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SOLICTUD DE MANIFESTACION DE INTERES PARA LA CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE
INTEGRALES PRIMERA INFANCIA CON VF 2025- 2026

Desde Karina Mercedes Gamarra Rivero <Karina.Gamarra@icbf.gov.co>
Fecha Mié 24/12/2025 11:47

Para AHC FAMI FAMILIAS TRIUNFADORAS <eicfamiliastriunfadoras@gmail.com>; ASOCIACION HCB BELLO
HORIZONTE <cdieljuguete05@hotmail.com>; ASOCIACION MIXTA NORORIENTE DE CHIRIGUANA
<asociacionmixtachiriguana@gmail.com>; Hogar Infantil Jazmin <hogarjazmin@yahoo.es>; CARMEN DILIA
OLAYA GARCIA <cardilia.4970@gmail.com>; carmen dilia olaya garcia <cdisantander@hotmail.com>; hogares
mixtos <asc.hcm.lazosfamiliares@gmail.com>; yolima pinedo querra <hogarinfantilsandiego@hotmail.com>;
Atencion a la Primera Infancia Iroka <semillasdevidairoka@gmail.com>; Modalidad Yukpa Menkwe
<yukpamodalidadmenkwe18@gmail.com>; Sokorpa Modalidad Propia <sokorpa.icbf@gmail.com>;
Resguardo Sokorpa <sokorparesguardoyukpa@gmail.com>

CcC Carmen Cecilia Castano Matute <Carmen.Castano@icbf.gov.co>; Jorge Luis Rueda Mendoza
<Jorge.Rueda@icbf.gov.co>

[l]J 3 archivos adjuntos (3 MB)

Formatos Invitacion Cerrada.docx; f4.p5.abs_formato_autorizacion_consulta_inhabilidades_por_delitos_sexuales_v1 (1).doc;
F11.P35.ABS_Formato_Declaraciones_Para_Celebracién_Contrato_O_Convenio_V1.docx;

Buenos Dias

Senores
ENTIDADES ADMINISTRADORAS DEL SERVICIO
Regional Cesar

Cordial Saludo;

Teniendo cuenta el correo electréonico enviado por parte de la direccidon de Primera Infancia a
las direcciones regionales, donde anexan la matriz de zonificacion y el memorando
202516000000163173 del 04 de diciembre de 2025, el cual da las orientaciones referente a la
contratacién por el procedimiento de Invitaciones Cerradas y contratos y convenios
inferadministrativos con Instituciones de Educacion Superior para la prestacion de los servicios
de educacién inicial en el marco de atencion integral a la Primera Infancia, la cual se
adelantard de forma directa segun lo dispuesto en el Manual de Contrataciéon del ICBF
vigente.

Asi las cosas, y de conformidad con lo dispuesto en el articulo 122 del Decreto Ley 2150 de
1995, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF- se encuentra facultado para
celebrar contratos de aporte mediante contratacion directa, en el marco del régimen
especial aplicable a la prestacion del servicio publico de bienestar familiar. Esta habilitacion se
desarrolla en el Manual de Contratacién vigente, que en su articulo 35 prevé la posibilidad de
aplicar la modalidad de invitacién cerrada cuando se configuren causales especificas, entre
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ellas la contemplada literal M del, CAUSALES PARA CONTRATAR POR INVITACION CERRADA (IC)
reza lo siguiente:

“Cuando se trate de servicios que ameriten una prestacion ininterrumpida, en razén a que se
le prestan a una poblacidon que precisa continuidad de los procesos, por la buena ejecucion o
las metodologias aplicadas por el contratista; en consecuencia, se debe acreditar en los
documentos previos que el contratista cuenta con experiencia de valor excepcional para
continuar con la prestacion de los servicios. En los casos en que sea viable suscribir nuevos
confratos con contratistas que hayan tenido previamente ejecuciones contractuales providas,
no serd necesario enviarles nueva invitacion; en tales casos, bastard la aceptacion del
contrato en la plataforma SECOP Il como manifestacion de su consentimiento.”

En virtud de lo anterior, y con la finalidad de adelantar el proceso de contratacion se requiere
que usted responda cagando la siguiente documentacion en el SharePoint

Archivos de Jorge Luis Rueda Mendoza - CONTRATACION , maximo hasta el dia 24 de
diciembre de 2025 a las 12:00 m y posteriormente informar del respectivo cargue
respondiendo a los correos Karina.Gamarra@icbf.gov.co, Jorge.Rueda@icbf.gov.co y
Carmen.Castano@icbf.gov.co:

1. Manifestacion de interés en celebrar el o los contrato(s) de aporte, mediante el
diligenciamiento y entrega del formato que se anexa a esta invitacion.

2. Certificado de Existencia y Representaciéon Legal o su documento equivalente expedido por
la autoridad segun la naturaleza de la organizacién, con el cual acredite la existencia de la
personeria juridica y la persona que ejerce su representacion legal. Este documento debe
tener fecha de expedicion no superior a treinta (30) dias anteriores a la fecha del plazo
mdaximo para presentar la documentacion. Cuando aplique.

3. Certificacion o Resolucion de Inscripcion expedida por el Ministerio del Interior en la cual se
acredite la inscripcion del grupo en el Registro de Cabildos y Asociaciones de Autoridades
Tradicionales Indigenas (cuando aplique segun la naturaleza de la organizacion).

4. Certificado de otorgamiento o reconocimiento de la personeria juridica para pertenecer all
Sistema Nacional de Bienestar Familiar o licencia de funcionamiento. Para la celebracion del
contrato se validard previamente que la personeria otorgada o reconocida o la licencia se
encuentre vigente y no este cancelada o suspendida.

5. Certificado de encontrarse al dia en el pago de los aportes a seguridad social de los Ultimos
6 meses en cumplimiento de lo establecido en el articulo 50 Ley 789 de 2002 y Ley 828 de 2003,
firmado por el Revisor Fiscal o por el Representante Legal cuando no se requiera Revisor Fiscal.
6. Formato de declaraciones para la celebracion del confrato o convenio, diligenciado y
firmado por el representante legal. Se anexa formato.

7. Certificado de antecedentes de responsabilidad fiscal (Contraloria) del representante legal
y de la persona juridica (fecha de consulta no mayor a 30 dias).

8. Certificado de antecedentes disciplinarios (Procuraduria) del representante legal y de la
persona juridica (fecha de consulta no mayor a 30 dias).

9. Consulta de antecedentes judiciales (Policia Nacional de Colombia) del representante legall
(fecha de consulta no mayor a 30 dias)

10. Consulta del Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC del representante legal y de
la persona juridica (fecha de consulta no mayor a 30 dias)

11. Certificacion de Registro de Deudores Alimentarios Morosos vigente del representante legall
(REDAM)
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12. Formato Autorizacion consulta de Inhabilidades por Delitos Sexuales- Contratistas, firmado.
Se anexa formato.

13. Consulta del representante legal si se encuentran senalados en el registro de inhabilidades
por delitos contra la libertad, integridad y formacién sexuales contra ninos, ninas y
adolescentes expedido por la Policia Nacional. En todo caso los proponentes podrdn adjuntar
certificaciéon expedida por la Policia Nacional.

14. Libreta militar del representante legal (hombres hasta 50 anos).

15. Fotocopia de la cédula de ciudadania.

16. Certificado de compromiso de aporte en contrapartida. Se anexa formato.

17. Certificacion bancaria del contratista (persona juridica). Debe estar activa e indicar el
saldo, el cual debe ser de CERO PESOS ($0).

18. Registro Unico Tributario — RUT del contratista (persona juridica). Debe estar activo.

19. Registro de futuro contratista (persona juridica) como proveedor del ICBF.

20. Registro del futuro contratista (persona juridica) como proveedor en el SECOP

II.

Por favor cargarlos en el orden aqui estipulado.

NOTA: Se anexan para si diligenciamiento los siguientes documentos:

o FORMATO AUTORIZACION CONSULTA DE INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES-
CONTRATISTAS, FIRMADO.

e FORMATO DE DECLARACION PARA CELEBRACION DE CONTRATOS

e FORMATO 1. DE MANIFESTACION DE INTERES

e FORMATO 2. COMPROMISO DE APORTE EN CONTRAPARTIDA

CONSIDERACIONES FINALES
La presente invitaciéon no genera obligaciéon de suscribir el o los contrato(s) de aporte y en

todo caso, la suscripcion estard sujeta al cumplimiento de los requisitos legales exigidos por el
ICBF.

Cordialmente,

Lo anterior con el visto bueno de la Coordinadora del Centro Zonal

Atenta,
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Karina Mercedes Gamarra Rivero

... Contratista

‘ Grupo Financiero
ICBF Centro Zonal Codazz —Regional Cesar
Calle 22 # 15— 27 Barrio El Socorro Codazzi - Cesar
Teléfono: 57 (605) 5765752 Ext.
www.ichf gov.co

BIENESTAR
FAMILIAR

Clasificacidn de la informacion: CLASIFICADA
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar “

Cecilia De la Fuente de Lleras BIENESTAR
FAMILIAR

FORMATO 1. MANIFESTACION DE INTERES

Agustin Codazzi, 24 de diciembre de 2025

Senores
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
Ciudad

Asunto: Manifestacién de interés para celebrar contrato de aporte para Prestar los
servicios de educacion inicial en el marco de la atencién Integral a la primera infancia
de conformidad con los Manuales Técnicos, Guias Operativas para la Atencion a la
Primera Infancia y los lineamientos establecidos por el ICBF, en armonia con la Politica
de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia de “Cero a Siempre”.

El suscrito (Alfredo Peiia Franco), identificado(a) como aparece al pie de mi firma,
obrando en mi calidad de representante legal de Resguardo Indigena Iroka con
NIT. 824002010-2, y en respuesta a la invitacidon realizada por el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF mediante correo electréonico con fecha
24 de diciembre de 2025, me permito manifestar interés de la entidad que
represento para celebrar el o los contratos de aporte con el objeto de “Prestar
los servicios de educacion inicial en el marco de la atencion Integral a la primera
infancia de conformidad con los Manuales Técnicos, Guias Operativas para la Atencion
a la Primera Infancia y los lineamientos establecidos por el ICBF, en armonia con la
Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia de 'Cero a
Siempre ™"

Asi mismo, manifiesto que:

1. Conocemos y aceptamos los documentos del proceso y tuvimos la oportunidad
de solicitar aclaraciones a los mismos vy recibi del ICBF, respuesta oportuna a
cada una de las solicitudes.

2. Conocemos, aceptamos y nos comprometemos a cumplir con las indicaciones
de los manuales, guias operativas y lineamientos técnicos para la prestacion
de los servicios, asi como las condiciones, obligaciones vy clausulas
contractuales del contrato de aporte.

www.ichf.gov.co

@icbfcolombiaoficial @ICBFColombia @icbfcolombiaoficial ICBFColombia

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080
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Cecilia De la Fuente de Lleras BIENESTAR
FAMILIAR

3. Conocemos y aceptamos la estimacién, tipificacion y asignacion de los riesgos
previsibles involucrados en la presente contratacion.

4. Ninguna entidad o persona distinta a la entidad que represento tiene interés
comercial, financiero, juridico u otro en esta manifestacion de interés, ni en el
contrato o los contratos que puedan celebrarse.

5. Autorizo que todos los actos administrativos, notificaciones, solicitudes,
requerimientos y demas actuaciones que se expidan en desarrollo del proceso
de contratacién, ejecucién y liquidacién del contrato o los contratos, me sean
notificados de manera electrénica al correo electronico que se encuentra
registrado en la plataforma SECOP II del usuario de la entidad que represento.

6. Conocemos y aceptamos que la presente manifestacion de interés no genera
para el ICBF obligacion de celebrar el o los contratos.

7. Conocemos y aceptamos que el ICBF puede consultar y validar la informacién
de la entidad que represento en las bases de datos, archivos, aplicativos y
sistemas de informacion internos y en las plataformas de consultas publicas
colombianas, a fin de validar el cumplimiento de requisitos para la posible
contratacion.

Cordialmente,

S ——

Nombre Representante 'Legal: Alfredo Pefia Franco
Identificacion Representante Legal: 18.956.993

Razodn social de la entidad: Resguardo Indigena Iroka

NIT de la entidad: 824002010-2

Correo electronico de la entidad: semillasdevidairoka@gmail.com
Teléfono de la entidad: (5) 558 10 04
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Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar “‘

Cecilia De la Fuente de Lleras BIENESTAR
FAMILIAR

FORMATO 2. COMPROMISO DE APORTE EN CONTRAPARTIDA

El suscrito Alfredo Pefa Franco, identificado(a) como aparece al pie de mi firma,
obrando en mi calidad de representante legal de Resguardo Indigena Iroka con
NIT. 824002010-2, me permito manifestar que en caso de celebrar el o los contratos
de las zonas indicadas en la invitacién realizada por el Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar - ICBF mediante correo electronico con fecha 24 de diciembre
de 2025, nos comprometemos a realizar en dinero o especie, para cada contrato un
aporte de equivalente minimo al 2% del valor total de aporte del ICBF y esta
representado en:

- Para las UDS / UA con arriendo en los contratos de aporte: el valor de
la contrapartida correspondera a una parte del arriendo de la infraestructura
para la operacién del servicio, el cual representa un total de cinco coma cinco
por ciento (5,5%) del valor de la canasta para las UDS que aplica. En estos
casos, la contrapartida de la EAS debera corresponder al dos por ciento (2%)
del porcentaje total del arriendo, y el ICBF realizara el reconocimiento del tres
coma cinco por ciento (3,5%) restante que estd incluido en el valor del aporte
del Instituto.

Respecto de esta contrapartida es importante resaltar que, en caso de
prorrogas en el tiempo de atencioén, la contrapartida cubrird también los dias
adicionales sin reconocimiento de valores adicionales por concepto de
infraestructura.

- Para las demas UDS /UA en los contratos de aporte: la contrapartida
correspondera al 2% de los dias de atencién incluidos en el contrato y podra
ser invertida en los siguientes conceptos:

TIPOS DE APORTES DE CONTRAPARTIDA

Linea de inversion Descripcion
Dotacién El mobiliario como los espacios requieren estar adaptados
a las caracteristicas y condiciones de nifias y nifios, es
decir, los bienes contenidos en el espacio deben contar
con caracteristicas especificas, tales como dimensiones
(escala para primera infancia) en donde el material
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didactico se encuentre al alcance de nuestros beneficiarios
(nifias y nifos) y asi propiciar experiencias
enriquecedoras que promuevan su desarrollo y les
permitan explorar el mundo con confianza en si mismos y
en los adultos que los rodean.

Esto conforme a lo dispuesto en la GUIA ORIENTADORA
PARA LA COMPRA DE LA DOTACION MODALIDADES DE
EDUCACION INICIAL EN EL MARCO DE UNA ATENCION
INTEGRAL, en su version vigente.

Ambientes educativos y | La contrapartida serd en dinero o en especie y estara
protectores dirigida a la adecuada instalacién, operacién vy
sostenibilidad del sistema de videovigilancia requerido
para el fortalecimiento de los entornos protectores, de
conformidad con lo establecido, en el memorando con
Radicado No: 202511000000086653 con asunto:
Orientaciones para la implementacién de medidas de
proteccién y fortalecimiento de los servicios de educacién
inicial para la prevencidn de violencias.

Adecuacion o arreglos La contrapartida serda en dinero o en especie y estara
locativos dirigida a acciones de adecuacion o arreglos locativos,
siempre y cuando sea en una infraestructura propia del
ICBF o publica, previamente identificados y que impacten
el componente de ambientes educativos y protectores en
lo referente a la infraestructura donde opere el servicio.
Ampliacion de Este tipo de aporte permitird ampliar la cobertura o
cobertura generar ahorros para la entidad contratante, de alli que
se debera tener en cuenta la estructura presupuestal de
cada servicio para este aporte.

Bienes y Servicios Esta contrapartida se definirda de acuerdo con las
necesidades identificadas por el supervisor del contrato y
gue no corresponden a las lineas expuestas
anteriormente, estas necesidades pueden ser:

e Transporte para nifias, nifios y familias.

e En los casos en los que la unidad de servicio no cuente
con agua potable o acueducto, el contratista podra
presentar como contrapartida el suministro de agua
potable.

Alimentacion Esta contrapartida se definirA de acuerdo con las
necesidades identificadas por el supervisor del contrato.

La aprobacién y programacién del aporte de la contrapartida, asi como la
definicion de la linea de inversidn, debera ser analizado y avalado en el primer
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comité técnico operativo y aprobado por el supervisor y/o interventor
conforme a las necesidades y condiciones particulares del servicio en territorio.

- Tratandose de contratos de aporte con Cajas de Compensacion
Familiar: estas deben;én realizar un aporte en contrapartida minimo del 4%
con recursos de FONINEZ, de conformidad con lo establecido en los articulos
2.2.7.6.1. y siguientes del Decreto 1072 de 2015. El aporte debera estar
reflejado de manera directa en los gastos requeridos para la atencién y no
podra cuantificarse como contrapartida el valor correspondiente a la
administracion del fondo.

NOTA. El valor del aporte de la contrapartida en ninglin caso podra disminuirse, aun
cuando se presenten inejecuciones, disminucidén en la cobertura u otras situaciones
en la celebracién o ejecucion de los contratos o convenios.

Cordialmente,

=

Nombre Representaﬁte Legal: Alfredo Pefia Franco
Identificacion Representante Legal: 18.956.993

Razon social de la entidad: Resguardo Indigena Iroka

NIT de la entidad: 824002010-2

Correo electronico de la entidad: semillasdevidairoka@gmail.com
Teléfono de la entidad: (5) 558 10 04
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