficiarios que son atendidos por otras entidades a
través de convenios y contratos suscritos con el ICBF o donaciones autorizadas.

70ué costo tiene |a Bienestarina @

H P Escribe aqui para buscar
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DISTRIBUCIÓN POBLACIÓN OBJETO   

COMUNA Y/O  CUPOS ASIGNADOS  

COREGIMIENTO  

COMUNA BOSTON  100  

COMUNA CENTRO  100  

COMUNA CONSOTÁ  100  

COMUNA CUBA  250  

COMUNA DEL CAFÉ  200  

COMUNA EL JARDÍN  100  

COMUNA EL OSO  100  

COMUNA EL POBLADO  200  

COMUNA EL ROCIO  150  

COMUNA FERROCARRIL  200  

COMUNA OLIMPICA  100  

COMUNA ORIENTE  200  

COMUNA PERLA DEL OTÚN  100  

COMUNA RIO OTÚN  200  

COMUNA SAN JOAQUIN  200  

COMUNA SAN NICOLAS  200  

COMUNA UNIVERSIDAD  100  

COMUNA VILLA SANTANA  200  

COMUNA VILLAVICENCIO  200  

CORREGIMIENTO ALTAGRACIA  150  

CORREGIMIENTO ARABIA  200  

CORREGIMIENTO CAIMALITO  200  

CORREGIMIENTO CERRITOS  150  

CORREGIMIENTO COMBIA ALTA  150  

CORREGIMIENTO COMBIA BAJA  150  

CORREGIMIENTO ESTRELLA  PALMILLA  200  

CORREGIMIENTO LA BELLA  200  

CORREGIMIENTO LA FLORIDA  200  

CORREGIMIENTO MORELIA  100  

CORREGIMIENTO PUERTO CALDAS  200  

CORREGIMIENTO TRIBUNAS  CORCEGA  100  

TOTAL  5.000  
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Informacién Nutricional de la Bienestarina Liquida ® -

€l tamaiio de porcion establecido para la Bienestarina ® Liquida es de 200 ml, a continuacion se presenta
el aporte nutricional por porcién:

Aporte nutricional de la

Nutriente Bienestarina ® Liquida
En 200 ml
Calorias Keal 170
Calorias de grasa 9 4
Grasa total 9 5
Grasa saturada 9 4
Grasa Trans 9 0
Colesterol mg 2%
Sodio mg 150
Carbohidratos totales [) 2%
Fibra dietaria 9 5
Aziicares 9 10
Proteina 9 7
Nutriente % del valor diario*
Proteina )
Vitamina A 0
Vitamina C 70
Calcio 60
Hiermo 2
Vitamina B (Tiamina) 7
Vitamina B2 (Riboflavina) %0
Niacina (Niacinamida) %0
Vitamina B 100
Acido folico 80
Vitamina B12 100
Fosforo 50
Zinc 100

* Los porcentajes de Valores cianos estén basados en una dieta para nifos y nifas mayores de § meses y menores de 4 afos de edad

H P Escribe aqui para buscar
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Presentacién de la Bienestarina ®

La fabricacion, el procesamiento, envase, aimacenamiento, transporte y distribucion de la
Bienestarina Mas ® se rigen por los principios de las Buenas Practicas de Manufactura
(BPM) y cumplen con la normatividad legal vigente.

Actualmente se producen tres referencias de Bienestarina Mas ® en presentacion de 500
gramos:

Informacién Nutricional de la Bienestarina Mas ®

El tamafio de porcion establecido para la Bienestarina Mas ® es de 15 gramos, a
continuacién se presenta el aporte nutricional por porcion para la Bienestarina Mas ® y
Bienestarina Mas ® sabor fresa y vainilla natural
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