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ANEXO No. 1
CARTADEPRESENTACION DELA PROPUESTA
(Ciudady fecha)

Sefiores

EPMSC del Municipio de El Banco Magdalena.
kilometro 2 via Guamal

El Banco Magdalena

Ref.: Proceso de Minima cuantia No. XXXXXXXX.

Objeto: Objeto: Objeto: La Presente Invitacion Publica, Tiene ComoFin “(Escribirel objeto de la Invitacion,
este debe ser claro, preciso, no ambiguo que no se preste para diferentes interpretaciones y acorde con el
Certificado de Disponibilidad presupuestal).”

El suscrito actuando como (persona natural; Representante Legal de la sociedad
representante del Consorcio o Unién Temporal .
integrado por ; 0 como apoderado de segun
poderdebidamente conferido yque adjunto a la presente, de acuerdo con las condiciones que se establecen
en los documentos del Proceso de Seleccidn Publica de la referencia, cordialmente me permito presentar
propuesta para participar en el proceso citado en lareferencia.

En caso que esa Entidad me adjudique el Proceso de Seleccion, me comprometo a aceptar el contrato
correspondiente y efectuar los tramites la ejecucién y legalizacién del mismo, dentro del término sefialado
parael efectoen la invitacion publica yen el estudio previo.

Asi mismo declaro:

e Queesta propuestay el contrato que llegare a celebrarse solo compromete al oferente.

e Que ninguna otra persona fuera del proponente tiene interés comercial en esta propuesta ni en el
contrato que de ella se derive.

e Quesi se nos adjudica el contrato, nos comprometemos a aceptar el contrato dentro de los términos
sefialados paraello.

e Que conozco la informacion general y especial y demas documentos que integran la invitacién
publicayacepto losrequisitos en ella contenidos.

e Quehemos conocido las Adendas publicadas en el SECOP.
e Queel suscrito afirmabajo la gravedad del juramento, que no existe ninguna causal de inhabilidad,

incompatibilidad, conflicto de interés y/o prohibicién, de las sefialadas en la Constitucion Politica, en
la Ley, especialmente en el articulo 8° de la Ley 80 de 1993, ydemas normas complementarias y
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concordantes, que impidan la participacién del oferente en el presente procesoy enla celebracion y
ejecucion del respectivo contrato.

e Que afirmo bajo la gravedad del juramento, que el proponente, los socios de la persona juridica,
cada uno de los integrantes del consorcio o unién temporal, no nos encontramos reportados en el
boletin de responsables fiscales expedido por la Contraloria General de la Republica.

e Que no hemos sido sancionados o multados por ninguna Entidad Oficial por incumplimiento de
contratos estatales, mediante providencia ejecutoriada dentro de los ultimos dos (2) afios anteriores
a la fecha de cierre de este Proceso de Seleccion. (Nota: Si el proponente es un consorcio o una
uniontemporal, deberateneren cuentaa cada uno de sus miembrosindividualmente considerados.
Si durante dicho periodo el proponente ha sido objeto de sanciones contractuales (multas y/o
clausula penal) por parte de cualquier entidad estatal, en lugar de hacer este juramento debe indicar
aqui que ha tenido las sanciones y/o que le han sido hecho efectiva la garantia Unica.

e Quela propuesta se presentara pormedio de la plataforma del SECOPII.
e Quela propuestatiene vigencia de 90 dias calendario.

e Que, a partir de la fecha de diligenciamiento del presente documento, el EPMSC de El Banco
Magdalena, queda facultado para remitir via correo electronico ala direccién incluida en el presente
documento, todos los actos administrativos de caracter particular que se profieran respecto de la
entidad que represento 0 a nombre propio que deban ser objeto de notificacion, de acuerdo con lo
previsto en el articulo 56 de la Ley 1437 de 2011

Atentamente,

NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la sociedad; representante del consorcio o union
temporal 0 apoderado segun el caso)

C.C. No. expedidaen

Nit;

Direccion:

NUmero de teléfono:

NUmero de fax:

Correo electronico:
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ANEXON°® 2
CONDICIONES TECNICAS EXIGIDAS
cODIGO UNIDADDE NO
ITEM UNSCPSC DESCRIPCION MEDIDA CANTIDAD | CUMPLE CUMPLE
RECARGA EXTINTORABC 10LBS. En el procesodebe refirar o ex traer totalmente el Agente
1 46191601 Extintory el Agente Ex pelente del recipiente (para ciertos tipos de extintores) para sustituirlos por UNIDAD )

agentes iguales en las proporciones y condiciones adecuadas e indicadas por el ensamblador o
Fabricante del Ex intor. Vida util 1 afio. Debe cumpir con las normas Técnicas Colombianas

RECARGA EXTINTORABC20LBS. En el procesodebe refirar o ex traer totalmente el Agente
Extintory el Agente Ex pelente del recipiente (para ciertos tipos de extintores) para sustituirlos por
2 46191601 | agentes iguales en las proporcionesy condiciones adecuadas e indicadas por el ensamblador o |~ UNIDAD 7
fabricante del Extintor. Vida util 1 afio. Debe cumplir con las normas Técnicas Colombianas

EXTINTOR SOLKAFLAM DE 3700 - de alta calidad ideal para extinguir fuegos provocados en
lugares como laboratorios, centros de cémputo, equipos eléctricos, energizados, centrales

3 46191601 L . . . . UNIDAD 1
telefonicas, equipos electronicos. No deteriora tales equipos, no es corrosivo. No produce

impacto térmico.

BOTIQUIN FIJO DE PRIMEROS AUXILIOS. - Caja Plastica de minimo 16" con organizador tipo
panal para localizar facilmente los elementos, debe estar demarcado con el texto “ Botiquin de
Primeros Auxiios”y el logo en color rojo, los productos que hacen parte del botiquin deberan
tener fecha de v encimiento mayor a seis (6) meses y deberéa estar dotado como minimo de los
siguientes elementos: Gasa limpia (1 paquete x 20); Gasa estéril (3 paquetes x 5); Micropore
1"x5 yardas (2 unidades); Apésito o Compresa no estéril (2 unidades); Esparadrapo de tela rollo
4 42172001 | de 2” (2 unidades); Parche Ocular (2 unidades); Venda elastica 3"x5 yardas (2 unidades); Venda UNIDAD 1
de algodén laminado 3"x 5 yardas (2 unidades); Baja lenguas (1 paquete x 20); Aplicadores (1
paquete x 20); Yodopovidona o Jabén Quirdrgico x 120ml (1 unidad); Solucién Salina x 250cc (1
unidad); Alcohol antiséptico x 275ml (1 unidad); Tijeras punta roma (1 unidad); Termémetro
digital (1 unidad); Guantes de Latex para examen (1 caja x 100); Tapabocas desechables con
caucho (10 unidades); Mascara para RCP (1 unidad); 1 bolsaroja para desecho biolégico; 1
Manual de bolsillo de primeros auxilios.

DOTACION BOTIQUIN MOVIL: Gasalimpia (1 paquete x 20); Gasa esteril (3 paquetes x 5);
Micropore 1”x5 yardas (2 unidades); Apdsito o Compresa no estéril (2 unidades); Esparadrapo
de tela rollo de 2” (2 unidades); Parche Ocular (2 unidades); Venda elastica 3"x5 yardas (2
unidades); Venda de algoddn laminado 3"x5 yardas (2 unidades); Baja lenguas (1 paquete x 20);
5 42172001 | Aplicadores (1 paquete x 20); Yodopovidona o Jabdn Quirdrgico x 120ml (1 unidad); Solucién VARIOS 1
Salina x 250cc (1 unidad); Alcohal antiséptico x 275ml (1 unidad); Tijeras punta roma (1 unidad);
Termometro digital (1 unidad); Guantes de Latex para examen (1 caja x 100); Tapabocas
desechables con caucho (10 unidades); Mascara para RCP (1 unidad); 1 bolsa roja para
desecho bioldgico; 1 Manual de bolsilo de primeros auxilios.

ESPECIFICACIONES TECNICAS ADICIONALES

El proponente debe ofrecer productos nuevos, tal como se pide en la descripcion de los mismos, de primera calidad de conformidad con las

1 especificaciones técnicas solicitadas en los presentes términos y de acuerdo con el articulo 4° numeral 5°de la ley 80 de 1993.
2 Se debe tener en cuenta el estudio delmercado, el valor ofertado no debe superara disponibilidad presupuestal.
3 La oferta debera incluir el valor de todos los gastosen que incurra el contratista para la ejecucion del objeto del proceso
El oferente debe asumirla responsabilidad por cualquier tipo dereclamacion que se presente por concepto de la cantidad y/o Calidadde elementos
4 reportados y enviados a los establecimientos penitenciarios de destino, debiendo garantizar la subsanacion de la novedad presentada dentro del

plazo siguiente de diez (10) dias calendario a la reclamacion

5 El oferente debera presentar su oferta acorde con su registro mercantil, es decir que esté habilitado para suministrar los productos u elementos
solicitados.

6 Todo proveedor debera tener claralaley de contratacion Estatal en Colombiay el cumplimiento dela misma

Las especificaciones técnicas descritas anteriormente son de caracter obligatorio, por lo fanfo serad causal de rechazo, el
no_ofrecimiento de alguna de ellas. No modificar, no adicionar y no suprimir, se debe sefialar con una X en la casilla
correspondiente_segun considere (Cumple o no Cumple).

Certifico que toda la informacion aqui contenida es veraz.
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Atentamente,

FIRMA DEL PROPONENTE:

NOMBRE:

C.C.oNIT:

NUMERO DE TELEFONO

NUMERO DE FAX

CORREOQ ELECTRONICO

CIUDAD Y FECHA
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ANEXONo. 3 .
MODELO DEL ACUERDO DE CONSORCIO O DE UNION TEMPORAL
(Segunseael caso)

.,identificadoconla C.C.No. de .,y vecinode
obrando en representacion de la sociedad, domiciliadaenlaciudad de. Y., identificado conlaC.C. No. de. , y
vecino de, obrando en representacion de la sociedad, domiciliada en la ciudad de ,

hemos decidido conformar una (Unién temporal o Consorcio) (indicar el nombre del consorcio o la Unién
Temporal que se conforma) en los términos que estipulala Legislaciony, especialmente lo establecido en el
articulo 7 de laLey 80 de 1993, que se hace constaren las siguientes clausulas:

CLAUSULA PRIMERA: La (Indicar el nombre de la Unién Temporal o Consorcio) se conforma con el
propdsito de presentar propuesta para la adjudicacion, celebracidn y ejecucion del contrato resultante ante el
Instituto Nacional Penitenciario yCarcelario INPEC, en relacion con la Invitacion Publica No. xxx de xxx cuyo
0bjeto e “X0XXUKKOXRKKXRKKXXKIKXXKIXXRKIKOOXKIXRKIOXRKKIXXRKKIXOXKKKXXXXK”

CLAUSULA SEGUNDA: La participacion en la (Indicar el nombre de la Union Temporal o Consorcio) que se
acuerda, sera del % para ydel % para......... (Enelcasode Uniones Temporales, sefialaran
los términos y extension de la participacién en la propuesta y en la ejecucion del contrato), los cuales no
podran ser modificados sin el consentimiento previo del Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario INPEC -
Regional Norte.)

CLAUSULA TERCERA: (Integrante) e (Integrante), responderan en forma solidaria ymancomunada por el
cumplimiento total de la propuestay del objeto contratado.

CLAUSULA CUARTA: Se acuerda que (Integrante) y (Integrante), atenderan en forma conjunta todas las
obligaciones y deberes asumidos en la respectiva propuesta en los diferentes aspectos alli contenidos,
delegando la representacion y respectiva coordinacion de la (Unién Temporal o Consorcio) en cabeza de

, como representante legal de (Integrante) y de esta (Unién Temporal o Consorcio). (Indicar las
facultades de representacién

CLAUSULA QUINTA: Laduracién de esta (Unién Temporal o Consorcio) se extendera por todo el iempo en
que se generen obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato, segun lo preceptuadoenel articulo 7
de laLey 80 de 1993. (Ver numeral 4.1.4)

CLAUSULA SEXTA: Las responsabilidades que se desprendan de esta (Union Temporal o Consorcio) y sus
efectos se regiran por las disposiciones previstas por la Ley 80 de 1993 para la (Unién Temporal o
Consorcio).La Unién Temporal o Consorcio, no podra ceder total o parcialmente los derechos u obligaciones
que se deriven de la ejecucién del contrato, sin el consentimiento previo y escrito por parte del Instituto
Nacional Penitenciario yCarcelario INPEC Regional Norte.

CLAUSULA SEPTIMA: En atencién alo dispuesto en el articulo 11 del Decreto 3050 de 1997, los integrantes
del Consorcio o Union Temporal en el documento de constitucion ypara efectos del pago, enrelacion con la
facturacion manifestamos:

En constancia de aceptacion y compromiso, se firma el presente documento porlos que enel intervienen, el
dia XX delmesde XXde (afio) enla ciudad de XX

Nombre, identificaciony sociedad que representa
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ANEXO No. 4
Formato de Informacion Referente alaldentificacionde los Beneficiarios Sistema Integrado de
Informacion Financiera - SIIF.

Nombre /Razdn Social:

Advertencias:

El Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario INPEC- Regional Norte se abstendra de suscribir contrato alguno con
beneficiarios que aparezcan en el boletin de Responsabilidad Fiscal de la Contraloria General de la Republica, conforme lo establece
el inciso tercero del Articulo 60 de la Ley 610 del 15 de agosto de 2000.

Para la presentacion de Ofertas y/o para la celebracion de contratos de cualquier naturaleza con el Instituto Nacional
Penitenciario y Carcelario INPEC- Regional Norte, se requerird del cumplimiento por parte del contratista, del pago de los aportes de
sus empleados a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje cuando a ello haya lugar, lo cual sera acreditado mediante
certificacion expedida por el revisor fiscal cuando este exista con los requerimientos de ley o por el Representante Legal, conforme lo
establece el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre de 2002.

Documento de Id Institucion —NIT C.C. Nuamero
Ciudad: Pais:
Direccion: Fax No.

Teléfonos Numeros.

Correo Electrdnico:

Nombre del Representante Legal:

dentificacionNo. | |

Contactarse con: | |

Institucion Financiera donde Posee Cuenta el Beneficiario: |

CuentaNo. |

Clase: Corriente Ahorros

Informacidn Tributaria.

Régimen Comtin Régimen Simplificado

Clasificados Como:
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Autorretenedor de Retefuente Gran Contribuyente
Autorretenedor de IVA Institucion Sin Animo de Lucro
Autorretenedor de ICA Responsable de IVA

Actividad Economica.

Industria Codigo Comercio Caodigo
Servicios Codigo Financiera Caodigo
Nota:

e Elformatodebe ser diligenciado de maneralegible en letraimprenta o a maquina.

INSTITUCION FINANCIERA NUMERO DE CUENTA CLASE

CORRIENTE AHORROS

e Sidesearegistrar otras cuentas adicionales, puede hacerlo a continuacion.

° Esta informacion sera validada por el SIIF a través del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico yel
Bancode la Republica, porlo tanto, es importante que lainformacion aquiconsignada sea concreta,
correctayveraz, pues de ello dependeré que el abono en cuenta de las érdenes de pago tramitadas se
efectuen en tiempo conforme lo estipule el contrato.

Relacion de Bancos que validael SIIF.

BANCO DE BOGOTA.

BANCO POPULAR.

BANCAFE.

BANCO SANTANDER.
BANCOLOMBIA.

ABN AMBRO BANK

CITIBANK

LLOYDS TSBBANK

BANCO SUDAMERIS COLOMBIA.
10. BANCO GANADERO.

11. BANCO DE CREDITO.

12. BANCO COLPATRIARED MULTICOLOR.
13. BANCO UNION COLOMBIANO.
14. BANCO DE OCCIDENTE.

15. STANDARD CHART ERED.

16. BANCO CENTRAL.

©OoONDO R WN
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17. BANCO MERCANT IL DE COLOMBIA.
18. BANCO TEQUENDAMA

19. BANCO CAJA SOCIAL.

20. BANCO SUPERIOR.

21. BANK BOSTON.

22. MEGABANCO.

23. BANCO DAVIVIENDA.

24. BANCO AGRARIO DE COLOMBIA.
25. CAV. LAS VILLAS.

26. CAV. GRANAHORRAR.

27. CAV. CONAW.

28. CAV. COLMENA

Certifico que toda la informacion aqui contenida es veraz.

Atentamente,

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

Cargo:[Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion]

Ciudady fecha: [Insertar informacidn]
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ANEXO No. 5

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

OFERENTE:

FORMATO DE CERTIFICADO DE CONTRATOS

NOMBRE DEL CLIENTE

NOMBRE DEL
CONTRATISTA
(OFERENTE O MIEMBRO
DEL OFERENTE)

¢(EL CONTRATISTA ES
UN PROPONENTE
PLURAL?

PORCENTAJE
PARTICIPACION

DE

FECHA DEINICIO

FECHA
TERMINACION

DE

DURACION
MESES

EN

MONTO CONTRATADO

(INCLUIDO ADICIONES)

OBJETO DEL
CONTRATO

PERSONA DE
CONTACTO PARA
VERIFICACION

TELEFONO CELULAR
DIRECCION

E-MAIL

FIRMADEL PROPONENTE
NOMBRE

C.C.oNIT.

CIUDAD Y FECHA
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ANEXO No.6
Compromiso anticorrupcion
Proceso de Contratacion [Insertarinformacion]
[Nombre del representante legal o de la persona natural], identificado como aparece al pie de mi firma,
[obrando en mi propio nombre 0 en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente], manifiesto
que:

1. Apoyamos la accién del Estado colombiano y de [Nombre de la Entidad Estatal] para fortalecer la
transparenciaylarendicion de cuentas de la administracion publica.

2. No estamos en causal de inhabilidad, incompatibilidad ni conflicto de interés alguno para celebrar el
contrato objeto del Proceso de Contratacion [Insertarinformacion].

3. Nos comprometemos a no ofrecery no dardadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a senidores publicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan porobjeto o efecto
la colusién en el Proceso de Contratacion [Insertarinformacién].

5. Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el Proceso de Contratacion [Insertarinformacidn]
nos soliciten los organismos de control de laRepublica de Colombia.

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion, explicar suimportancia ylas consecuencias de suincumplimiento pornuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

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

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [Insertar informacion] dias del mes de [Insertar
informacion]de [Insertar informacion].

[Firmarepresentante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre: [Insertar informacién]

Cargo:[Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion]

Ciudady fecha: [Insertar informacion]
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ANEXO NUMERO 7 - A. CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
PERSONA JURIDICA (No obligada atener Revisor Fiscal)

Yo , identificado (a) con cédula de ciudadania No.
,en mi calidad de

de laempresa con NIT No. , manifiesto, que la
empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso de
seleccion,con lospagos al Sistema de Seguridad Social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con
los aportes parafiscales correspondientes a todos los empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo
que declaroque laempresa se encuentraa PAZ Y SALVO con las Empresas Promotoras de Salud-EPS-, los
Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales —ARP-, las Caja de Compensacion
Familiar, el Instituto de Bienestar Familiar -ICBF-y el Servicio Nacional de Aprendizaje —SENA-.

De igual manera manifiesto que laempresa no tiene la obligacion de tener Revisor Fiscal por los siguientes
motivos:

Atentamente,

Firma

[dentificacion No.
Ciudady fecha:

Nota: En caso de consorcio o unién temporal esta certificacion debe ser,ademas, presentada por cada una
de lasempresas que lo conforman.

En caso tal que no se encuentre obligado a pagar aportes parafiscales por algun periodo, debera indicar dicha
circunstancia, especificando larazony los periodos exentos.
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ANEXO 7.B CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
REVISORFISCAL

Yo , identificado (a) con cédula de ciudadania No.

,en mi calidad de
de laempresa con NIT No. , manifiesto, que la
empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso de
seleccion,con lospagos al Sistema de Seguridad Social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con
los aportes parafiscales correspondientes a todos los empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo
que declaroque laempresa se encuentraa PAZ Y SALVO con las Empresas Promotoras de Salud-EPS-, los
Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales —ARP-, las Caja de Compensacion
Familiar, el Instituto de Bienestar Familiar -ICBF-y el Servicio Nacional de Aprendizaje —SENA-.

Anexo, fotocopia Cedula de ciudadania, fotocopia de la tarjeta profesional y certificado de antecedentes
disciplinarios expedido porlajunta de contadores.

Atentamente,

Firma

[dentificacion No.
TP
Ciudady fecha:

Nota: En caso de consorcio o unién temporal esta certificacidn debe ser,ademas, presentada por cada una
de lasempresas que lo conforman.

En caso tal que no se encuentre obligado a pagar aportes parafiscales por algin periodo, debera indicar dicha
circunstancia, especificando larazony los periodos exentos.
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ANEXO 7.C CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
PERSONANATURAL

Yo , identificado con cédula de ciudadania No.
,manifiesto, que he cumplido durante los seis (6) meses anteriores a
la fecha de cierre del presente proceso de seleccion, con los pagos al Sistema de Seguridad Socialensalud,
pensiones y riesgos profesionales y con los aportes parafiscales correspondientes, porlo que declaroque me
encuentroa PAZ Y SALVO portodo concepto.

Atentamente,

Firma

[dentificacion No.

Direccion comercial del Proponente T eléfono —fax

Ciudady fecha:

Nota: En caso tal que no se encuentre obligado a pagar aportes parafiscales por algun periodo, debera indicar
dicha circunstancia, especificando larazény los periodos exentos.
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