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CAPITULO|
INFORMACION GENERAL DEL PROCESO

El INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF invita a personas juridicas,
consorcios o uniones temporales, nacionales con representacién en Colombia o que constituyan
un apoderado domiciliado en el pais, a participar con sus ofertas en la invitacion que se adelanta
con el fin de contratar, sin exceder el 10% de la menor cuantia de la Entidad, la adquisicién de
bienes y servicios, con el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF.

El oferente debe radicar a través del Sistema Electrénico para la Contratacion Publica - SECOP
Il los documentos que acreditan los requisitos habilitantes y de experiencia y las ofertas
econdmicas hasta la fecha y hora limite establecida en la invitacion.

Las horas establecidas en el presente proceso de seleccién, hacen referencia a la hora legal de
la Republica de Colombia sefialada por el Instituto Nacional de Metrologia.

Cualquier modificacion para extender las etapas previstas en el cronograma o el contenido de la
presente invitacion, sera realizada mediante adendas, las cuales se publicaran en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica - SECOP Il, a mas tardar el dia habil anterior al
vencimiento del plazo para presentar ofertas.

Para efectos de solicitar a los oferentes la subsanacion de documentos o errores, y para atender
respuestas a observaciones, se publicaran mensajes a través del Sistema Electrénico para la
Contratacién Publica - SECOP |II.

1.1. REGIMEN JURIDICO APLICABLE

Soportan el procedimiento de la presente modalidad de contratacion, las siguientes disposiciones
legales: (i) Ley 80 de 1993, (ii) Articulo 94 de la Ley 1474 de 2011, (iii) numeral 5° del Articulo 2°
de la Ley 1150 de 2007, (iv) Titulo 1, Capitulo Il, Subseccién 5 del Decreto 1082 de 2015, (iv)
articulo 35 de la Ley 2069 de 2020 (v) articulo 2 del Decreto 1860 de 2021 y demas disposiciones
reglamentarias.

1.2. PUBLICACION Y LUGAR DE CONSULTA

Todos los actos y documentos de la presente invitacién se publicaran en el Sistema Electrénico
para la Contratacién Publica - SECOP |l dentro de los tres (3) dias siguientes a su expedicion, de
conformidad con el articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de 2015. La presente Invitacion se
publicara por un término no inferior a un dia habil de conformidad con el Literal (a) del articulo 94
de la Ley 1474 de 2011, y con el numeral 3, articulo 2.2.1.2.1.5.1 del Decreto 1082 de 2015.
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La Invitacién a ofertar podra ser consultada en cualquier tiempo a través del Sistema Electrénico
para la Contratacion Publica- SECORP II.

1.3 PUBLICIDAD DEL PROCEDIMIENTO EN EL SECOP II

De conformidad con el articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de 2015, el ICBF garantiza la
publicidad de todos los procedimientos y actos asociados al presente proceso de contratacion a
través del SECORP II.

1.4 PROTOCOLO EN CASO DE INDISPONIBILIDAD DE LA PLATAFORMA DEL SECOPII
1.4.1. Definicion

Una indisponibilidad aplica cuando una falla general o particular se presenta dentro de las cuatro
(4) horas previas a los hitos del proceso de contratacion descritos en el Protocolo de
Indisponibilidad, que pueden ser objeto de consulta a través del siguiente link:
https://operaciones.colombiacompra.gov.co/sites/cce public/files/files 2020/cce-sec-gi-

14 protocolo _de indisponibilidad secop_ii 25-11-2022 0.pdf

Los Certificados de Indisponibilidad son publicados en la pagina web de Colombia Compra
Eficiente en un plazo maximo de 24 horas en hitps://www.colombiacompra.gov.co/soporte.

1.4.2. Procedimiento

En caso de presentarse una indisponibilidad, el ICBF se regira por las instrucciones para
compradores y proveedores sefialados en el “PROTOCOLO DE INDISPONIBILIDAD DEL
SECOP II” (Vigente a partir del 25 de enero de 2022).

En cumplimiento de lo establecido en dicho protocolo, el correo dispuesto por el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF para eventos de indisponibilidad es:
julian.perezr@icbf.gov.co

NOTA: El correo senalado solo sera tenido en cuenta por la entidad en eventos de
indisponibilidad, por lo que no se atendera observacion alguna a través de este correo

1.5 CONVOCATORIA A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF invita a las veedurias ciudadanas para que
promuevan el ejercicio del control social ciudadano al presente proceso de contratacién, para lo
cual podran consultarlo en la plataforma del SECOP I, y/o acudir a las instalaciones de la Entidad,
ubicada en la Avenida Carrera 68 No. 64C - 75 para ejercer los derechos y las facultades que la
Constitucién y la Ley les atribuyen.
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1.6 CONVOCATORIA LIMITADA A MIPYMES:

De conformidad con el articulo 2.2.1.2.4.2.2 y subsiguientes del Decreto 1082 de 2015,
modificado por el articulo 5° del Decreto 1860 de 2021, el ICBF se permite informar que el
presente proceso ES SUCEPTIBLE DE LIMITACION A MIPYMES, dado que el presupuesto
oficial es inferior al Umbral PYMES COL $533.287.768.

Para lo anterior, los interesados personas naturales deberan allegar certificacién expedida por
ellos y un contador publico, adjuntando copia del registro mercantil.

De otra parte, los interesados personas juridicas, deberan allegar certificacion expedida por el
representante legal y el contador o revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, adjuntando copia
del certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de Comercio o por la
autoridad competente para expedir dicha certificacion.

Asi mismo, podran aportar dentro del plazo definido en el cronograma, la copia del registro
mercantil, del certificado existencia y representacion legal o del Registro Unico de Proponentes,
segun corresponda, conforme a las reglas precedentes, con una fecha de expedicion maximo de
sesenta (60) dias calendario anteriores a la prevista en el cronograma del Proceso de Seleccion
para el inicio del plazo para solicitar la convocatoria limitada.

Tratdndose de personas juridicas, las solicitudes solo las podran realizar Mipymes, cuyo objeto
social les permita ejecutar el contrato relacionado con el proceso contractual. Las cooperativas y
demas entidades de economia solidaria, siempre que tengan la calidad de Mipymes, podran
solicitar y participar en las convocatorias limitadas en las mismas condiciones dispuestas en el
articulo 2.2.1.2.4.2.2 del Decreto 1082 de 2015, modificado por el articulo 5 del Decreto 1680 de
2024.

Si el proceso de seleccidn es limitado, sélo se aceptaran las ofertas de Mipymes o de proponentes
plurales integrados unicamente por Mipymes.

1. Para efectos de la solicitud de limitacién a Mipymes, los interesados deberan realizarla de
manera expresa y aportar la copia del registro mercantil, o el certificado de existencia y
representacion legal o del Registro Unico de Proponentes, segin corresponda, con fecha de
expedicion no mayor a 60 dias calendario, anteriores a la fecha de publicacion de la invitacién
publica.

2. Para efectos de la participacion en el proceso de seleccion, deberan presentarse los siguientes
documentos, segun el caso:

* Las personas naturales mediante certificacion expedida por ellos y un contador publico,
adjuntando copia del registro mercantil.
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* Las personas juridicas mediante certificacion expedida por el representante legal y el contador
o revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, adjuntando copia del certificado de existencia y

representacion legal expedido por la Camara de Comercio o por la autoridad competente para
expedir dicha certificacion.

Para la acreditacion deberan observarse los rangos de clasificacion empresarial establecidos de
conformidad con la Ley 590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o las normas que lo modifiquen,
sustituyan o complementen.

1.7 DEBER DE DILIGENCIA E INFORMACION SOBRE EL CONTRATO

Sera responsabilidad del proponente conocer todas y cada una de las implicaciones para el
ofrecimiento del objeto del presente proceso.

Por la sola presentacién de la propuesta se considera que el proponente ha realizado el examen
completo de todos los aspectos que inciden y determinan la presentacion de la misma. El Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar ICBF publica la presente Invitacién Publica con sus respectivos
anexos, los cuales hacen parte integral de la misma; por lo cual es obligacion de los proponentes
conocer su contenido.

Asi mismo, se deja expresamente manifestado que es responsabilidad del proponente, el asumir
los deberes de garantia asociados con la ejecucién del contrato que se derive de este proceso,
conocer plenamente las condiciones econdmicas de los sitios donde se ejecutara el contrato, sin
perjuicio de la facultad que asiste a los interesados de solicitar por escrito informacién puntual
que le permita precisar los aspectos que puedan incidir en la formulacién de su propuesta.

1.8 DOCUMENTOS DEL PROCESO
Hacen parte del presente proceso de seleccion los siguientes documentos:

Estudios previos

El Certificado de Disponibilidad Presupuestal

La Invitacién Publica.

Las observaciones presentadas a la invitacion y sus respuestas.

El memorando por medio del cual se designa comité evaluador

Las propuestas presentadas.

Las solicitudes de subsanacion y/o aclaracion a las propuestas y sus respectivas respuestas.
El informe de evaluacion de las propuestas y las observaciones presentadas en relacion con
él.

e La aceptacion de la oferta.

1.9 ACUERDOS COMERCIALES APLICABLES
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La presente contratacion no se encuentra cubierta por los Acuerdos Comerciales toda vez que,
en virtud de lo senalado en el Manual para el manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos
de Contratacién, las Entidades Estatales que adelantan sus Procesos de Contratacion con las
Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007 no deben hacer este andlisis en las modalidades de seleccion
de contratacion directa y de minima cuantia.

110 ADENDAS

La Entidad, de oficio o a solicitud de los interesados modificara los términos de la presente
Invitacion Publica, hasta el dia habil anterior al plazo previsto para el vencimiento del término para
la presentacion de las propuestas, unicamente mediante ADENDAS que se publicaran en la
plataforma SECOP II.

En el evento en el que se modifiquen los plazos y términos del proceso de seleccion, la adenda
incluira el nuevo cronograma.

111 OFERTAS

Los oferentes deberan elaborar las ofertas por su cuenta y riesgo, incluyendo dentro de ellas
toda la informacion exigida de conformidad con lo solicitado en la presente invitacion.

Las ofertas deberan tener en cuenta las siguientes reglas:

a. Deberan ser radicadas digitalmente a través del Sistema Electrénico Para la Contratacion
Publica - SECOP I, hasta la fecha y hora prevista como limite para la radicacion de las
mismas de conformidad con el cronograma de la presente invitacion.

b. La oferta debera estar suscrita por el oferente cuando se trate de personas naturales o
su representante legal cuando se trate de personas juridicas, consorcios y/o uniones
temporales.

c. La oferta debera permanecer vigente por un periodo igual al plazo de ejecucion del
contrato y tres (3) meses mas.

d. La oferta es irrevocable en los términos del articulo 846 del Cédigo de Comercio.

e. Los documentos de la oferta no pueden presentar tachaduras, borrones o enmendaduras
que den lugar a diferentes interpretaciones o inducir a error.

f. Los oferentes deberan tener en cuenta que:

¢ No se aceptan ofertas radicadas en fisico, enviadas por fax u otro medio electrénico
distinto al Sistema Electrénico para la Contratacion Publica - SECOP Il. Excepto en
aplicacion del protocolo de indisponibilidad.

eUna vez presentada la oferta econdémica, no podra ser completada, adicionada,
modificada, mejorada, o reformulada.
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e Se guardara confidencialidad durante el proceso de seleccion en relacién con los
documentos que tengan caracter de reservados conforme los presupuestos legales.

112 PRESENTACION DE LA OFERTA ECONOMICA

De conformidad con lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 2015,
modificado por el articulo 2° del Decreto 1860 de 2021, el unico factor de seleccién para identificar
la oferta mas favorable sera el menor precio.

Asi las cosas, la oferta con el menor valor total ofertado, sera a la que se le verificara el
cumplimiento de las condiciones requeridas en el proceso.

La evaluacion econdmica se realizara tomando como referencia la sumatoria de los valores
unitarios incluido todos los impuestos, costos directos e indirectos, tasas, y/o contribuciones a
que hubiera lugar, los cuales no pueden ser superiores a los precios unitarios de referencia, de
acuerdo con el estudio del mercado realizado. Asi mismo, la seleccion de la oferta mas favorable
para la Entidad recaera sobre aquella Oferta Econdmica con el Menor Precio, esto es, la
sumatoria de los valores unitarios ofertados, siempre que se encuentre en las condiciones que el
mercado establece y satisfaga las necesidades de la Entidad; en ese sentido, los proponentes
que cumplan con los requisitos técnicos exigidos que se establecen en las especificaciones del
presente estudio, se les evaluara el factor econdmico, recayendo la seleccion sobre la oferta de
MENOR PRECIO, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.5.2. Del Decreto 1082 de 2015
modificado por el Art. 2 del Decreto 1860 de 2021.

El ICBF verificara que la OFERTA ECONOMICA cumpla lo siguiente:

a) La verificacion de que la propuesta econdmica con el MENOR PRECIO correspondera al
Menor valor del total ofertado, y cumpla con las condiciones juridica, econdmica y técnica
previstas en la invitacién publica.

b) La verificaciéon del cumplimiento de las condiciones de la invitacién publica exigidas a la oferta
del segundo mejor precio, en caso de que la anterior verificacion de la propuesta econémica no
cumpla y asi sucesivamente, de conformidad con lo previsto en el numeral 4 del articulo
2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015, modificado por el Decreto 1860 de 2021.

c) La verificacion de que los valores ofertados con la propuesta econémica contemplen todos los
impuestos, costos directos, indirectos, tasas y contribuciones en los cuales deba incurrir el
contratista para la correcta ejecucion del contrato. Valores que no estan sujetos a reajuste alguno
durante la ejecucion del contrato. En caso de no incluir el IVA dentro de la oferta presentada, el
proponente debera manifestar las normas en que se ampara.
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d) La verificacion de que los valores diligenciados por el proponente en el FORMATO OFERTA
ECONOMICA DE LA PLATAFORMA cargado en la plataforma SECOP II, se establecen en pesos
colombianos, sin centavos, ajustandolos al peso ya sea por exceso o por defecto. Para el efecto,
no se aceptaran precios en otras monedas.

e) La verificacion de que el proponente con su propuesta econémica ofrece todos y cada uno de
los items establecidos en el FORMATO OFERTA ECONOMICA cargado en la plataforma SECOP
II, en las mismas descripciones, cantidades y calidades previstas en la FICHA DE CONDICIONES
TECNICAS ESENCIALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO Y SUS ANEXOS; de lo
contrario, la propuesta sera RECHAZADA.

f) Los precios unitarios de referencia para el presente proceso son los establecidos en el
documento “ESTUDIO DEL SECTOR?”, por lo tanto, la(s) propuesta(s) que sobrepase(n) esos
valores, sera(n) objeto de RECHAZO.

g) El proponente debera ofertar la totalidad de los items, con el lleno de los requisitos técnicos,
incluyendo al valor unitario, todos los impuestos, costos directos, indirectos, tasas, contribuciones
de caracter nacional y/o municipal de caracter legal, necesarios para la correcta ejecucion del
objeto contratado para el efecto.

h) El diligenciamiento total del FORMATO OFERTA ECONOMICA el cual debera ser cargado en
la plataforma SECOP Il es de obligatorio cumplimiento, teniendo en cuenta que con base en el
mismo se verificara su oferta econdmica

De conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015, el Instituto verificara que el
proponente que ofrece el MENOR PRECIO cumpla con las condiciones de la invitacion publica,
segun las especificaciones, requerimientos y condiciones técnicas obligatorias, incluidas en la
FICHA DE CONDICIONES TECNICAS ESENCIALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO
Y SUS ANEXOS.

i) La evaluacion econdmica se hara tomando como referencia la sumatoria de los valores unitarios
incluidos todos los impuestos, costos directos, indirectos, tasas y contribuciones, los cuales no
pueden ser superiores a los precios unitarios de referencia, definidos en el estudio del mercado
realizado.

La oferta econémica debe ser diligenciada, asi:

i. El proponente debera allegar el FORMATO DE OFERTA ECONOMICA, a través de la
plataforma SECOP II, diligenciado y suscrito por el proponente.
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ii. Para la presentacion de la propuesta, el proponente DEBE DILIGENCIAR EN SU TOTALIDAD
EL FORMATO DE OFERTA ECONOMICA, teniendo en cuenta todos los costos directos e

indirectos que puedan incidir en la correcta ejecucion del objeto contractual, incluidos los
impuestos, tasas y contribuciones que ocasione la ejecucion del objeto contractual.

Nota 1: El valor total de la oferta no podra superar el presupuesto total disponible por la Entidad,
so pena de rechazo. La oferta debera presentarse en pesos colombianos y en valores enteros.

Nota 2: Los valores unitarios ofertados no podran exceder los valores unitarios de referencia
establecidos por la Entidad. So pena de rechazo.

1.13 EVALUACION DE LAS OFERTAS

El INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF revisara las ofertas, y
verificara que la oferta de menor precio cumpla con las condiciones de la invitacién. Si ésta no
cumple con las condiciones de la invitacion, el ICBF requerira y en el evento de no subsanar,
verificara el cumplimento de los requisitos de la oferta con el segundo mejor precio, y asi
sucesivamente de conformidad con el numeral 5° del articulo 2.2.1.2.1.5.2. del Decreto 1082 de
2015, sin perjuicio de los requerimientos a los que haya lugar.

NOTA: La oferta de menor valor ofertado sera la que presente el menor valor resultante de la
sumatoria de los valores unitarios ofertados.

En el Informe de Evaluacion de Oferta se verificara el cumplimiento de los requisitos habilitantes
del oferente cuya oferta econémica se encuentre en el primer lugar del orden de elegibilidad, y
se publicara en el Sistema Electrénico para la Contrataciéon Publica — SECOP |I.

En el evento en que el oferente que presenté el menor precio total como resultado de la sumatoria
de los valores unitarios cumpla con los requisitos habilitantes se procedera a la aceptacion de la
oferta, de lo contrario se verificaran los requisitos habilitantes del oferente que presenté el
segundo menor precio y asi sucesivamente.

1.14 REGLAS DE SUBSANABILIDAD

En todo proceso de seleccion de contratistas primara lo sustancial sobre lo formal. En
consecuencia, no podra rechazarse una propuesta por la ausencia de requisitos o la falta de
documentos que verifiquen las condiciones del proponente o soporten el contenido de la oferta,
y que no constituyan los factores de escogencia establecidos por el ICBF de conformidad con lo
previsto en los numerales 2, 3 y 4 del articulo 5 de la Ley 1150 de 2007.

En consecuencia, de lo sefialado en el articulo 5° de la Ley 1882 del 15 de enero de 2018, tales
requisitos o documentos podran ser requeridos por la entidad en condiciones de igualdad para
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todos los proponentes, sin que tal prevision haga nugatorio el principio contemplado en el inciso
anterior.

Los proponentes podran subsanar la ausencia de requisitos o la falta de documentos necesarios
para acreditar el cumplimiento de los requisitos habilitantes dentro del término de traslado del
informe de evaluacién. En ejercicio de esta posibilidad, los proponentes no podran subsanar
asuntos relacionados con la falta de capacidad para presentar la oferta, ni para acreditar
circunstancias ocurridas con posterioridad a la fecha establecida para la presentacion de la
propuesta inicial, ni completar, adicionar o modificar la oferta presentada.

115 OFERTA UNICA HABIL

En el caso que se presente una unica oferta, o en el evento en que de las varias ofertas
presentadas solo una sea habil, y ésta cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, y satisfaga
los requerimientos contenidos en la Invitacion, la Entidad procedera a la aceptacion de esta.

1.16 CAUSALES DE RECHAZO CON RELACION A LAS OFERTAS

1.  El proponente o su representante, o alguno de sus miembros o alguno de sus socios, se
halle incurso en alguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad o conflicto de
interés, establecidos en la Constitucion Politica, Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley
1474 de 2011 y en las demas disposiciones legales vigentes. Asi mismo, cuando algunas
de las personas referidas hayan sido condenadas por delitos contra la administracién
publica.

2. La propuesta sea presentada por personas juridicamente incapaces para obligarse.

3. Existan varias propuestas presentadas por el mismo proponente ya sea en forma individual
0 en calidad de integrante de un consorcio 0 unién temporal.

4. Cuando las personas naturales o los socios o asociados de la persona juridica o los
miembros del Consorcio o Unién Temporal que presentan oferta pertenezcan a otro
proponente que también haya presentado oferta en el presente proceso de seleccion.

5. El ICBF detecte inconsistencias que no puedan ser resueltas por los proponentes mediante
los correspondientes medios probatorios que aclaren la informacién presentada.

6. Cuando la propuesta sea presentada extemporaneamente luego de la fecha y hora exacta
sefalada para el cierre del proceso o la presente en sitio diferente al destinado en el SECOP
Il para la presentacion electrénica de la propuesta.

7. Si al verificar las condiciones de capacidad juridica, requerimientos minimos de contenido
técnico y capacidad financiera no cumple con lo requerido en el Pliego de Condiciones y
solicitadas las aclaraciones o subsanaciones, estas no sean debidamente atendidas antes
del término previsto en el cronograma del presente proceso de seleccién, de conformidad
con lo dispuesto en los numerales 6° y 7° del articulo 30 de la Ley 80 de 1993, en el articulo
5° de la Ley 1150 de 2007 modificado y adicionado por el articulo 5 de la Ley 1882 de 2018.
Durante el término de publicacion de la verificacion de los requisitos habilitantes de las
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propuestas, o conforme el requerimiento de la Entidad los proponentes deben publicar en
la plataforma del SECOP I, las aclaraciones, precisiones y/o documentos que puedan ser
objeto de subsabilidad.

8. Cuando el proponente senale su desacuerdo o imposibilidad de cumplir las obligaciones y
condiciones previstas en el pliego de condiciones, 0 presente condicionamiento para la
adjudicacion u oferta parcial o alternativa.

9. Cuando de conformidad con la informacién con la cual cuenta la Entidad, se estime que el
valor de una oferta resulta artificialmente bajo y no logre demostrar que el valor de su
propuesta responde a circunstancias objetivas tanto del proponente como de su oferta, de
conformidad con el articulo 2.2.1.1.2.2.4 del Decreto 1082 de 2015.

10. La omisidn en la presentaciéon de la PROPUESTA ECONOMICA conforme a lo sefialado
en este pliego, o no se haga en la plataforma del SECORP II.

11. En el evento en que no se indique ningun numero o indique cero (0) en la propuesta
econdmica.

12. En el evento en que el proponente no oferte la totalidad de los items descritos en el formato
de propuesta econémica.

13. Cuando la propuesta de un proponente plural sea presentada desde un usuario de SECOP
Il diferente al de la unién temporal o consorcio en SECOP Il, segun corresponda.

14. Cuando el ofrecimiento econdmico supere el presupuesto oficial estimado para el presente
proceso de seleccion.

15. Cuando los precios por item superen el precio techo establecido en el formato de oferta
econdmica.

16. Cuando algun concepto o productos o items de la propuesta econdmica o cantidad de estos
sea modificado o incluido un concepto o producto o item no requerido.

17. Las demas contempladas en la Constitucion Politica, la Ley y en el presente pliego de
condiciones.

1.17 DECLARATORIA DE DESIERTO DEL PROCESO DE SELECCION

El proceso de seleccion se declarara desierto cuando no sea posible garantizar el deber de
seleccién objetiva, cuando ninguna de las ofertas se ajuste a la presente invitaciéon, o cuando no
se presente oferta alguna, y se realizara mediante comunicacién motivada que se publicara en el
SECORPI II.

1.18 ACEP:I'ACION DE LA OFERTA, FORMACION DEL CONTRATO Y REQUISITOS DE
EJECUCION

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2, numeral 5°, literal c), de la Ley 1150 de 2007 y
en el articulo 2.2.1.2.1.5.2, numeral 7, del Decreto 1082 de 2015, la Entidad debe aceptar la oferta
de menor precio, mediante comunicacion escrita, siempre que cumpla con las condiciones
establecidas en esta invitacién para participar.
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La oferta y su aceptacién constituyen el contrato, segun lo dispuesto en los articulos citados para
su ejecucion, conforme al articulo 41 de la Ley 80 de 1993, se requiere la expedicion del Registro
Presupuestal y la aprobacion de las garantias, cuando se hayan solicitado.

1.19 PROCEDIMIENTO EN CASO DE EMPATE

Se entendera que hay empate entre dos (2) o mas propuestas, cuando presenten el mismo valor
de la oferta econdémica. En el caso en que dos (2) o mas propuestas, bajo el anterior criterio,
hubieran arrojado un mismo resultado, se aplicaran los siguientes criterios de desempate, de
conformidad con lo estipulado en el articulo 2.2.1.1.2.2.9 del Decreto 1082 de 2015, modificado
por el 35 de la Ley 2069 de 2020 y lo consagrado en el articulo 8 del Decreto 1860 de 2021,
asi:

1. Preferir la oferta de bienes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes o servicios
extranjeros.

2. Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia, mujeres victimas de la violencia
intrafamiliar o de la persona juridica en la cual participe o participen mayoritariamente; o, la de
un proponente plural constituido por mujeres cabeza de familia, mujeres victimas de violencia
intrafamiliar y/o personas juridicas en las cuales participe o participen mayoritariamente.

3. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite en las condiciones establecidas
en la ley que por lo menos el diez por ciento (10%) de su némina esta en condicién de
discapacidad a la que se refiere la Ley 361 de 1997. Si la oferta es presentada por un proponente
plural, el integrante del oferente que acredite que el diez por ciento (10%) de su ndmina esta en
condicion de discapacidad en los términos del presente numeral, debe tener una participacion
de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el consorcio, uniéon temporal o promesa de
sociedad futura y aportar minimo el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en
la oferta.

4. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite la vinculacion en mayor
proporcion de personas mayores que no sean beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que hayan cumplido el requisito de edad de pension establecido.

5. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite, en las condiciones establecidas
en la ley, que por lo menos diez por ciento (10%) de su nédmina pertenece a poblacion indigena,
negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas.

6. Preferir la propuesta de persona natural en proceso de reintegracion o reincorporacion o de
la persona juridica en la cual participe o participen mayoritariamente; o, la de un proponente
plural constituido por personas en proceso de reincorporacion, y/o personas juridicas en las
cuales participe o participen mayoritariamente.
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7. Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que: (a) esté conformado por
al menos una madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincorporacion o
reintegracion, o una persona juridica en la cual participe o participen mayoritariamente, y, que
tenga una participacion de por lo menos el cincuenta por ciento (50%) en el proponente plural;
(b) la madre cabeza de familia, la persona en proceso de reincorporacion o reintegracion, o la
persona juridica aporte minimo el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en
la oferta; y (c) ni la madre cabeza de familia o persona en proceso de reincorporaciéon o
reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los miembros del proponente plural.

8. Preferir la oferta presentada por una Mipyme o cooperativas o asociaciones mutuales; o un
proponente plural constituido por Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales.

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

10. Preferir al oferente que acredite de acuerdo con sus estados financieros o informacién
contable con corte a 31 de diciembre del afio anterior, por lo menos el veinticinco por ciento
(25%) del total de pagos realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales por
concepto de proveeduria del oferente, realizados durante el afo anterior. Igualmente, cuando
la oferta es presentada por un proponente plural se preferira a este siempre que: (a) esté
conformado por al menos una MIPYME, cooperativa o asociacion mutual que tenga una
participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%); (b) la MIPYME, cooperativa o
asociacion mutual aporte minimo el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en
la oferta; y (c) ni la MIPYME, cooperativa o asociacién mutual ni sus accionistas, socios o
representantes legales sean empleados, socios o0 accionistas de los miembros del proponente
plural.

11. Preferir las empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio e Interés
Colectivo o Sociedad BIC, del segmento MIPYMES

12. Por ultimo, de persistir el empate, el ICBF realizara un sorteo por BALOTAS mediante el
siguiente procedimiento:

Primera Serie:

o En esta primera serie, se procedera a incorporar en una balotera un nimero de balotas,
identificadas con un numero igual al nUmero de proponentes que se encuentren en
condicion de empatados.

e Se sacara una balota por cada proponente, asignandole un nimero de mayor a menor,
con el cual participara en la segunda serie.
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Segunda Serie:

e Se procederd a incorporar en la balotera igual numero de balotas al numero de

proponentes empatados.

e El proponente que haya obtenido el niumero mayor en la primera serie, sera el primero
en sacar la balota con el numero que lo identificara en esta segunda serie, y en forma
sucesiva (de mayor a menor) procederan los demas proponentes.

o El proponente que, en esta segunda serie, saque la balota con el numero mayor, sera
quien ocupe el primer puesto en el orden de elegibilidad y de manera sucesiva (de mayor
a menor) hasta determinar el ultimo orden de elegibilidad

Nota. Si el empate entre las propuestas se presenta con un proponente extranjero, cuyo pais
de origen tenga Acuerdo Comercial con Colombia o trato nacional por reciprocidad, no se
aplicaran los criterios de desempate de los numerales 8, 9,10 y 11.

1.20 ACREDITACION DE CRITERIOS DE DESEMPATE:

extranjeros.

I"I\'IIE CRITERIO DE DESEMPATE ACREDITACION
Este criterio se verificard mediante certificacion de
apoyo a la industria nacional y la verificacion de las
condiciones del proponente y/o personal segun sea
el caso.
e Para el caso del origen del proponente, se
Praferic |a Glerta de biehes o verificara mediante el certificado de existencia
servicios: nacionales frente a la y representacién legal si es persona juridica, o
] oferta de. bienes. o servicios el documento de identificaciéon si es persona
natural.

e Para el caso de los bienes, se verificara la
existencia de estos en el Registro de
Productores de Bienes Nacionales.

e Para el caso del personal, se verificara
mediante certificacion de vinculacién de
personal con el minimo de porcentaje definido
en la ley o en el estudio previo, segun
corresponda.
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ITE

de familia, mujeres victimas de
violencia intrafamiliar ylo
personas

juridicas en las cuales participe o
participen mayoritariamente.

M CRITERIO DE DESEMPATE ACREDITACION
Para el caso de los proponentes plurales, todos los
integrantes deberan acreditar el origen nacional de
la oferta en las condiciones sefaladas en la ley.
MUJER CABEZA DE FAMILIA: La condicion de
mujer cabeza de familia y la cesacion de esta se
adquirira desde el momento en que ocurra el
respectivo evento y se declare ante un notario. Esta
declaracién debe tener una fecha de expedicion
anterior a la fecha del cierre del proceso de
seleccion.
MUJERES _VICTIMAS DE LA VIOLENCIA
) , INTRAFAMILIAR: Se acreditara con la medida de
Preferir la pmp“est.? de la M proteccion expedida por la autoridad competente,
cgbgza de familia, MUIEres | gt es, el comisario de familia del lugar donde
Y'Ct'mas.. de la violencia ocurrieron los hechos y, a falta de este, del juez civil
!ntfafamlllar o de Ja persona municipal o promiscuo municipal, o la autoridad
Ju“d.'c.a en la <_:ua_| participé .0 indigena en los casos de violencia intrafamiliar en
participen mayoritariamente; 0, la | |55 comunidades de esta naturaleza.
de un proponente  plural
2 constituido por mujeres cabeza | Para el caso de personas juridicas se debera

presentar certificado, mediante el cual acredita, bajo
la gravedad de juramento, que mas del cincuenta
por ciento (50 %) de la composicidon accionaria o
cuota parte de la persona juridica esta constituida
por mujeres cabeza de familia y/o mujeres victimas
de violencia intrafamiliar, ademas, debera acreditar
la condicion indicada de cada una de las mujeres
que participen en la sociedad, aportando los
documentos de cada una de ellas, de acuerdo con
lo anteriormente enunciado.

En el caso de los proponentes plurales, se preferira
la oferta cuando cada uno de los integrantes
acredite alguna de las condiciones antes descritas.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio
de desempate se entregan certificados que
contienen datos sensibles, se requiere que el titular
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ITE

CRITERIO DE DESEMPATE

ACREDITACION

de la informacion diligencie el “Formato Autorizaciéon
para el tratamiento de datos Personales” como
requisito para el otorgamiento del criterio de
desempate. En el caso de no aportarse la
autorizacion, no se dara aplicacion al criterio.

Preferir la propuesta presentada
por el oferente que acredite en las
condiciones establecidas en la
ley que por lo menos el diez por
ciento (10%) de su ndmina esta
en condicidn de discapacidad a la
que se refiere la Ley 361 de 1997.
Si la oferta es presentada por un
proponente plural, el integrante
del oferente que acredite que el
diez por ciento (10%) de su
nomina estd en condicion de
discapacidad en los términos del
presente numeral, debe tener una
participacién de por lo menos el
veinticinco por ciento (25%) en el
consorcio, unién temporal o
promesa de sociedad futura y
aportar minimo el veinticinco por
ciento (25%) de la experiencia
acreditada en la oferta.

De conformidad con lo previsto en el articulo 24 de

la Ley 361 de 1997 los particulares empleadores
que vinculen laboralmente personas con limitacion,
seran preferidos en igualdad de condiciones en los
procesos de seleccién, adjudicacion y celebracion
de contratos, sean estos publicos o privados si estos
tienen en sus néminas por lo menos un minimo del
10% de sus empleados en las condiciones de
discapacidad enunciadas en la ley, dicho personal
debera haber sido contratado por lo menos con
anterioridad a un ano al cierre del presente proceso
de seleccion.

Para lo cual deberan acreditar esta situacion
presentando los siguientes documentos:

- Certificacion vigente expedida por Ministerio del
Trabajo.

- Certificacion suscrita por la persona natural o por
Representante Legal de la persona juridica que
acredita el personal con discapacidad y el revisor
fiscal o contador publico o quien haga sus veces
en la respectiva jurisdiccidon, segun sea el caso,
en el cual ademas de la informacién alli
contenida, se manifestara el compromiso de
mantener vinculado a dicho personal por un
lapso igual al de la contratacion.

- Eltiempo de vinculacion de la planta de personal
de que trata este numeral se acreditara con el
certificado de aportes a seguridad social del
ultimo ano o del tiempo de constitucion cuando
su conformacién sea inferior a un (1) afio en el
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ITE

CRITERIO DE DESEMPATE

ACREDITACION

que se demuestren los pagos realizados por el

empleador.
Si la oferta es presentada por un consorcio o una
union temporal, el integrante del proponente que
acredite que el diez por ciento (10%) de su ndmina
esta en condicion de discapacidad en los términos
del presente numeral, debe tener una participacién
de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en
el consorcio o en la union temporal y aportar minimo
el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia
general habilitante.

Preferir la propuesta presentada
por el oferente que acredite la
vinculacién en mayor proporcion
de personas mayores que no
sean beneficiarios de la pension
de vejez, familar o de
sobrevivencia y que hayan
cumplido el requisito de edad de
pension establecido

La persona natural, el representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal segun
corresponda, certificara bajo la gravedad de
juramento las personas vinculadas en su némina y
el numero de trabajadores que no son beneficiarios
de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y
que cumplieron el requisito de edad de pension.

Solo se tendra en cuenta la vinculacién de aquellas
personas mayores que se encuentren en las
condiciones descritas y que hayan estado
vinculadas con una anterioridad igual 0 mayor a un
(1) ano contado a partir de la fecha del cierre del
proceso. Para los casos de constitucion inferior a un
(1) afo se tendra en cuenta a aquellos que hayan
estado vinculados desde el momento de la
constitucion de la persona juridica.

En el caso de los proponentes plurales, su
representante legal debe certificar el numero de
trabajadores vinculados que, siendo personas
mayores no beneficiarias de la pensién de vejez,
familiar o de sobrevivencia y que cumplieron el
requisito de edad de pensién establecido en la ley,
de todos los integrantes del consorcio o de la unién
temporal. Las personas enunciadas anteriormente
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ITE

CRITERIO DE DESEMPATE

ACREDITACION

podran estar vinculadas a cualquiera sus
integrantes.

Asi mismo en todos los casos, cada uno de los
trabajadores que cumpla las condiciones previstas
por la ley certificaran bajo la gravedad de juramento
que no es beneficiario de pension de vejez, familiar
0 sobrevivencia y cumple la edad de pension,
ademas debera allegar el documento de
identificacion del trabajador que lo firma.

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

Preferir la propuesta presentada
por el oferente que acredite, en
las condiciones establecidas en
la ley, que por lo menos diez por
ciento (10%) de su ndémina
pertenece a poblacion indigena,
negra, afrocolombiana, raizal,
palanquera, Rrom o gitanas.

La persona natural, el representante legal o el
revisor fiscal, segun corresponda, certificara
sefalando el numero de identificacion y el nombre
de las personas vinculadas a su némina que
pertenecen a la poblacién indigena, negra,
afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana.

Solo se tendra en cuenta la vinculacién de aquellas
personas que hayan estado vinculadas con una
anterioridad igual o mayor a un (1) afio contado a
partir de la fecha del cierre del proceso. Para los
casos de constitucion inferior a un (1) afio, se tendra
en cuenta a aquellos que hayan estado vinculados
desde el momento de constitucion de la persona
juridica.

El tiempo de vinculacion en la planta referida, de
que trata el inciso anterior, se acreditara con el
certificado de aportes a seguridad social del ultimo
afno o del tiempo de su constitucion cuando su
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ITE | GRITERIO DE DESEMPATE

ACREDITACION

conformacion es inferior a un (1) ano, en el que se
demuestren los pagos realizados por el empleador.

Ademas, debera aportar la copia de la certificacion
expedida por el Ministerio del interior en la cual
acredite que el trabajador pertenece a la poblaciéon
indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera,
Rrom o gitana.

En el caso de los proponentes plurales, su
representante legal debera certificar que por lo
menos el diez por ciento (10 %) del total de la
nomina de sus integrantes pertenece a poblacion
indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera,
Rrom o gitana. Este porcentaje se definira de
acuerdo con la sumatoria de la nédmina de cada uno
de los integrantes del proponente plural.

Las personas enunciadas anteriormente podran
estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes. En
todo caso, debera aportar la copia de la certificacion
expedida por el Ministerio del Interior en la cual
acredite que el trabajador pertenece a la poblaciéon
indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera,
Rrom o gitana en los términos del Decreto Ley 2893
de 2011, o la norma que lo modifique, sustituya o
complemente.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio
de desempate se entregan certificados que
contienen datos sensibles, se requiere que el titular
de la informacién diligencie el “Formato Autorizacion
para el tratamiento de datos Personales como
requisito para el otorgamiento del criterio de
desempate.

Preferir la propuesta de persona
6 natural en proceso de
reintegracion o reincorporacion o
de la persona juridica en la cual

PERSONA NATURAL

www.icbf.gov.co

@icbfcolombiaoficial Y @ICBFColombia

Direccion Regional Calle 15 8-86 B/ La Esperanza
Teléfono: 5656644

@icbfcolombiaoficial ) ICBFColombia

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras
Direccion Guainia
Dependencia Regional Guainia

ITE

CRITERIO DE DESEMPATE

ACREDITACION

participe o] participen
mayoritariamente; o, la de un
proponente plural constituido por
personas en proceso de
reincorporacién, y/o personas
juridicas en las cuales participe o
participen mayoritariamente.

Para acreditar dicha situacién la persona natural
podra presentar algunos de los siguientes
documentos.

desmovilizaciones
la Oficina de Alto

e Certificacion en las
colectivas que expida
Comisionado para la Paz.

e Certificado que emita el Comité Operativo para
la Dejacion de las Armas respecto de las
personas desmovilizadas de forma individual.

o Certificado que emita la Agencia para la
Reincorporacion y la Normalizacion que
acredite que la persona se encuentra en
proceso de reincorporacion o reintegracion.

e Cualquier otro certificado que para el efecto
determine la Ley. Ademas, se entregara copia
del documento de identificacion de la persona
en proceso de reintegracion o reincorporacion.

PERSONAS JURIDICAS

En el caso de las personas juridicas se requiere
declaracién del representante o revisor fiscal si
corresponde, donde bajo la gravedad de juramento
certifique que mas del 50% de la composicidon
accionaria o cuota parte esta constituida por
personas en proceso de reintegracion o
reincorporacion.

Adicionalmente debera aportar alguno de los
certificados del inciso anterior y, los documentos de
identificacién de cada una de las personas que esta
en proceso de reincorporacion o reintegracion.

PROPONENTE PLURALES

Tratdandose de proponentes plurales, se preferira la
oferta cuando todos los integrantes sean personas
en proceso de reincorporacién, para lo cual se
entregara alguno de los certificados solicitados a la
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persona juridica; o personas juridicas donde mas
del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion
accionaria o cuotas partes esté constituida por
personas en proceso de reincorporacion, para lo
cual el representante legal, o el revisor fiscal, si
estan obligados a tenerlo, acreditaran tal situacién
aportando los documentos de identificacion de cada
una de las personas en proceso de reincorporacion.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio
de desempate se entregan certificados que
contienen datos sensibles, se requiere que el titular
de la informacion diligencie el “Formato Autorizacién
para el tratamiento de datos Personales como
requisito para el otorgamiento del criterio de
desempate.

Preferir la oferta presentada por
un proponente plural siempre que
sea acreditado de la siguiente
manera:

(a) esté conformado por al
menos una madre cabeza de
familia y/o una persona en
proceso de reincorporacion o
reintegracion, o una persona
juridica en la cual participe o
participen mayoritariamente, v,
que tenga una participacion de
por lo menos el cincuenta por
ciento (50%) en el proponente
plural;

a) Esté conformado por al menos una madre
cabeza de familia y/o una persona en proceso de
reincorporacion o reintegracién, para lo cual se
acreditaran estas condiciones de acuerdo con lo
previsto en item No. 2, de la Acreditacion de
criterios de desempate indicados en el presente
documento, o por una persona juridica en la cual
participe o participen mayoritariamente madres
cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion, para lo cual el
representante legal o el revisor fiscal, si estan
obligados a tenerlo, presentaran un certificado,
mediante el cual acrediten, bajo la gravedad de
juramento, que mas del cincuenta por ciento (50
%) de la composicion accionaria o cuota parte de
la persona juridica esta constituida por madres
cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion.

Ademas, debera acreditar la condicion indicada
de cada una de las personas que participen en
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asociaciones mutuales; o un
proponente plural constituido por

"' | CRITERIO DE DESEMPATE ACREDITACION

(b) la madre cabeza de familia, la la sociedad que sean mujeres cabeza de familia
persona en proceso de y/o personas en proceso de reincorporacion o
reincorporacion o reintegracion, o reintegracion, aportando los documentos de
la persona juridica aporte minimo cada uno de ellos, de acuerdo con lo previsto en
el veinticinco por ciento (25%) de este literal. Este integrante debe tener una
la experiencia acreditada en la participacién de por lo menos el veinticinco por
oferta; y ciento (25 %) en el proponente plural.

b) El integrante del proponente plural de que trata
el anterior literal debe aportar minimo el
veinticinco por ciento (25%) de la experiencia

: . acreditada en la oferta.

(c) ni la madre cabeza de familia

O persona en  proceso _’de c) En relacion con el integrante del literal a) ni la

reincorporacion: o 'rellntegrgmon, madre cabeza de familia o la persona en proceso

n !a persona Jur'd'(?a’ N SR de reincorporacién o reintegracion, ni la persona

accionistas, Soclog o juridica, ni sus accionistas, socios o0

representantes . Iegales_ " representantes legales podran ser empleados,

empleadqs, SOCIoSEQRACCIONISERS socios o accionistas de otro de los integrantes

de los miembros del proponente del proponente plural, para lo cual el integrante

plural. del que trata el literal a) lo manifestara en un
certificado suscrito por la persona natural o el
representante legal de la persona juridica.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio

de desempate se entregan certificados que

contienen datos sensibles, de acuerdo con el
articulo 6 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que
el titular de la informacion diligencie el “Formato

Autorizacion para el tratamiento de datos

Personales como requisito para el otorgamiento del

criterio de desempate.

Preferir la oferta presentada por La acreditacion del tamafio empresarial se
, . efectuard mediante certificacion, bajo la gravedad
8 una Mipyme o cooperativas o

de juramento, que la Mipyme tiene el tamano
empresarial establecido de conformidad con la Ley
590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o las
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Mipymes, cooperativas
asociaciones mutuales.

(0]

normas que lo modifiquen, sustituyan o
complementen.

Asimismo, se preferira la oferta presentada por una
cooperativa o asociaciones mutuales para lo cual se
aportara el certificado de existencia y
representacion legal expedido por la camara de
comercio o la autoridad respectiva.

En el caso especifico en que el empate se presente
entre cooperativas o0 asociaciones mutuales que
tengan el tamafio empresarial de grandes empresas
junto con micro, pequefas o medianas, se preferira
la oferta de las cooperativas 0 asociaciones
mutuales que cumplan con los criterios de
clasificacion empresarial definidos por el Decreto
1074 de 2015 o la norma que lo modifique, aclare,
adicione o sustituya, que sean micro, pequefias o
medianas.

Tratandose de proponentes plurales, se preferira la
oferta cuando cada uno de los integrantes acredite
alguna de las condiciones sefialadas en los incisos
anteriores de este numeral.

En el evento en que se presente empate entre
proponentes plurales cuyos integrantes estén
conformados Unicamente por cooperativas y
asociaciones mutuales que tengan la calidad de
grandes empresas junto con otras en las que los
integrantes tengan la calidad de micro, pequefias o
medianas, se preferira la oferta de aquellos
proponentes plurales en los cuales al menos uno de
sus integrantes sea una cooperativa o asociacién
mutual que cumpla con los criterios de clasificacion
empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015
o la norma que lo modifique, aclare, adicione o
sustituya, que sean micro, pequefas o medianas
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Preferir la oferta presentada por
el proponente plural constituido
en su totalidad por micro y/o
9 pequenas empresas,
cooperativas 0 asociaciones
mutuales.

La acreditacion del tamafio empresarial se
efectuara mediante certificacion de la condicion de
micro o pequeina empresa de conformidad con la
Ley 590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o las
normas que lo modifiquen, sustituyan o
complementen.

La condicién de cooperativa o asociacion mutual se
acreditara con el certificado de existencia y
representacion legal expedido por la camara de
comercio o la autoridad respectiva.

En el evento en que el empate se presente entre
proponentes plurales cuyos integrantes estén
conformados Unicamente por cooperativas vy
asociaciones mutuales que tengan la calidad de
grandes empresas junto con otras en las que los
integrantes tengan la calidad de micro, pequefias o
medianas, se preferira la oferta de aquellos
proponentes plurales en los cuales al menos uno de
sus integrantes sea una cooperativa o asociacion
mutual que cumpla con los criterios de clasificacion
empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015
o la norma que lo modifique, aclare, adicione o
sustituya, que sean micro, pequefias o medianas.
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Para acreditar este criterio el proponente persona
natural y contador publico; o el representante legal
de la persona juridica y revisor fiscal para las
personas obligadas por ley; o del representante
legal de la persona juridica y contador publico,
segun corresponda, entregara un certificado
expedido bajo la gravedad de juramento, en el que
conste que por lo menos el veinticinco por ciento
(25%) del total de pagos fueron realizados a
Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales.
Preferir al oferente que acredite | |, imente, cuando la oferta es presentada por un
d.e aguerdo con sus eSta‘%“?S proponente plural se preferira a este siempre que:
financieros o] informacién
contable con corte a 31 de | 3) Esté conformado por al menos una Mipyme,
diciembre del afio 2020, por lo cooperativa o asociaciéon mutual que tenga una
menos el veinticinco por ciento participacion de por lo menos el veinticinco por
10 | (25%) del total de pagos ciento (25%) en el proponente plural, para lo cual
realizados a Mipymes, se presentara el documento de conformacion del
cooperativas 0  asociaciones proponente plural y, ademas, ese integrante
mutuales por concepto de acredite la condicién de Mipyme, cooperativa o
proveeduria  del  oferente, asociaciéon mutual en los términos del item 8 de
realizados  durante el afo la Acreditacion de criterios de desempate
anterior. indicados en el presente documento.

b) La Mipyme, cooperativa o asociacién mutual
aporte minimo el veinticinco por ciento (25 %) de
la experiencia acreditada en la oferta.

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

Preferir las empresas Para la acreditacic')n”de este criterio,_ se d_eberé

11 . . presentar el certificado de existencia vy

reconocidas y establecidas como ., leqal | nste el
Sociedad de Beneficio e Interés repregerytamon ©gal ~en €l que cons

cumplimiento de los requisitos del articulo 2 de la
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Colectivo o Sociedad BIC, del | Ley 1901 de 2018 o la norma que la modifique o la
segmento MIPYMES sustituya. Asimismo, acreditara la condicién de
Mipymes en los términos del item 8 de la
Acreditacion de criterios de desempate indicados en
el presente documento.

Tratandose de proponentes plurales, se preferira la
oferta cuando cada uno de los integrantes acredite
las condiciones sefaladas en los incisos anteriores
de este numeral.

Se citara a una reunion virtual o presencial, lo cual
sera debidamente comunicado por medio de la

12 Método Aleatorio plataforma SECOPII.

Se realizara aplicacién del procedimiento de sorteo
de balotas

NOTA 1: La informacion requerida para aplicar los criterios de desempate, debera ser presentada
junto con la propuesta; en todo caso, la no presentacién de la informacién requerida no restringe
la participacion del proponente, ni es causal de rechazo de la propuesta.

NOTA 2: La acreditacion de los criterios de desempate, deberan ser presentados y
acreditados junto con la propuesta el dia del cierre del proceso senalado en el cronograma
del proceso. Por lo anterior, y dado que estos documentos no son subsanables toda vez
que sirven para la comparacion de las ofertas en caso de empate, en el evento que se
allequen con posterioridad a esta fecha, no se tendran en cuenta.

1.20. CRONOGRAMA DEL PROCESO

El cronograma del proceso de contratacion sera el sefialado en el Sistema Electrénico de
Contratacion Publica SECOP Il y podra ser objeto de modificacién en el evento en que asi lo
considere la Entidad, mediante adendas, antes del vencimiento del plazo para presentar ofertas.
Asimismo, el Cronograma puede ser modificado mediante Adenda una vez vencido el término
para la presentacion de ofertas y antes de la adjudicacién del contrato.

En todo caso el proponente debera verificar siempre el cronograma definido a través del Sistema
Electronico de Contratacion Publica SECOP II.
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NOTA 1: El oferente debera presentar su propuesta durante el plazo senalado en el proceso de

seleccion en hora y fecha anterior al cierre, de conformidad con el cronograma del presente
proceso.

NOTA 2: Las horas establecidas en el presente proceso de seleccién, hacen referencia a la hora
legal de la Republica de Colombia sefialada por el Instituto Nacional de Metrologia.

NOTA 3: Cualquier modificacion para extender las etapas previstas en el cronograma o el
contenido del presente proceso de seleccion sera realizada mediante adendas, las cuales se
publicaran a través de la pagina Web www.colombiacompra.gov.co (SECOP IlI), antes del
vencimiento del plazo para presentar ofertas. Asi mismo, el Cronograma puede ser modificado
mediante Adenda una vez vencido el término para la presentacion de ofertas y antes de la
adjudicacion del contrato.
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CAPITULO I .
REQUISITOS DE HABILITACION

Por tratarse de un proceso de contratacidon bajo la modalidad de seleccion de Minima Cuantia,
de conformidad con el literal C del articulo 94 de la Ley 1474 de 2011, el factor de seleccién sera
el menor precio ofrecido.

El ICBF establecera el orden de escogencia de las ofertas teniendo como base el precio mas
bajo, siempre que se encuentre en condiciones de mercado, no supere el presupuesto oficial y
no tenga un precio artificialmente bajo. Establecido esto, procedera a verificar el cumplimiento
de los requisitos minimos habilitantes para el oferente que tenga el precio mas bajo.

En caso de que el primer (1er) precio mas bajo ofertado no cumpla con los requisitos habilitantes
exigidos, se podra contratar con el oferente que haya presentado el segundo (2do) menor precio
previa verificacion de sus calidades habilitantes, o en su defecto el tercero (3er), previa
verificacion de sus calidades habilitantes y asi sucesivamente con los siguientes oferentes.

La capacidad juridica y capacidad técnica seran objeto de verificacion de cumplimiento como
requisitos habilitantes para la participacion en el proceso de seleccién y no otorgaran puntaje. En
caso de empate, la entidad aplicara los factores de desempate establecidos en el articulo 35 de
la Ley 2069 de 2020, mediante el cual se establecieron reglas de forma sucesiva y excluyente
para seleccionar al oferente favorecido. La adjudicacion se efectuara por el valor de la menor
oferta seleccionada.

La entidad seleccionara mediante comunicado de aceptacion de la oferta al proponente que haya
adquirido la calidad de habilitado, siempre y cuando cumpla con las condiciones sefialadas en la
invitacion publica. La oferta y su aceptacion constituyen para todos los efectos legales el contrato.
En caso de no lograrse la adjudicacion la Entidad, declarara desierto el proceso mediante acto
administrativo motivado.

2. CRITERIOS DE VERIFICACION

Son requisitos minimos habilitantes la capacidad juridica y capacidad técnica que la entidad
ha definido como condiciones minimas que deberan cumplir los proponentes para que su
propuesta sea habilitada. Estos requisitos no otorgan puntaje y la Entidad los verificara como
CUMPLE o NO CUMPLE.

De acuerdo con lo establecido en el numeral 1° del articulo 5° de la Ley 1150 de 2007, articulo
2.2.1.2.1.5.2. del Decreto 1082 de 2015 modificado por el Articulo 2 del Decreto 1860 de 2021,
la Entidad procedera a verificar y evaluar las condiciones juridicas y técnicas de los interesados
en participar, con el propésito de evaluar la oferta de menor valor que cumpla con estas
condiciones.
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La Entidad Estatal debe sefalar en la invitacién a participar en procesos de minima cuantia la
forma como el interesado debe acreditar su capacidad juridica y la experiencia minima, si se
exige esta ultima, el cumplimiento de las condiciones técnicas exigidas, incluyendo las
obligaciones de las partes del futuro contrato.

La invitacion se publicara por un término no inferior a un (1) dia habil para que los interesados se
informen de su contenido y formulen observaciones o comentarios, los cuales seran contestados
por la Entidad Estatal antes del inicio del plazo para presentar ofertas. De conformidad con el
paragrafo del presente articulo, dentro del mismo término para formular observaciones se podran
presentar las solicitudes para limitar la convocatoria a Mipymes colombianas.

Asi mismo, debe aceptar la oferta de menor precio, siempre que cumpla con las condiciones
establecidas en la invitacion a participar en procesos de minima cuantia. En la aceptacién de la
oferta, la Entidad Estatal debe informar al contratista el nombre del supervisor o interventor del
contrato.

De acuerdo con el articulo 2.2.1.1.1.5.2. del Decreto 1082 de 2015, modificado por el Articulo 2
del Decreto 1860 de 2021 los requisitos habilitantes son:

I. Capacidad Juridica.
Il. Capacidad Técnica.

2.1. REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES JURIDICOS (CUMPLE / NO CUMPLE)

Podran participar en el presente proceso personas naturales, juridicas o extranjeras, Consorcios
o Uniones Temporales o con Promesa de Constitucion de Sociedad futura, que cumplan los
requisitos que se sefalen en la invitacion publica, siempre y cuando su objeto social les permita
contratar en relacién con el objeto del presente proceso y que no estén incursos en las
prohibiciones, inhabilidades o incompatibilidades para contratar, sefialadas en la Constitucién y
la Ley, manifestacién la cual se entiende efectuada bajo la gravedad de juramento con la
presentacion de la propuesta.

El objeto social de cada proponente ya sea persona natural, juridica, extranjera o las integrantes
del consorcio o unién temporal debera estar relacionado con el objeto del presente proceso de
seleccion, so pena de rechazo.

Ningun proponente podra presentar mas de un ofrecimiento, en forma individual o como
integrante de un consorcio o uniéon temporal o cualquier otra forma asociativa. En caso de que
se incurra en esta prohibicién, por si o por interpuesta persona, el ICBF no tendra en cuenta
ninguno de los ofrecimientos y las propuestas que incurran en esta situacion seran
rechazadas.
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El oferente podra presentar oferta de las siguientes maneras:

1) De manera singular
2) De manera plural bajo las modalidades de Consorcio o Unién temporal

NOTA 1. El proponente singular o el proponente plural deberan cumplir con todos los
requerimientos establecidos en el proceso de seleccion.

NOTA 2. El proponente singular o el proponente plural debera presentar propuesta para la
totalidad de los servicios que conforman el objeto, por lo cual, si la propuesta se presenta bajo
alguna de estas dos formas (singular o plural) no se aceptara la presentacion de propuestas
parciales.

Todos los proponentes deben:

1. Tener capacidad juridica para la presentacién de la propuesta.

2. Tener capacidad juridica para la celebracién y ejecucion del contrato.

3. Cumplir con la vigencia de la sociedad al momento de la presentaciéon de la oferta, la cual
debera ser por lo menos igual al plazo estimado del contrato y tres (3) afios mas.

4. No estar incursos en ninguna de las circunstancias previstas en el articulo 8 de la Ley 80 de
1993, en la Ley 1150 de 2007, en la Ley 1474 de 2011 y demas disposiciones legales vigentes
que consagran inhabilidades e incompatibilidades para contratar.

5. No presentar sanciones que impliquen inhabilidad para contratar con el Estado.

2.1.1. CARTA DE PRESENTACION DE PROPUESTAS

El proponente debera presentar en el apartado correspondiente al cuestionario dispuesto en la
plataforma SECOP I, la carta de presentacion de la propuesta, segun el modelo suministrado
por la entidad en el FORMATO - CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA vy los
requisitos establecidos en la presente Invitacion Publica.

La carta de presentacién de la propuesta debera ser debidamente diligenciada y suscrita por el
Representante Legal del proponente de la persona juridica o por el Representante designado en
el documento de constitucion, si se trata de consorcio o unién temporal, indicando su nombre y
documento de identidad.

El FORMATO - CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA, es un modelo que contiene
todas las declaraciones que debe realizar el proponente, por lo tanto, el proponente podra
transcribirlo u obtenerlo en medio magnético. En cualquier caso, la carta que presente el
proponente debera incluir todas las manifestaciones requeridas por la Entidad.
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El proponente debera manifestar a través de la carta de presentacion de la propuesta que no se
encuentra incurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad previstas en la
Constitucion Politica y la ley.

Asi mismo, con la presentacién y firma de este documento se entiende que el proponente ha
leido, entendido y que puede garantizar el cumplimiento total de las especificaciones técnicas
contenidas en la invitacién y sus anexos, y en caso de resultar adjudicatario se compromete a
cumplirlo en su totalidad.

Con la carta de presentacién de la propuesta se entiende presentada la declaracion juramentada
por parte del proponente de no encontrarse incurso en alguna de las inhabilidades o
incompatibilidades previstas en la Ley, ni en conflicto de intereses que pueda afectar el normal
desarrollo del contrato, asi como el origen licito de los recursos destinados al proyecto o a la
ejecucioén del contrato.

Nota: La presentacion de la oferta es integral, por ello, la presentacién de esta en el SECORP I
obliga al proponente al estricto cumplimiento de los requisitos de participacién establecidos,
razon por la cual los formatos, anexos o cartas de compromiso se consideran parte integral de
la oferta (y los demas documentos allegados en la plataforma SECORP II).

No obstante, el proponente debera sujetarse a las condiciones de estructuracion de cada uno de
los acapites, a efectos de acreditar cada uno de los requisitos conforme a lo alli establecido.

APODERADOS: Los proponentes podran presentar propuestas directamente o por intermedio
de apoderado, evento en el cual deberan anexar con la propuesta el poder otorgado en legal
forma, en el que se confiera al apoderado, de manera clara y expresa, facultades amplias y
suficientes para actuar, obligar y responsabilizar a todos y cada uno de los integrantes en el
tramite del presente proceso y en la suscripcion del contrato.

El apoderado podra ser una persona natural o juridica, pero en todo caso debera tener domicilio
permanente, para efectos de este proceso, en Colombia, y debera estar facultado para
representar conjuntamente al proponente y a todos los integrantes del proponente plural, a
efectos de adelantar en su nombre de manera especifica las siguientes actividades:

1. Formular Propuesta para el presente proceso de seleccion

2. Dar respuesta a los requerimientos y aclaraciones que solicite el ICBF en el curso del presente
proceso.

3. Suscribir en nombre y representacion del Adjudicatario el Contrato. En caso de que el poder
no se encuentre suscrito por quien tenga facultades para ello segun los documentos de existencia
y representacién de la persona juridica, se realizara el requerimiento correspondiente, para que
el proponente, aclare o subsane la situacion.
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Los poderes otorgados deberan cumplir con los requisitos exigidos en el Cédigo General del
Proceso para la constitucion de apoderados (articulo 74), asi como con los aspectos referidos a
la autenticacion, Consularizacién o apostille y traduccion, establecidos por la legislacion
colombiana.

AUTENTICACION DE PODER: De conformidad con lo dispuesto en el articulo 5 del Decreto 806
de 2020 y articulo 74 del Cédigo general del proceso, teniendo en cuenta que el tramite que se
adelanta es de caracter administrativo y no judicial, el ICBF no requerira de manera obligatoria la
autenticacion del poder especial. En consecuencia, se les aplicara presuncién de autenticidad y
no requeriran de ninguna presentaciéon personal o reconocimiento, siempre y cuando provengan
desde la cuenta del proponente.

2.1.2. CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL PROPONENTE
Y/O REGISTRO MERCANTIL

Los proponentes deberan acreditar su existencia y capacidad legal, acompanando su oferta con
el Certificado de Existencia y Representacion Legal, el cual debera cumplir con los siguientes
requisitos:

1. Cuando el Proponente sea una persona juridica (colombiana o extranjera), debera
anexar el Certificado de Existencia y Representacion Legal expedido por la autoridad
competente.

2. Si es persona natural, debera adjuntar el certificado de matricula mercantil expedido
por la autoridad competente. En el evento en que se encuentre en ejercicio de profesion
liberal, la representacién legal se acreditara mediante Cédula de Ciudadania, Matricula
Profesional, certificado de antecedentes profesionales vigentes.

3. En el caso de proponente plural, este requisito debera ser acreditado por cada uno de
sus miembros ateniendo su naturaleza.

4. Fecha de expedicion: Debera haber sido expedido con fecha no mayor a treinta (30)
dias previos al cierre del proceso.

5. Renovacion de la matricula mercantil: Se verificara que el proponente haya realizado la
renovacion de la matricula mercantil para el afio 2025, se debera presentar el
correspondiente registro renovado para dicha fecha.

6. Vigencia: El término de duracién de la persona juridica no debe ser inferior a la del plazo
de ejecucién y tres (3) anos mas. En el caso de los Consorcios 0 Uniones Temporales,
cada uno de sus integrantes que sea persona juridica debera cumplir individualmente con
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estas reglas. En el evento en que se consigne el plazo de duracién de la sociedad como
indefinido, se entiende que cumple con el plazo aqui referido.

7. Objeto social o actividad mercantil: De la persona juridica y/o natural proponente, y de
cada uno de los miembros que conforman el Consorcio o la Unidon Temporal, deben
permitir ejecutar las actividades descritas en el objeto del presente proceso de seleccidén.

8. Representante legal y Facultades para contratar. Debe permitir comprometer al
participante, en especial por la cuantia a contratar, establecida en la presente invitaciéon
publica. En el caso que figuren restricciones al representante legal de la persona juridica
proponente (Colombiana o Extranjera), para presentar propuesta, para suscribir el
contrato o realizar cualquier otro acto requerido para la presentacion de la propuesta, la
participacién en el proceso de seleccion y/o para la contratacién en caso de resultar
adjudicatario; se debera adjuntar a la propuesta el documento de autorizacién del érgano
social competente, en el cual conste que esta debidamente facultado para presentar la
propuesta y para firmar el contrato por el valor total de la propuesta. Este documento
debera ser presentado, sin excepcion, por todos los proponentes, nacionales y
extranjeros, individuales, consorcios 0 uniones temporales y los integrantes de los
mismos, que de acuerdo con sus estatutos lo requieran.

9. En el caso de Consorcios o Uniones Temporales, el representante legal de cada una
de las personas juridicas que los integren debera contar con dicha autorizacion por el valor
total de la propuesta (y no sélo por el monto de su participacion).

10. De igual manera, en el caso de que existan disposiciones estatutarias que limiten las
facultades de los representantes legales, deberan anexarse ademas los documentos que
acrediten dicha autorizacién (actas, junta de socios y/o accionistas), en cumplimiento de
las disposiciones legales del Cédigo de Comercio, en especial, aportar copia de las actas
tomadas directamente del libro de actas de la sociedad.

AUTORIZACION DE LA JUNTA DIRECTIVA DE SOCIOS O ASAMBLEA GENERAL -
CUANDO SE REQUIERA

Cuando el representante legal de la sociedad se halle limitado en sus facultades para contratar y
comprometer a la sociedad, debera acreditar mediante copia o extracto del acta aprobada de la
junta de socios o0 asamblea respectiva, donde conste que ha sido facultado para presentar oferta
y firmar el contrato hasta por el valor total del mismo, en caso de adjudicarsele el contrato que
resulte del proceso de seleccidon; en todo caso este documento debe cumplir los requisitos
senalados en el articulo 189 del Cédigo de Comercio.
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En el caso de Consorcios o Uniones Temporales, el representante legal de cada una de las
personas juridicas que los integren debera contar con dicha autorizacién por el valor total de la
propuesta (y no solo por el monto de su participacion).

En el caso de que existan disposiciones estatutarias que limiten las facultades de los
representantes legales, deberan aportarse los documentos (actas, junta de socios y/o
accionistas) referidos en los mismos en cumplimiento de las disposiciones legales del codigo de
comercio, en especial, aportar copia de las actas tomadas directamente del libro de actas de la
sociedad.

2.1.4. AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO

Los proponentes podran presentar propuestas directamente o por intermedio de apoderado,
evento en el cual deberan anexar con la propuesta el poder otorgado en legal forma, en el que
se confiera al apoderado, de manera clara y expresa, facultades amplias y suficientes para actuar,
obligar y responsabilizar a todos y cada uno de los integrantes en el tramite del presente proceso
y en la suscripcién del contrato.

El apoderado podra ser una persona natural o juridica, pero en todo caso debera tener domicilio
permanente, para efectos de este proceso, en Colombia, y debera estar facultado para
representar conjuntamente al proponente y a todos los integrantes del proponente plural, a
efectos de adelantar en su nombre de manera especifica las siguientes actividades:

1. Formular Propuesta para el presente proceso de seleccion.

2. Dar respuesta a los requerimientos y aclaraciones que solicite EL ICBF en el curso del
presente proceso.

3. Suscribir en nombre y representacion del Adjudicatario el Contrato. En caso de que el
poder no se encuentre suscrito por quien tenga facultades para ello segun los documentos
de existencia y representacion de la persona juridica, se realizara el requerimiento
correspondiente, para que el proponente, aclare o subsane la situacion.

Los poderes otorgados deberan cumplir con los requisitos exigidos en el Cédigo General
del Proceso para la constitucién de apoderados (articulo 74), asi como con los aspectos
referidos a la autenticacion, consularizacion o apostille y traduccion, establecidos por la
legislacion colombiana.

2.1.5. PERSONAS JURIDICAS EXTRANJERAS
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Las personas juridicas extranjeras con sucursal en Colombia, que presenten propuesta, deberan
adjuntar a la misma el respectivo certificado de la Camara de Comercio de su domicilio, expedido
con maximo un (1) mes de anterioridad al cierre del presente proceso de seleccion y la sociedad
debera tener una vigencia igual a la del plazo del contrato y un (1) afo mas contado desde la
fecha de suscripcion del mismo.

Las personas juridicas extranjeras sin sucursal en Colombia deberan acreditar su existencia y
representacion legal conforme a la legislacion de su pais de origen, a través de documento
expedido dentro del mes anterior al cierre del presente proceso de contratacion. En todo caso,
esta informacion podra ser certificada directamente por el representante legal o por los érganos
competentes de la sociedad en el caso en que no se encuentre incorporada en el certificado
mencionado, de acuerdo con las leyes que rijan este tipo de actos en el pais de origen.

Las sociedades extranjeras sin sucursal en Colombia podran presentar la propuesta mediante
apoderado debidamente constituido, con domicilio en Colombia y ampliamente facultado para
presentar la propuesta, para suscribir el contrato, asi como para representarlas judicial o
extrajudicialmente. Deberan mantener dicho apoderado por el término de vigencia del contrato y
seis (6) meses mas como minimo, a menos que, de conformidad con las normas legales vigentes,
tengan la obligacion de establecer sucursal en Colombia. En todo caso, el oferente extranjero
debera cumplir con los mismos requisitos, procedimientos, permisos y licencias previstos para el
oferente colombiano y acreditar su plena capacidad para contratar y obligarse conforme a la
legislacion de su pais, de acuerdo a lo sefialado en el articulo 3 de la Ley 816 de 2003 y demas
normas concordantes.

Se advierte que los documentos expedidos por particulares no requieren legalizacién, a menos
que sea expresamente exigido por la ley. En relacién con los documentos publicos, se anota que
por medio de la Ley 455 del 4 de agosto de 1998, el Congreso Nacional aprobé la “Convencion
sobre la abolicion del requisito de legalizacion para documentos publicos extranjeros”, la cual
entré en vigencia en Colombia a partir del 30 de enero de 2000 y suprimié la exigencia de
legalizacion diplomatica o consular para los documentos publicos que han sido ejecutados en el
territorio de un Estado parte y que deben ser presentados en el territorio de otro Estado parte del
Convenio.

De conformidad con lo anterior y segun lo expone el Ministerio de Relaciones Exteriores en la
Circular AC/LG/641/2002 de fecha 24 de enero del 2002, los documentos publicos provenientes
de los Estados parte y contemplados en la Convencion no requieren de la autenticacion consular
ni de la posterior legalizacion por parte del Ministerio de Relaciones Exteriores al entrar en
vigencia el Convenio y, por lo tanto, deben ser admitidos tan solo con el sello de APOSTILLE
colocado por la autoridad competente designada por el pais que produjo el documento.

Se excluyen del convenio en mencion los documentos expedidos por agentes diplomaticos o
consulares y los documentos administrativos que se ocupen directamente de operaciones
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comerciales o aduaneras. Estos documentos publicos se siguen rigiendo segun lo estipulado en
el articulo 251 y ss. del Codigo General del Proceso, 480 del Codigo de Comercio y la Resolucién
3269 del 14 de junio de 2016, esto es, certificacién consular y legalizacion por parte del Ministerio
de Relaciones Exteriores - Area de Gestion de Legalizaciones.

Los documentos expedidos por Estados que no forman parte de la Convencion seguiran
requiriendo de la autenticacion consular y de la posterior legalizacion ante la Cancilleria
colombiana.

Por ultimo, se aclara que en caso de que, por mandato legal, se deban aportar documentos
apostillados o legalizados, el proponente adjudicatario debera prever los términos que establece
el Ministerio de Relaciones Exteriores, para dichos tramites y debera presentar estos documentos
como maximo el ultimo dia de traslado del informe de evaluacion.

2.1.6. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES

De conformidad con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de Ley
1150 de 2007, a la fecha de la presentacion de la propuesta el proponente debera aportar
certificaciones del cumplimiento de sus obligaciones y pago de aportes de sus empleados a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando
a ello haya lugar. Este requisito se acreditara mediante certificacién expedida por el revisor fiscal,
cuando este se encuentre inscrito en el Certificado de existencia y representacion legal o, en su
defecto, por el representante legal, el cual, en todo caso, acreditara el cumplimiento de la
obligacion como minimo en los seis (6) meses anteriores a la presentacion de la oferta.

En el caso que las sociedades (y asimiladas) colombianas que sean contribuyentes declarantes
del impuesto de renta y que se encuentren exoneradas del pago de Salud, SENA e ICBF respecto
de los empleados que devenguen menos de 10 SMLMV en los términos del articulo 65 de la ley
1819 de 2016 que modifico el articulo 114-1 del Estatuto Tributario, deberan ponerlo de presente
por medio de un documento emanado por el representante legal y revisor fiscal.

Nota: Cuando la certificacion sea expedida por revisor fiscal debera adjuntar con la certificacion:
fotocopia de la cédula de ciudadania, tarjeta profesional y certificacion de antecedentes de la
junta central de contadores vigente.

e Personas Juridicas sinqular o plural

El proponente, persona juridica singular o plural, debe presentar la informacion establecida en el
Formato “Certificacion Aportes Al Sistema De Seguridad Social Integral Y Parafiscales De
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Persona Juridica”, suscrito por el revisor fiscal, de acuerdo con los requerimientos de ley o por
el representante legal, bajo la gravedad del juramento, cuando no se requiera revisor fiscal. En el
documento debera constar el pago de los aportes de sus empleados a los sistemas de salud,
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de
Formacion Profesional para la Industria de Construccion, cuando a ello haya lugar.

Cuando la persona juridica esta exonerada en los términos previstos en el articulo 65 de la Ley
1819 de 2016 debe indicarlo de conformidad con la nota 4 contenida en el Formato-
“Certificacion Aportes Al Sistema De Seguridad Social Integral Y Parafiscales De Persona
Juridica”

Esta misma prevision aplica para las personas juridicas extranjeras con domicilio o sucursal en
Colombia, las cuales deben acreditar este requisito respecto del personal vinculado en el pais.

Nota: Cuando la certificacion sea expedida por revisor fiscal debera adjuntar a la certificacion:
fotocopia de la cédula de ciudadania, tarjeta profesional y certificacion de antecedentes de la
junta central de contadores vigente.

Personas naturales

El proponente persona natural debe acreditar la afiliacion al Sistema de Seguridad Social en
Salud y Pensiones, aportando los certificados de afiliacion respectivos. Los referidos certificados
se deben presentar con fecha de expedicién no mayor a treinta (30) dias calendario, anteriores a
la fecha del cierre del proceso de contratacién. Formato No.03 “Certificacion Persona Natural
Articulo 9 Ley 828 De 2003”

En caso de modificarse dicha fecha, se tendra como referencia para establecer el plazo de
vigencia de los certificados de afiliacion la fecha originalmente establecida en el pliego de
condiciones definitivo.

Cuando la persona natural tenga personal a cargo, el requisito se acredita con la correspondiente
planilla de pago del mes anterior al cierre del proceso.

La persona natural que reuna los requisitos para acceder a la pension de vejez o se pensione por
invalidez o anticipadamente, presentara el certificado que lo acredite y, ademas, la afiliacion al
sistema de salud. Esta misma prevision aplica para las personas naturales extranjeras con
domicilio en Colombia las cuales deberan acreditar este requisito respecto del personal vinculado.

e Consorcios y Uniones Temporales

En caso de Consorcios o Uniones Temporales, cada uno de sus miembros integrantes que sea
persona juridica o natural, debera cumplir con este requisito.

2.1.7. CONSORCIOS Y UNIONES TEMPORALES
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Ademas de los documentos requeridos para las personas juridicas, los miembros del consorcio
0 union temporal (segun el caso), deberan aportar el documento original de constitucion firmado
por los integrantes, el cual debera tener en cuenta lo dispuesto en el articulo 7° de la Ley 80 de
1993, para el efecto el documento de constitucién segun el caso debera contener como minimo
la informacién sefialada en el FORMATO - MODELO CONFORMACION CONSORCIO vy
FORMATO - MODELO CONFORMACION UNION TEMPORAL.

Este documento debera cumplir con los siguientes requisitos:

a. Silos proponentes desean participar como Consorcio o Unién Temporal, en este ultimo caso
deberan senalar las condiciones y extensién de la participacion en la propuesta y en la
ejecucion del contrato, los cuales no podran ser modificados sin el consentimiento previo del
ICBF.

b. La persona que para todos los efectos legales representara al Consorcio o Unién Temporal,
debera tener facultades amplias y suficientes para obligar y responsabilizar a todos los
integrantes del Consorcio o la Unién Temporal. En el documento se deben sefialar, ademas,
las reglas basicas que regulen las relaciones entre los miembros del Consorcio o Unién
Temporal y su responsabilidad.

¢. Los integrantes del Consorcio o Unién Temporal deben cumplir los requisitos legales y
acompanar los documentos requeridos en la presente Invitacién Publica, para efectos
legales, como si fueran a participar en forma independiente.

d. El objeto social de todos los integrantes del consorcio o unién temporal debe comprender la
realizacion de actividades relacionadas al objeto de este proceso de seleccion.

e. La propuesta debe estar firmada por el Representante Legal que hayan designado los
integrantes del consorcio o unién temporal o por intermedio de su agente comercial y/o
mandatario con poder debidamente conferido para el efecto, de acuerdo con la ley, casos
en los cuales deberan adjuntarse el (los) documentos (s) que lo acredite (n) como tal.

f. En caso de resultar adjudicatarios del proceso de seleccién, para la suscripcion del contrato
deberan presentar el respectivo Numero de ldentificacion Tributaria — NIT, como consorcio
0 union temporal.

g. Los integrantes del consorcio o unién temporal no pueden ceder sus derechos a terceros,
sin obtener la autorizacion previa y expresa del ICBF. En ningun caso podra haber cesion
del contrato entre quienes integran el Consorcio o Union Temporal.

h. Los Consorcios o Uniones Temporales deberan presentar los documentos de existencia y
representacion legal que, para cada uno de los integrantes, expida la Camara de Comercio
6 la autoridad competente, ya sean personas Naturales o Juridicas, asi como el certificado
de Inscripcion, clasificacion y calificacion en el Registro Unico de Proponentes.

i. Los representantes legales de las personas juridicas que conformen o hagan parte de un
Consorcio o Unién Temporal, aportaran con la propuesta la autorizacién o poder de la Junta
de Socios, que los faculte para ofrecer, contratar y conformar Consorcios o Uniones
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Temporales. Este requisito se exigira en los casos en que esta facultad se encuentre
restringida.

j-  El documento en el que se exprese la voluntad de presentar la propuesta en consorcio o
unién temporal debera ir acompafado de los documentos (certificados de camara de
comercio, actas de junta directiva, poderes, etc.) que acrediten que quienes lo suscribieron
tenian la representacion y capacidad necesarias para adquirir las obligaciones solidarias
derivadas de la propuesta y del contrato resultante.

k. Los Consorcios o Uniones Temporales deberan tener en cuenta que, de conformidad con el
articulo 7° de la Ley 80 de 1993, la adjudicacion del contrato conlleva la responsabilidad
solidaria por su celebracion y ejecucion.

. Laduracion de las personas juridicas que se constituyan como Consorcio o Union Temporal
debera ser por lo menos la misma del plazo del contrato derivado del presente proceso de
seleccién y un (1) afio mas.

m. Los integrantes del Consorcio o Unién Temporal no podran integrar otro Consorcio o Unién
Temporal que haya presentado propuesta para el presente proceso, ni tampoco podran
hacerlo de manera independiente; en caso de ocurrir sera causal de rechazo para las
propuestas que éste integre o presente.

n. No se aceptaran propuestas bajo la modalidad de promesa de conformacion de Consorcios
0 Uniones Temporales.

o. Las Uniones Temporales, deberan registrar el porcentaje de participacion de cada uno de
sus miembros o de lo contrario se entendera que se presentan a titulo de Consorcio.

p. Cada uno de los integrantes del Consorcio o Unién Temporal debe aportar minimo una (1)
certificacion de experiencia relacionada en el RUP.

2.1.8. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

Con el fin de conocer el régimen Tributario al que pertenece el proponente, debera presentarse
fotocopia del Registro Unico Tributario actualizado y expedido por la Direccién General de
Impuestos Nacionales donde aparezca claramente el NIT del proponente. En caso de Consorcios
o Uniones Temporales, cada uno de los integrantes debera aportar este documento.

Las personas juridicas extranjeras sin sucursal en Colombia y las personas naturales sin
domicilio en Colombia, no deben presentar el Registro Unico Tributario (RUT) toda vez que en él
se debe inscribir toda persona natural o juridica que deba cumplir obligaciones administradas por
la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales de Colombia - DIAN. Sin perjuicio de lo anterior,
en caso de que el adjudicatario sea una persona juridica extranjera sin sucursal en Colombia o
una persona natural sin domicilio en Colombia, ésta debera inscribirse en el Registro Unico
Tributario (RUT).

2.1.9. FOTOCOPIA LEGIBLE DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD DEL REPRESENTANTE
LEGAL
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Si el proponente es persona juridica, debera aportar junto con su propuesta fotocopia legible de
la cédula de ciudadania del representante legal o quien haga sus veces.

Si el proponente es consorcio y/o unién temporal, debera aportar junto con su propuesta fotocopia
legible de la cédula de ciudadania de cada uno de los representantes legales o quienes hagan
sus veces de los integrantes de la figura asociativa.

Si el proponente es persona natural debera aportar junto con su propuesta fotocopia legible de la
cédula de ciudadania.

2.1.10. LIBRETA MILITAR

Si el proponente es persona natural hombre menor de 50 afios, debera adjuntar junto con su
propuesta, fotocopia legible de la libreta militar o certificado que acredite la definicion de la
situacion militar.

En todo caso de conformidad con lo establecido en la Ley, la entidad verificara la situacion militar
con la entidad competente para ello.

2.1.11. CONTROL PREVENTIVO DE LAS PRACTICAS COLUSIVAS

El ICBF en el marco de los principios de la contratacion publica y con el objeto de minimizar los
riesgos de colusién entre oferentes en los procesos de seleccion, adopta las practicas que
promueven la participacion trasparente y competitiva de los proponentes en las distintas
modalidades de procesos publicos.

Segun lo previsto por la Ley 155 de 1959, Decreto 2153 de 1992, Ley 1340 de 2009, Decreto
3523 de 2009, modificado por el Decreto 1687 de 2010 y en especial por lo dispuesto en el articulo
27 de la Ley 1474 de 2011, el Oferente debera diligenciar el FORMATO - CERTIFICADO DE
PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE, en dénde exprese de forma unilateral
su compromiso de no ejercer practicas colusivas o restrictivas de la Competencia.

En caso de presentarse en unidn temporal o consorcio, el presente anexo debera diligenciarse
por cada uno de los integrantes y por el representante legal de la figura asociativa.

2.1.12. BOLETIN DE RESPONSABLES FISCALES

El ICBF consultara y verificara si el interesado se encuentra sefialado en el ultimo Boletin de
responsables fiscales de la Contraloria General de la Republica.
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2.1.13. CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO DE SANCIONES Y
CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO POR LA PROCURADURIA
GENERAL DE LA NACION

El ICBF consultara y verificara, de la pagina Web de la Procuraduria General de la Nacion, los
antecedentes disciplinarios de quienes van a participar en el presente proceso de conformidad
con lo establecido en la Ley 1238 de 2008.

2.1.14. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES

El ICBF consultara y verificara, de la pagina Web de Policia Nacional de Colombia los
antecedentes penales del representante legal de la persona juridica individual, de los
representantes legales de los consorcios y/ uniones temporales que van a participar en el
presente proceso.

2.1.15. CONSULTA RNMC

El ICBF verificara, en la pagina Web de la Policia Nacional de Colombia, la Consulta al RNMC
(Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas de la Policia Nacional), de las personas
naturales, el representante legal de la persona juridica individual, de los representantes legales
de los consorcios y uniones temporales y de los integrantes de estos, que presenten propuesta
en el presente proceso.

2.1.16. CERTIFICACION PAZ Y SALVO OBLIGACIONES ALIMENTARIAS

En virtud de lo establecido en el numeral 1 de articulo 6 de la Ley 2097 de 2021 “Por medio de
la cual se crea el Registro de Deudores Alimentarios Morosos (REDAM) y se dictan otras
disposiciones”, el interesado persona natural, representante legal del interesado y/o de cada uno
de los miembros que componen el interesado plural, deberan acreditar que se encuentran a paz
y salvo con sus obligaciones alimentarias.

Para tal efecto, deberan aportar como parte de su propuesta, certificado expedido por el
Ministerio de Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones MinTic, el cual debera
encontrarse vigente a la fecha de presentacion de la oferta, en el cual se evidencie que no se
encuentra inscrito en el Registro de Deudores Alimentarios Morosos.

En caso de Consorcios 0 Uniones Temporales, cada uno de sus miembros integrantes que sea
persona juridica o natural, debera cumplir con este requisito.

2.1.17. FORMATO-CERTIFICADO DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL
PROPONENTE.
2.1.18. COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD
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El oferente debera diligenciar el FORMATO- “COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD”
DILIGENCIADO y debidamente suscrito por el Representante Legal del proponente.

En caso de proponente plural, debera suscribirse por cada uno de los representantes de legales
de las firmas que lo conforman.

2.1.19 AUTORIZACION TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

El oferente debe allegar junto con la propuesta el FORMATO - AUTORIZACION PARA EL
TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES diligenciado y debidamente suscrito por el
Representante Legal del proponente.

2.2. REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES TECNICOS (CUMPLE / NO CUMPLE)
2.2.1. CERTIFICACION CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

El oferente debera demostrar una experiencia en la ejecucion de contratos, celebrados con
persona natural o juridica, en actividades comerciales en cuyo objeto social sea el suministro de
elementos de ferreteria y cuente con establecimiento abierto al publico. Ademas debe contar con
stock o disponibilidad de elementos para entrega en menos de 24 horas para cuando se requiera
la necesidad se atienda oportunamente.

Los oferentes deberan acreditar su experiencia con la presentacion de al menos Una (1)
certificacion de cumplimiento y/o actas de terminacion o liquidacion, de contratos ejecutados y
terminados en cualquier tiempo siempre que el contrato se haya ejecutado con anterioridad a la
fecha de cierre del presente proceso y cuya ejecucion haya sido con entidades publicas.

ANO SMMLV
2026 1.700.000
2025 $1.423.500
2024 $1.300.000
2023 $1.160.000
2022 $1.000.000
2021 $908.526
2020 $877.803
2019 $828.116
2018 $781.242
2017 $737.717
2016 $689.454
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Para determinar la experiencia en valor, se hara la conversién del valor nominal del contrato a
Salarios Minimos Legales Vigentes. La entidad efectuara la conversion del valor ejecutado de
cada contrato, para lo cual tomara el valor del salario minimo legal de afno de la fecha de
suscripcion del mismo.

Los contratos deberan acreditarse mediante certificacion expedida por el contratante, suscrita
por el funcionario o persona competente, en la que reflejen como minimo los siguientes
requisitos:

a. Nombre de la entidad o empresa contratante

b. Direccién

c. Teléfono

d. Nombre del contratista

e. Si se trata de un Consorcio o de una Union Temporal se debe senalar el nombre de
quienes lo conforman.

f.  Numero del contrato (si tiene).

g. Objeto del contrato

h. Obligaciones o funciones o actividades contractuales.

i. Valor del contrato

j- Fecha de inicio (dia, mes y afo) y fecha de terminacién (dia, mes y ano)

k. Fecha de expedicion de la certificacion (dia, mes y ano)

l.

Nombre y firma de quien expide la certificacion. (La certificacion debera estar firmada por
la persona competente para suscribirla)

Diligenciar el FORMATO- “RELACION CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA HABILITANTE
DEL PROPONENTE”

Nota 1: Para la verificacién de la experiencia y la informacion adicional, los proponentes deberan
acreditarla con cualquiera de los siguientes documentos, con uno de ellos o con la combinacion
de los mismos:

* Certificacion emitida por el contratante, en la que conste que el contrato esta terminado o
liquidado

* Acta o acto administrativo de liquidacién y/o Acta de terminacion y/o Acta de recibo final

* En el evento en que el porcentaje de participacién de consorcio o de unién temporal no conste
en el RUP, el proponente podra acreditar esta informacion mediante copia del acuerdo de
consorcio o de unién temporal, resolucién de adjudicacién o una certificacion adicional emitida
por la entidad contratante.

* La fecha de inicio de la ejecucién del contrato se podra acreditar con la copia del acta de inicio
o el documento previsto en el contrato.
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Nota 2: Cuando dentro del objeto del contrato del que se presente certificacion existan varias
actividades, ésta debera especificar el valor ejecutado por la actividad que se pretende contratar
con el presente proceso.

Cuando exista diferencia entre la informacién relacionada y la consagrada en los soportes
presentados, prevalecera la informacion de los soportes.

En caso de no allegar certificaciones, para acreditar experiencia se podran presentar actas de
liquidacion o acta de terminaciéon donde se acredite el recibo a satisfaccion de los bienes o
servicios, con la copia del contrato respectivo, siempre que en dichos documentos se pueda
verificar todas las condiciones establecidas en el pliego de condiciones.

Para el sector privado se podran presentar actas de recibo final a satisfaccion de los bienes y
servicios o documento equivalente, igualmente con la copia del contrato respectivo, siempre que
de dichos documentos se pueda verificar todas las condiciones establecidas en el pliego de
condiciones. Sin perjuicio de lo anteriormente dispuesto, la Entidad se reserva el derecho a
verificar la informacioén contenida en los documentos aportados por el proponente.

2.2.2. REGLAS GENERALES PARA LA VALORACION DE LA EXPERIENCIA

La verificacion de la experiencia se realizara con base en la informacién que reporten los
proponentes en el FORMATO - “RELACION CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA
HABILITANTE DEL PROPONENTE”, dispuesto para tal fin en el pliego de condiciones y en los
documentos adicionales. Este formato debera entregarse firmado por el proponente, persona
natural o por el Representante Legal del proponente persona juridica o de la estructura plural.
Con el fin de certificar bajo la gravedad de juramento que la informacién que contiene es veraz.

* EXPERIENCIA DE LOS PROPONENTES PLURALES: Los proponentes plurales (consorcios,
uniones temporales, promesas de sociedad futura) se encuentran igualmente sujetos al
cumplimiento de todos y cada uno de los requisitos sefalados para acreditar la experiencia,
adicionalmente se tendra en consideracion lo siguiente:

e Se tendra en cuenta la experiencia de forma proporcional al porcentaje de participacion
que se haya tenido en la estructura plural y al valor del contrato que aporte como
experiencia.

e (Cada miembro de la estructura plural debera aportar al menos una de las certificaciones
de experiencia, cuyos valores se sumaran para acreditar la experiencia minima requerida.
Se debe aclarar que, este no sera afectado por el porcentaje de participacion de los
integrantes de la estructura plural para este proceso de seleccion.

e Cuando el contrato que se aporte para la experiencia haya sido ejecutado por un consorcio
0 unién temporal, y dos (2) o mas de sus integrantes conformen un proponente plural para
participar en el presente proceso de seleccidn, dicho contrato se entendera como aportado
por un solo integrante. En el FORMATO- RELACION CERTIFICACIONES DE
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EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE, se debera indicar que integrante de
la estructura plural aportara la experiencia.

Si la proponente adjunta a su propuesta certificaciones adicionales a las requeridas por la
entidad, solo se tendra en cuenta las tres (3) primeras relacionadas y/o allegada en el
FORMATO FORMATO- RELACION CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA
HABILITANTE DEL PROPONENTE.

En caso de que se relacione en la certificacion, mas de un contrato, el proponente debera
especificar en el FORMATO FORMATO-RELACION CERTIFICACIONES DE
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE a cual contrato hace referencia para
acreditar la experiencia del proponente.

Para efectos de verificacion de la experiencia, la entidad tomara la experiencia
directamente relacionada con los servicios y/o actividades solicitadas, en el presente
proceso de cada contrato individualmente considerado.

Cuando el valor de los contratos, con el cual se pretende acreditar la experiencia se
encuentre expresado en moneda extranjera:

a). Para el caso de contratos en ddélares americanos, se hara la conversién a pesos
colombianos con la TRM publicada en las estadisticas del Banco de la Republica
publicadas en su pagina oficial, para la fecha de terminacion del contrato.

b). Cuando la experiencia reportada se haya facturado en moneda extranjera diferente al
dolar americano, se realizara su conversion a délares americanos de acuerdo con las
tasas de cambio estadisticas publicadas por el Banco de la Republica en su pagina oficial
teniendo en cuenta la fecha de terminacion del contrato certificado, y seguidamente a
pesos colombianos.

Cuando la experiencia a aportar haya sido obtenida con el ICBF, el proponente podra
acreditar la misma tal como esta establecido en el presente documento o aportando copia
de los contratos suscritos o indicando el nimero del contrato.

El ICBF podra en cualquier estado en que se encuentre el proceso de seleccion, verificar
y solicitar ampliacién de la informacién presentada por el oferente para la acreditacion de
la experiencia.

Cuando exista diferencia entre la informacién relacionada en el FORMATO- “RELACION
CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE” y la
consagrada en los soportes presentados, prevalecera la informacion relacionada en los
documentos aportados para acreditar la experiencia.

Si el contrato que se pretende hacer valer como experiencia fue cedido o recibido en
cesion, la certificacion debera especificar la fecha de la cesion y discriminar el valor del
contrato ejecutado por el cedente y el cesionario.

No se aceptara la experiencia de contratos que se encuentren en ejecucion.

Nota 1: La documentacién aportada para acreditar la experiencia que este en un idioma diferente
al castellano debera contar con traduccion oficial adjuntando el documento que acredite la calidad
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de traductor oficial de conformidad con la normatividad existente. El proponente tendra plazo para
aportar la traduccién oficial hasta el termino de traslado del informe de evaluacion preliminar.

Nota 2: En el evento de resultar favorecido con la adjudicacion un proponente extranjero sin
domicilio ni sucursal en Colombia, para efectos de poder ejecutar el contrato debera previamente
constituir una sucursal en Colombia en los términos del Cédigo de Comercio, de acuerdo con lo
sefialado en los Articulos 471 y 474 del citado Cddigo.

Nota 3: El ICBF se reserva el derecho de comprobar la autenticidad de los documentos
aportados, asi como de verificar el cumplimiento a cabalidad de los contratos que el oferente
aporte.

Nota 4: El proponente cuya constitucidn sea inferior a tres (3) afios, podra acreditar la experiencia
solicitada, aportando la experiencia de los socios, accionistas o constituyentes, conforme a lo
establecido en el numeral 2.5 del articulo 2.2.1.1.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015.

2.2.3. ACREDITACION DE EXPERIENCIA DE SOCIEDADES ESCINDIDAS O FUSIONADAS:

Cuando el Proponente o sus Integrantes, pretendan acreditar los requisitos relativos a
experiencia, producto de un proceso de fusién o escision empresarial, debera, ademas de cumplir
con los requisitos establecidos en el presente numeral, adjuntar con su propuesta los siguientes
documentos:

¢ Documento mediante el cual se formaliza la escision o fusion, en el conste las empresas
que hicieron parte del mencionado proceso.

e En el caso de la escision, se debe aportar el RUP tanto de la sociedad escindente como
de la sociedad escindida para efectos de determinar que no se presenten casos de
duplicidad de experiencia.

¢ Las adiciones, prorrogas y cualquier otro tipo de modificacion realizada al contrato que se
aporta para acreditar la experiencia no se entendera como un contrato diferente al ya
aportado.
DOCUMENTOS REQUERIDOS PARA LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO

1. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

Con el fin de conocer el régimen Tributario a que pertenece el proponente, debera presentarse
fotocopia del Registro Unico Tributario actualizado y expedido por la Direccion General de
Impuestos Nacionales donde aparezca claramente el NIT del proponente. En caso de Consorcios
o Uniones Temporales, cada uno de los integrantes debera aportar este documento.
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Las personas juridicas extranjeras sin sucursal en Colombia y las personas naturales sin domicilio
en Colombia, no deben presentar el Registro Unico Tributario (RUT) toda vez que en él se debe
inscribir toda persona natural o juridica que deba cumplir obligaciones administradas por la
Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales de Colombia - DIAN. Sin perjuicio de lo anterior,
en caso de que el adjudicatario sea una persona juridica extranjera sin sucursal en Colombia o
una persona natural sin domicilio en Colombia, ésta debera inscribirse en el Registro Unico
Tributario (RUT).

2. CERTIFICACION BANCARIA

El oferente debera anexar certificacion de la Entidad bancaria respectiva en la cual se indique
nombre del titular, numero de cuenta, identificacién (NIT o Cédula), sucursal y tipo de cuenta
(corriente o ahorro), con el fin de estipularla dentro del contrato que se suscriba en desarrollo del
presente proceso, para realizar alli las consignaciones resultantes de los pagos del contrato; la
cuenta debe encontrarse en estado ACTIVA.

Para el caso de los Consorcios y Uniones Temporales, este documento debe ser aportado una
vez se le adjudique el contrato, dando aplicacion a lo establecido por la Superintendencia
Financiera en lo que respecta a la titularidad de cuentas bancarias para estas figuras asociativas.
(Superfinanciera — Concepto 2015011812- 002 del 25 de marzo de 2015).

: CAPITULO IV
DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR

4.1. OBJETO

SUMINISTRO DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA
INFRAESTRUCTURA FISICA DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL
GUAINIA.

4.2. PLAZO DE EJECUCION

El Plazo de ejecucion del contrato, sera hasta el dia 15 de diciembre de 2026 o hasta agotar
presupuesto lo que primero ocurra, contados a partir del cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion

Se perfecciona con la firma del ordenador del gasto y requiere para su legal ejecucion la
aprobacion de las garantias y la expedicion del Registro Presupuestal de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 41 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1082 de 2015 y en el articulo 23 de la
Ley 1150 de 2007.

www.icbf.gov.co

@icbfcolombiaoficial > @ICBFColombia @icbfcolombiaoficial ICBFColombia

Direccion Regional Calle 15 8-86 B/ La Esperanza
Teléfono: 5656644

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras
Direccion Guainia
Dependencia Regional Guainia

4.3. PRESUPUESTO ESTIMADO Y RUBRO PRESUPUESTAL AFECTADO Y VALOR DEL
CONTRATO A CELEBRAR.

4.3.1. PRESUPUESTO OFICIAL

El presupuesto oficial para la presente contratacion sera por la suma de VEINTISIETE MILLONES
SEISCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL PESOS M/CTE ($27.697.000), incluidos todos los costos directos e
indirectos asociados a la prestacion del servicio.

En atencion al tipo de servicio requerido, los proponentes presentaran su oferta en precios
unitarios y la adjudicacion se realizara bajo la modalidad de monto agotable y por la totalidad del
presupuesto.

Posibles costos asociados al valor de la contratacion: Todos los gastos asociados a la
ejecucion del objeto del presente proceso, tales como adquisicién de insumos, materiales,
dispositivos médicos, accesorios, entrega de recursos fisicos y humanos, asi como los montos
de manutencidn, prestaciones y demas cargas laborales, elementos de proteccion de acuerdo a
las normas legales vigentes, estaran a cargo exclusivo de quien resulte adjudicatario, sin que
estos aspectos, durante la ejecucién del contrato puedan ser esgrimidos como imprevistos y/o
motivos generadores de solicitud de restablecimiento del equilibrio del contrato y/o
reconocimiento del mismo, por lo que deben ser tenidos en cuenta por el proponente al momento
de confeccionar y presentar su oferta, lo anterior a lo contemplado en el anexo No.3
“Clasificacion Municipios”.

Nota: Debera verificarse la aplicacion del IVA.

4.3.2 DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El valor del presente proceso de seleccion se encuentra respaldado por el certificado de
disponibilidad presupuestal publicado en el SECOP II.

4.3.3. VALOR DEL CONTRATO

El valor del contrato a suscribir sera por el del resultado de la propuesta econdmica del oferente
que presente el menor valor en su oferta, incluidos todos los costos directos e indirectos
asociados a la ejecucion del contrato, el IVA, el A.l.U y demas impuestos de ley.

4.3.4. FORMA DE PAGO DEL CONTRATO A CELEBRAR
Se pagara al contratista asi:

El valor del presente contrato se pagara al contratista MEDIANTE PAGOS MENSUALES, previa entrega
de los elementos objeto de suministro mediante acreditacion de los siguientes requisitos:
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La factura debe ser tramitada mediante la plataforma de Ministerio de Hacienda para ser
aprobada por el supervisor.

-Los datos para el cargue de la factura a SIIF NACION son:

Cdédigo PCI: 46-02-00-094

Correo supervisor: Julian.perezr@icbf.gov.co

Observaciones que se deban incluir y visualizarse en la factura:

-En la factura en datos del adquiriente tener en cuenta lo siguiente para relacionar en el
documento:

El correo a relacionar en datos del adquiriente: es
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, campo responsabilidad tributaria: 01IVA y
tipo de responsabilidad 0-13

- en las notas finales debe ir: #$46-02-00-094;N.CTO (INCLUIR SOLO EL
NUMERO);julian.perezr@icbf.qov.co#$

Los pagos se realizaran previa presentacion de la factura correspondiente, la certificacién de
recibo a satisfaccion por parte de la respectiva supervision y la certificacion del revisor fiscal o
representante legal segun corresponda, sobre el cumplimiento en el pago de los aportes
parafiscales y de seguridad social de sus empleados de acuerdo con lo establecido en el Articulo
50 de la Ley 789 de 2002 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

El pago se realizara dentro de los treinta (30) dias habiles siguientes a la radicacion de la factura
y la certificacién de cumplimiento, previa disponibilidad del PAC (Programa Anual Mensualizado
de Caja) y sus Resoluciones vigentes.

Si la(s) factura(s) no ha(n) sido correctamente elaborada(s) o no se acompafan los documentos
requeridos para el pago, el término para este solo empezara a contarse desde la fecha en que se
presenten debidamente corregidas, o desde que se haya aportado el ultimo de los documentos
solicitados. Las demoras que se presenten por estos conceptos seran responsabilidad del
contratista y no tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacién de ninguna
naturaleza.

Todos los pagos se realizaran conforme al PAC del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.
4.4. LUGAR DE EJECUCION DEL CONTRATO

La ejecucion del contrato se llevara a cabo en las instalaciones del ICBF Regional Guainia,
ubicado en la calle 15 N° 8-86 barrio La Esperanza, en el municipio de Inirida (Guainia).

4.5 DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos contractuales se tendran como
domicilio la ciudad de Inirida Guainia.
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4.5. OBLIGACIONES

4.5.1. OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA.

4.5.1.1 Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia técnica y administrativa y bajo su
propia responsabilidad, por lo tanto, no existe ni existira ningun tipo de subordinacién, ni
vinculo laboral alguno entre EL CONTRATISTA, su personal y el ICBF.

4.5.1.2 Constituir y allegar al ICBF las garantias requeridas dentro de los tres (3) dias habiles
siguientes a la suscripcion del contrato.

4.5.1.3 Participar y apoyar al ICBF en todas las reuniones a las que éste lo convoque relacionadas
con la ejecucion del contrato.

4.5.1.4 Disponer de los medios necesarios para el mantenimiento, cuidado y custodia de la
documentacién objeto del presente contrato.

4.5.1.5 Atender los requerimientos, instrucciones y/o recomendaciones que durante el desarrollo
del Contrato le imparta el ICBF a través de la supervision, para una correcta ejecucion y
cumplimiento de sus obligaciones.

4.5.1.6 Entregar a la supervision, los informes que se soliciten sobre cualquier aspecto y/o
resultados obtenidos cuando asi se requiera.

4.5.1.7 Presentar al ICBF la factura de conformidad con la forma de pago estipulada en el
contrato, junto con el informe de las actividades realizadas para cada pago.

4.5.1.8 Guardar estricta reserva sobre toda la informacién y documentos que tenga acceso,
maneje en desarrollo de su actividad o que llegue a conocer en desarrollo del contrato y
que no tenga caracter de publica. En consecuencia, se obliga a no divulgar por ningun
medio dicha informacién o documentos a terceros, sin la previa autorizaciéon escrita del
ICBF.

4.5.1.9 Mantener correctamente actualizados cada uno de los sistemas de informacion que
maneje en desarrollo de su actividad.

4.5.1.10 Asumir un buen trato para con los demas colaboradores internos y externos del
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, los usuarios de las infraestructuras y actuar
con responsabilidad, eficiencia y transparencia.

451.11 Devolver al ICBF, una vez finalizado la ejecucion del contrato los documentos que
en desarrollo del contrato se hayan producido, e igualmente todos los archivos que se
hayan generado en cumplimiento de sus obligaciones

45112 Colaborar de manera oportuna con el ICBF en el suministro y respuesta de la
informacion correspondiente, a los requerimientos efectuados por los organismos de
control del Estado Colombiano en relacién con la ejecucién, desarrollo o implementacion
del contrato objeto del presente documento.

45113 Utilizar la imagen del ICBF de acuerdo con los lineamientos establecidos por éste,
salvo autorizacion expresa y escrita de las partes, no se podra utilizar el nombre, emblema
o sello oficial de la otra parte para fines publicitarios o de cualquier otra indole.
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451.14 Realizar los pagos salariales, pagos al SISS (salud, pension y riesgos laborales) y

parafiscales, de acuerdo con la normatividad vigente aportando los soportes de pago

correspondientes.
45.1.15 Respetar la politica medioambiental del ICBF, la cual incluye todas las normas

internas sobre el uso de los recursos ambientales, como el agua y la energia,
racionamiento de papel, normas sobre parqueaderos y manejo de desechos residuales.

45.1.16 Cumplir con las disposiciones establecidas en el Capitulo “Buenas Practicas en la
Gestién Contractual” del Manual de Contratacion vigente.
45117 Remitir a la supervision del contrato, dentro de los tres (3) dias siguientes a la

consignacion, copia del documento donde conste la operacion que, por concepto de
reintegros, rendimientos financieros, multas o cualquier otro, se causen a favor de la
Entidad en razén a la ejecucion del contrato. PARAGRAFO: Las consignaciones a que
hace referencia esta obligacion deben realizarse Unicamente en la cuenta informada por
escrito por la respectiva supervision.

45118 Cumplir con la totalidad de las normas de Salud y seguridad en el trabajo: Trabajos
confinados y Trabajo en alturas Resolucion 3673 de 2008 Reglamento Técnico de Trabajo
Seguro en Alturas, Resolucion 736 de 2009 Modificacion Parcial de la Resolucion 3673
de 2008 y se dictan otras disposiciones - Resolucién 1409 de 2012 Reglamento de
Seguridad para proteccién contra caidas en trabajo seguro en alturas Resolucién 2400
(mayo de 1979), capitulo Ill De escaleras y andamios. OSHA 1926.500 Subparte X
(Escaleras), entre otra normativa vigente.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA.

El contratista bajo su responsabilidad, autonomia y en cumplimiento del objeto descrito cumplira
con las siguientes obligaciones:

EI CONTRATISTA se obliga para con el ICBF, en general, a cumplir cabalmente con el objeto del
presente contrato a la luz de las disposiciones legales y en especial al alcance del objeto de
prestar el servicio de suministro de combustible GASOLINA y ACPM parque automotor cuando
lo requiera la regional.

4.5.3. OBLIGACIONES DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION:
4.5.3.1. Para el Eje de Gestion de Calidad

N/A

4.5.4. Obligaciones del Eje de Seguridad de la Informacion
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N/A.

4.5.5 Para el Eje de Seguridad y Salud en el Trabajo

N/A
4.5.6 Obligaciones del Eje Gestion Ambiental

4.6. OBLIGACIONES DEL ICBF
N/A

4.6.1 Obligaciones Generales del ICBF

4.6.1.1 Suministrar la informacién que previamente requiera EL CONTRATISTA en relacién con
el objeto del presente contrato.

4.6.1.2 Exigir a EL CONTRATISTA la ejecucion idénea y oportuna de las obligaciones del
presente contrato.

4.6.1.3 Efectuar la supervision y seguimiento del presente contrato.

4.6.1.4 Garantizar el pago de los servicios prestados por EL CONTRATISTA

4.7. CONSTITUCION DE GARANTIAS

El contratista debera constituir a favor del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF
con NIT No0.899.999.239-2 Garantia de que tratan la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, y el
Decreto 1082 de 2015, considerando el objeto a contratar, las obligaciones contractuales y el
valor del contrato, dicha garantia debera constituirse con los siguientes amparos:

CUMPLIMIENTO: En cuantia equivalente al diez por ciento (10%) del valor del contrato, por el
término de ejecucion del mismo y seis (6) meses mas.

4.8. SUPERVISION DEL CONTRATO

La supervisién del contrato estara a cargo del Coordinador del grupo gestion de apoyo de la
Regional Guainia del ICBF. En todo caso, el ordenador del gasto podra variar unilateralmente la
designacion del supervisor, comunicando por escrito al designado, con copia al grupo gestion de
soporte y al expediente del contrato.

4.9. SANCIONES POR INCUMPLIMIENTO

El ICBF podra imponer multas por los retardos presentados, de conformidad con lo establecido
en el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007, articulo 40 de la Ley 80 de 1993, articulo 86 de la Ley
1474 de 2011 y el articulo 2.2.1.2.3.1.19 de Decreto 1082 de 2015 y demas normas aplicables, asi:
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MULTAS POR INCUMPLIMIENTO A. Con el objeto de conminar al CONTRATISTA al
cumplimiento de las obligaciones que se encuentren en mora o retraso, el ICBF podra
imponerle al CONTRATISTA multas diarias y sucesivas hasta del cero punto uno por ciento
(0.1%) del valor del contrato por cada dia de atraso o retardo hasta que se verifique su
cumplimiento. B. Para tal efecto, el ICBF observara el procedimiento establecido en el
articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. C. El valor acumulado de las multas impuestas al
CONTRATISTA no podra superar el veinte por ciento (20%) del valor del contrato. D. La
imposicion de multas no impedira la aplicacién de otras sanciones a que haya lugar por el
incumplimiento. E. EIl CONTRATISTA autoriza que el ICBF descuente del saldo a su favor,
el valor correspondiente a las multas que se llegaren a causar. F. Para efectos de esta
clausula, se entendera que el CONTRATISTA esta en mora o retraso cuando incumpla una
o varias de las obligaciones a su cargo.

CLAUSULA PENAL PECUNIARIA. CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: A. En caso de
declaratoria de caducidad o incumplimiento total de las obligaciones a cargo del
CONTRATISTA, el ICBF podra hacer efectiva la presente clausula penal pecuniaria en un
monto equivalente al veinte por ciento (20%) del valor total del contrato, a titulo de pena la
cual se tendra como estimacion y pago anticipado y parcial de los perjuicios causados al
ICBF. B. El valor variara proporcionalmente al incumplimiento parcial del Contrato que no
supere el porcentaje sefialado. C. En concordancia con el articulo 1600 del Cadigo Civil, el
cobro de la clausula penal pecuniaria no impedira que el ICBF le solicite al CONTRATISTA
la totalidad del valor de los perjuicios causados en lo que exceda del valor de la clausula
penal pecuniaria. D. EI CONTRATISTA autoriza que el ICBF descuente de las sumas que le
adeude, los valores correspondientes a la clausula penal pecuniaria. E. La clausula penal
pecuniaria también se hara efectiva en el caso en que se llegue o se supere el monto maximo
acumulado de imposicién de multas. F. Para efectos de esta clausula, se entendera que hay
incumplimiento de las obligaciones del contrato cuando el CONTRATISTA no haya cumplido
con el suministro oportunamente, de conformidad con los plazos previstos en este contrato.
Asi mismo, se entendera por incumplimiento total de las obligaciones a cargo del
CONTRATISTA cuando este no cumpla con la totalidad de las obligaciones a su cargo o
cuando no cumpla con el fin y objeto contractual pactado, lo cual podra ser verificado por
parte del ICBF una vez terminado el Contrato, aun habiéndose hecho pagos parciales.

4.10. TIPIFICACION, ESTIMACION Y ASIGNACION DE RIESGOS PREVISIBLES

Con el fin de conocer los riesgos que afectarian el contrato que se pretende adelantar, tanto en
aspectos favorables como adversos; y con el fin de contribuir a asegurar los fines que el estado
persigue con la contratacion, el ICBF ha preparado el Anexo Matriz de identificacion,
valoracion y asignacion de riesgos, el cual permite dilucidar aspectos que deben ser
considerados en la adecuada estructuracién de ofertas y planes de contingencia y continuidad
del proceso.
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De este modo, correspondera al contratista seleccionado la asuncion del riesgo previsible propio
de este tipo de contrataciéon, asumiendo su costo, siempre que el mismo no se encuentre
expresamente a cargo del ICBF en el Anexo Matriz de identificacion, valoracion y asignacion de
riesgos

Los riesgos que podrian afectar el normal desarrollo de las actividades previstas en esta
contratacion se analizan en el Anexo, elaborado de acuerdo con la metodologia propuesta por
Colombia Compra Eficiente (CCE) detallada en el “Manual para la Identificacion y Cobertura del
Riesgo en los Procesos de Contratacion”. Ver Anexo Matriz de Riesgos.

Tales riesgos estan enunciados de manera enunciativa y explicativa sin que se encuentren
agotados todos los riesgos relacionados con el objeto del proceso de seleccion los cuales se
entienden asumidos por el contratista salvo expresa manifestacion en contrario por parte de
ICBF, por consiguiente, es responsabilidad del contratista hasta antes del cierre del proceso
hacer las observaciones que estime pertinente en razén de su conocimiento especializado en el
objeto del proceso de seleccion. EI ICBF se reserva el derecho de acoger o no las observaciones
que se formulen respecto de la distribucion de los riesgos previsibles a cargo del contratista

~ CAPITULOV
RELACION DE FORMATOS Y ANEXOS

FORMATOS

ANEXO No. CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA
1

ANEXO No. MODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY
2 789 DE 2002 Y LEY 828 DE 2003 PERSONA NATURAL

ANEXO No. MODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTiCULO 50 LEY
3 789 DE 2002 Y LEY 828 DE 2003 PERSONA JURIDICA

ANEXO No.  RELACION CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA DEL
4 PROPONENTE

ANEXO No.  FICHA DE CONDICIONES TECNICAS ESENCIALES (FCT)
5

ANEXO No.  MATRIZ DE RIESGOS
6
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ANEXO No. MODELO CONFORMACION CONSORCIO
7

ANEXO No. MODELO CONFORMACION UNION TEMPORAL
8

ANEXO No.  MODELO CERTIFICADO PARTICIPACION COMO INDEPENDIENTE
9 DEL OFERENTE

ANEXO No. OFERTA ECONOMICA (SE DILIGENCIA DIRECTAMENTE EN LA
10 PLATAFORMA DEL SECORP II)

Con la firma del presente documento por parte del Ordenador del Gasto, se entiende aprobada

la apertura del proceso contractual y el mismo se expide y se publica en Inirida Guainia a los
veinte (20) dias del mes de abril de 2026.

ANGELA4VIARIA N ‘RRILLO

Directora (E) Regional GUAINIA ICBF

ROL NOMBRE CARGO FIRMA
Control de Julian Perez Requiniva | Coordinador GGS
legalidad
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ANEXO 1. CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA

Inirida. de de

Sefores

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
Calle 15 N° 8-86 barrio la esperanza Inirida

Ciudad.

El suscrito de conformidad con lo requerido en la
invitacion ICBF- MC-002-2026-GNA, cuyo objeto es “SUMINISTRO DE ELEMENTOS NECESARIOS
PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL GUAINIA”.

Declaro asi mismo: Que ninguna otra persona o entidad, diferentes de las nombradas aqui, tiene
participaciéon en esta oferta o en el contrato que sera el resultado de este proceso y que, por lo
tanto, solamente los firmantes estan vinculados a dicha oferta.

Que nos hemos familiarizado y hemos estudiado la Invitacion a Ofertar, asi como las demas
condiciones e informaciones necesarias para la presentacion de la oferta, y aceptamos todos los
requerimientos establecidos en dichos documentos. Asi mismo manifestamos que el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar facilit6 de manera adecuada y de acuerdo con nuestras
necesidades la totalidad de la informacion requerida para la elaboracién de la propuesta,
garantizando siempre la confidencialidad de la misma.

Que nuestra oferta cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones establecidos
en los documentos del proceso. Nos comprometemos a ejecutar el objeto y la totalidad de las
obligaciones contractuales establecidas en el presente proceso.

Que entendemos que el valor del Contrato, conforme esta definido en la Invitacion a presentar
oferta, incluye todos los impuestos, tasas o contribuciones directas o indirectas que sean
aplicables, asi como todos los costos directos e indirectos que se causen por labores de
administracion y las utilidades del contratista.

Que no existe ninguna falsedad en nuestra Propuesta.
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Que el (los) abajo firmante(s), obrando en nombre y representacion del oferente manifiesto
(amos) que me (nos) obligo (amos) incondicionalmente a firmar y ejecutar el Contrato, en los
términos y condiciones previstos en la Invitacion a presentar oferta.

Que de acuerdo con lo establecido en la Invitacién a presentar oferta, adjunto se anexa la
documentacién solicitada en el mismo.

Que en caso de ser adjudicatario del contrato derivado del presente proceso, me comprometo a
suscribir y legalizar el contrato e iniciar la ejecucion del contrato, en los plazos previstos en la
presente invitacion publica.

Que a solicitud del ICBF me (nos) obligo (amos) a suministrar cualquier informacion adicional
necesaria para la correcta evaluaciéon de la propuesta.

Que de manera libre y espontanea manifiesto que en el evento de resultar aceptada la presente
propuesta, renuncio(amos) a efectuar cualquier accidn, reclamacién o demanda en contra del
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar por hechos o circunstancias que conozco(conocemos)
o he(mos) debido conocer por razén de las condiciones y exigencias que se establecieron en la
Invitacion a presentar oferta y en el contrato, y, que manifiesto(amos) aceptar en su totalidad.

Bajo la gravedad del juramento, que se entiende prestado al firmar esta carta, manifiesto(amos)

la ausencia de limitaciones a la capacidad y que no me(nos) encuentro(amos) ni personal ni

corporativamente, ni la sociedad que represento, incurso(s) en inhabilidades, incompatibilidades,

ni prohibiciones para contratar con el estado previstas en las normas legales; asi mismo sefialo

gue no me encuentro (o la(s) persona(s) por mi representada(s) no se encuentra(n)) en el Boletin

de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica.

La siguiente informacién suministrada en la propuesta es de caracter reservado:

de conformidad con la ley .

Esta oferta es presentada por con cédula de ciudadania No.
y quien firma la carta de presentacion y no tiene incompatibilidades o conflictos de

interés con el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

Me comprometo a ejecutar el objeto y obligaciones contractuales en el término establecido en la
Invitacion a presentar oferta. Manifiesto con la presentacién y firma del presente documento que
he leido, entiendo y puedo garantizar el cumplimiento total de las especificaciones técnicas
contenidas en la presente invitacion publica y sus anexos, y en caso de resultar adjudicatario me
comprometo a cumplirlo en su totalidad.

Autorizo que todos los actos administrativos que se expidan en desarrollo del proceso de
seleccion adelantado me sean notificados de manera electronica al correo
(sefalar el correo donde pueden enviarse notificaciones)
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El (Los) abajo firmante(s) declaro (amos) que he (mos) recibido todos los documentos y anexos

descritos en la Invitacion a presentar oferta, asi como las adendas a los mismos.
Cordialmente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
c.C

NOMBRE DEL OFERENTE:

DIRECCION:

CIUDAD:

TELEFONO: FAX:

CORREO ELECTRONICO:

NIT

ANEXO No. 2
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MODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 Y LEY 828
DE 2003 PERSONA NATURAL

(Use la opcion que corresponda, segun si cuenta con empleados a cargo o no)
OPCION 1

Yo identificado (a) con c.c de , de
acuerdo con lo sefalado en el Articulo 9 de la Ley 828 de 2003 y articulo 17 de la Ley 1150 de
2007, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO y con sujecion a las sanciones que
para tal efecto establece el Codigo Penal en su Articulo 442, que me encuentro al dia en el pago
por concepto de los aportes a los sistemas de salud y pensiones, con relacion a la fecha de
presentacion de la propuesta para el presente proceso de seleccion, para lo cual anexo el
certificado de aportes y/o planilla de pago a dichos sistemas en el cual consta el pago realizado
en el mes inmediatamente anterior, con relacion a la fecha del cierre del proceso.

Igualmente manifiesto que no tengo empleados a cargo.
OPCION 2

Yo identificado (a) con c.c de , de
acuerdo con lo sefalado en el Articulo 9 de la Ley 828 de 2003 y articulo 17 de la Ley 1150 de
2007, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO y con sujecion a las sanciones que
para tal efecto establece el Codigo Penal en su Articulo 442, que me encuentro al dia en el pago
por concepto de los aportes a los sistemas de salud y pensiones, con relacion a la fecha de
presentacion de la propuesta para el presente proceso de seleccion, para lo cual anexo el
certificado de aportes y/o planilla de pago a dichos sistemas en el cual consta el pago realizado
en el mes inmediatamente anterior, con relacion a la fecha del cierre del proceso.

Igualmente que he efectuado el pago por concepto de los aportes a los sistemas de salud,
pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) de los empleados a cargo,
durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacién
de nuestra propuesta para el presente proceso de seleccion.

Nota: Para relacionar el pago de los aportes correspondientes al sistema de seguridad
social, se deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999
Articulos 19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asimismo, en el caso del pago correspondiente
a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se
debera tener en cuenta los plazos dispuestos para tal efecto, en el Decreto 1464 de 2005.

EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES
ANTERIORMENTE MENCIONADAS, SE DEBERA PRECISAR EL VALOR Y EL PLAZO
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PREVISTO PARA EL ACUERDO DE PAGO, CON INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE
ESTA OBLIGACION.

Dada en alos ( ) del mes de de

FIRMA
NOMBRE DE QUIEN DECLARA

NOTA 1: El presente anexo constituye sélo un modelo. Su contenido podra ser ajustado por los
proponentes.

NOTA 2: Seior Proponente Recuerde que el presente Anexo solo debera diligenciarse y
presentarse en el caso en el que su propuesta sea en calidad de persona NATURAL. En tal
sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

j ANEXO No. 3
MODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTiCULO 50 LEY 789 DE 2002 Y LEY
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828 DE 2003 PERSONA JURIDICA

(Use la opcidn que corresponda, segun certifique el Representante Legal o el Revisor Fiscal e
igualmente segun cuente o no con personal)

OPCION 1

EN CASO DE QUE EL PROPONENTE NO TENGA PERSONAL A CARGO Y POR ENDE NO
ESTE OBLIGADO A EFECTUAR EL PAGO DE APORTES PARAFISCALES Y SEGURIDAD
SOCIAL DEBERA INDICARLO EN LOS SIGUIENTES TERMINOS:

En mi condicién de Representante Legal o Revisor Fiscal (si lo requiere), de (Razén social de la
compainia), identificada con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio de

me permito certificar o auditar (En caso del Revisor Fiscal) que de acuerdo con las normas
de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compaiiia,
manifiesto bajo la gravedad de juramento que no tengo obligaciones con el sistema general de
seguridad social en pensiones, salud y aportes parafiscales.

Dadaen___ D.C.alos ( ) del mes de de 2026
FIRMA

NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA (REPRESENTANTE LEGAL Y/O REVISOR
FISCAL)

TARJETA PROFESIONAL

(Para el Revisor Fiscal)

Nota: Cuando la certificacion sea expedida por revisor fiscal debera adjuntar a la propuesta
CEDULA DE CIUDADANIA, TARJETA PROFESIONAL Y CERTIFICACION DE
ANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL DE CONTADORES VIGENTE.

OPCION 2

EN CASO DE QUE EL PROPONENTE TENGA PERSONAL A CARGO

Yo, , identificado con , en mi condicidn de Representante
Legal de (Razon social de la compania) identificada con Nit , debidamente inscrito en
la Camara de Comercio de certifico el pago de los aportes realizados por la compafiia

durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion
de nuestra propuesta para el presente proceso de seleccién, por los conceptos de salud,
pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).
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Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Yo, , identificado con , ¥ con Tarjeta Profesional No.
de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Fiscal
de (Razoén social de la compaiiia)

identificado con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio de ,
luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en
Colombia, los estados financieros de la compaiiia, certifico el pago de los aportes realizados
por la compafiia durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha
de presentacion de la propuesta para el presente proceso de seleccion, por los conceptos de
salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano
de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA)

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la companiia durante
dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de
2002.

Nota 1: Para relacionar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de Seguridad
Social, se deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999 Articulos
19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asi mismo, en el caso correspondiente a los aportes
parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se debera tener en
cuenta el plazo dispuesto para tal efecto en el Decreto 1464 de 2005.

Nota 2: Cuando la certificacion sea expedida por revisor fiscal debera adjuntar a la propuesta
CEDULA DE _CIUDADANIA, TARJETA PROFESIONAL Y CERTIFICACION DE
ANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL DE CONTADORES VIGENTE.

Nota 3: Senor Proponente Recuerde que el presente Anexo solo debera diligenciarse y
presentarse en el caso en el que su propuesta sea en calidad de persona JURIDICA. En tal
sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES
ANTERIORMENTE MENCIONADAS, SE DEBERA PRECISAR EL VALOR Y EL PLAZO
PREVISTO PARA EL ACUERDO DE PAGO, CON INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE
ESTA OBLIGACION.

Dada en ,alos () del mes de de

FIRMA
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Nombre o razén social del proponente

Nombre del integrante del consorcio o UT
que aporta la experiencia
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El contratista bajo su responsabilidad, autonomia y en cumplimiento del objeto descrito cumplira
con las siguientes obligaciones:
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Entre los suscritos a saber: , mayor de edad,
vecino de esta ciudad, identificado con cédula de ciudadania N° ,
expedida en , quien obra en nombre y representacion legal de (escribir el
nombre completo incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar que se trata de una
persona natural.), legalmente constituida, con domicilio principal en
, con NIT N° , Y

debidamente facultado por la junta de S0cios, y
mayor de edad, vecino de esta ciudad,
identificado con cédula de ciudadania N° , expedida en

quien obra en nombre y representacion legal de (escribir el nombre
completo incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar que se trata de una persona
natural.), legalmente constituida, con domicilio principal en , con NIT N°
, debidamente facultado por los estatutos sociales,
, manifestamos que mediante el presente documento hemos
acordado integrar un Consorcio cuya integracion, conformacion y reglamentacion se regira por
las siguientes clausulas:

PRIMERA. — OBJETO: El objeto del presente documento es la integracion de un Consorcio
entre y , con el
propésito de complementar las capacidades técnicas, operativas, administrativas y financieras
de las partes que constituyen el presente Consorcio, para la presentacion de la propuesta,
adjudicacion, celebracion y ejecucion del contrato, dentro del proceso de seleccién N°

de , por la entidad, cuyo objeto es: (transcribir el objeto del proceso de seleccién).
Nuestra responsabilidad sera solidaria, mancomunada e ilimitada en todas y cada una de las
obligaciones derivadas de la propuesta y el contrato. En consecuencia las actuaciones hechos
y omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectaran a todos los
miembros que lo conforman.

(Se debera consignar el numero y fecha de acta de Junta de Socios o Asamblea de Accionistas,
de las personas juridicas integrantes, en la que conste la facultad expresa de conformar
Consorcios y la cuantia maxima en que a través de esas formas de asociacién pueden contratar,
la cual en todo caso debe ser igual o superior al cien por ciento (100%) del valor del contrato.)

SEGUNDA. — DENOMINACION: El presente consorcio se denominara

Tercera. — Domicilio: El domicilio del consorcio sera la (direccion, teléfono y/o fax) de la ciudad
de

CUARTA. - REPRESENTANTE DEL CONSORCIO: Se designa como representante del
presente Consorcio al(a) sefior(a) ,
identificado con cédula de ciudadania N° , expedida en
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, cargo este que se entiende aceptado con la firma del presente
documento y quien estd autorizado para contratar, comprometer, negociar y representar al
consorcio. Igualmente se nombra como suplente del representante del consorcio al sehor
Identificado con cédula de ciudadania N°

QUINTA. — DURACION: La duracion del presente Consorcio, en caso de salir favorecido con
la adjudicacion, sera el tiempo comprendido entre la fecha de presentacion de la propuesta y
Dos (3) afios mas mas contado desde la finalizacién del término de ejecucion del objeto
contractual. En todo caso el consorcio durara todo el término necesario para atender las
garantias prestadas.

SEXTA. — condiciones y extension de la participacion de acuerdo con la ley: La
participacion de cada una de las partes que conforman el cien por ciento (100%), del consorcio
no podra ser modificada sin el consentimiento previo de la Entidad, y sera distribuida de la
siguiente forma:

Labor a desarrollar en la propuesta
() ini ivos, juridicos, técni

Integrantes % administrativos ridicos, técnicos

econémicos)

SEPTIMA. — CLAUSULAS OPCIONALES: El documento podra contener las demas clausulas
opcionales: que los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo
dispuesto en la ley 80/93 o incluyan limitaciones o exclusiones de los consorciados frente a la
entidad.(Aspectos financieros, Arbitramento, Reglas basicas que regulan la relaciones entre los
integrantes del consorcio, entre otras).

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

Acepto:

C.C:

Representante Legal de:

O persona natural del consorcio:
NIT:

Direccion:

Tel: y/o fax:

Acepto:
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C.C:
Representante Legal de:
O persona natural del consorcio:
NIT:
Direccion:
Tel: y/o fax:
NOTA 1: Senor Proponente Recuerde que el presente Anexo solo debera diligenciarse y

presentarse en el caso en el que su propuesta sea en calidad de CONSORCIO. En tal
sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

ANEXO8
MODELO CONFORMACION UNION TEMPORAL
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En la ciudad de a los dias del mes de
del ano , entre quienes suscriben este documento, de una parte
, sociedad de responsabilidad (escribir el nombre
completo, incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona natural)
legalmente constituida y con domicilio principal en la ciudad de ,

representada legalmente por mayor de edad, domiciliado en

, identificado con cédula de ciudadania nuamero

, expedida en , en su condicién de

, ¥ representante legal de la misma, por una parte, y por la

otra , sociedad de responsabilidad (escribir el nombre

completo, incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona natural),

legalmente constituida y con domicilio principal en , representada

legalmente por , mayor de edad, domiciliado

en identificado con la cédula de ciudadania numero

, expedida en , quien obra en su calidad de

gerente y representante legal de la misma. Han decidido conformar una Unién Temporal, la
cual se denominara y se regira por las siguientes clausulas:

Primera. - Objeto y Alcance: El objeto de la Union Temporal consiste en la presentacion
conjunta a la entidad, de una propuesta para la adjudicacién, celebracion y ejecucién del
contrato (transcribir el objeto del proceso de seleccion), producto de la (seleccién) N° de
La Union Temporal se compromete en caso de adjudicacion, a la realizacion a
cabalidad de los trabajos objeto del contrato dentro de las normas exigidas por la entidad y en
general al cumplimiento de las obligaciones que se deriven de su ejecuciéon. Las partes se
encargaran de elaborar la propuesta técnica y econdémica, suministraran el mutuo apoyo técnico,
logistico y administrativo que se requiera para dicha presentacion.
(Se debera consignar el numero y fecha de acta de Junta de Socios o Asamblea de Accionistas,
de las personas juridicas integrantes, en la que conste la facultad expresa de conformar Uniones
Temporales y la cuantia maxima en que a través de esas formas de asociacion pueden
contratar, la cual en todo caso debe ser igual o superior al cien por ciento (100%) del valor del

contrato.)

Segunda. - Nombre y Domicilio: La Union Temporal se denominara
, 'Y su domicilio sera la ciudad de ,

con direccidn en , oficina, , fax ,

teléfono .

Tercera. — Condiciones y extension de la participacion de acuerdo con la ley: La

participacién de cada una de las partes que conforman el cien por ciento (100%), de la Unidn
Temporal no podra ser modificada sin el consentimiento previo de la entidad, y sera distribuida
de la siguiente forma:

Labor a desarrollar en la propuesta
Integrantes % (administrativos, juridicos, técnicos vy
econdémicos)
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Cuarta. - Obligaciones y sanciones: Los miembros de la Unién Temporal responderan
solidariamente en cada uno de los compromisos que esta celebre con la entidad. Las sanciones
por el incumplimiento de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato se impondran
de acuerdo con la participacion en la ejecucién de cada uno de los miembros de la unién
temporal, (numeral 2, del articulo 7° de la ley 80 de 1993).

Quinta. — Duracién: La duracién de la Unién Temporal en caso de salir favorecida con la
adjudicacién sera el tiempo comprendido entre la fecha de presentacion de la propuesta y Dos
(2) afios mas contado desde la

finalizacion del término de ejecucién del objeto contractual. En todo caso la Unién Temporal
durara todo el término necesario para atender las garantias prestadas.
Sexta. — Cesion: No se podra ceder en todo o en parte la participacion de alguno de los
integrantes de la Uniéon Temporal, entre ellos. Cuando se trate de cesién a un tercero se
requerira aprobacion escrita previa de la entidad contratante.
Séptima. - Representante legal de la unién temporal: La Unién Temporal designa como
representante legal de ésta, al sefior(a) domiciliado en
, identificada(o) con la cédula de ciudadania numero
de , €l cual esta facultado para contratar, comprometer,
negociar, y representar a la union temporal, igualmente se nombra como suplente del
representante legal al senor(a) , domiciliado en
: con cédula de ciudadania ndumero

de .
Octava. Clausulas opcionales: El documento podra contener las clausulas opcionales que
los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo dispuesto en la ley
80/93.
Para constancia y aprobacién, el presente documento se firma en la ciudad de
alos dias del mes de de ,
por quienes intervinieron.

Nombre Nombre

CC CC

Representante legal Representante legal
NIT: NIT:

Direccion: Direccion:

Teléfono: Teléfono:

Acepto Acepto
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Nombre Nombre

CcC CcC

Representante legal Representante legal
NIT: NIT:

Direccion: Direccion:

Teléfono: Teléfono:

NOTA 1 Sefior Proponente Recuerde que el presente Anexo solo debera diligenciarse y
presentarse en el caso en el que su propuesta sea en calidad de UNION TEMPORAL. En
tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

'ANEXO No. 9
CERTIFICADO PARTICIPACION COMO INDEPENDIENTE DEL OFERENTE

SENOR OFERENTE TENGA EN CUENTA QUE EN CASO DE PRESENTARSE EN UNION
TEMPORAL O CONSORCIO, EL PRESENTE ANEXO DEBERA DILIGENCIARSE POR CADA

www.icbf.gov.co

"77. )] @icbfcolombiaoficial B @ICBFColombia ; @icbfcolombiaoficial 3 (cBFColombia

Direccion Regional Calle 15 8-86 B/ La Esperanza
Teléfono: 5656644

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras
Direccion Guainia
Dependencia Regional Guainia

UNO DE LOS INTEGRANTES Y POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA FIGURA
ASOCIATIVA.

, identificado con cedula de ciudadania en calidad de
representante legal de identificada con Nit en mi
calidad de oferente de la Invitacion Publica suscribo de manera unilateral el

presente certificado de participacion independiente de la propuesta y declaro bajo gravedad de
juramento:

¢ Nilaentidad que representd, nila propuesta que se presenta en el proceso de la referencia
se encuentra incursas en practicas de colusion o restrictivas de la competencia con otras
empresas o con el mercado.

e Los precios de esta oferta han sido determinados de manera independiente, sin que, con
el fin de restringir la competencia, haya existido cualquier consulta, comunicacién, o
acuerdo con cualquier otro oferente o competidor en relacién con (i) los precios, (ii) la
intencion presentar una oferta, o (iii) los métodos o factores utilizados para calcular los
precios ofrecidos.

e No hemos tenido comunicacion con otro competidor sobre aspectos del proceso de
contratacion adelantado por el ICBF.

o No hemos revelado los términos de nuestra oferta ni nuestro interés en participar en el
presente proceso a algun competidor.

¢ No hemos invitado a otra empresa para hacer una oferta, o dejar de hacer una oferta, con
el fin restringir la competencia dentro del proceso de contratacion adelantado por el ICBF.

e Que en el evento de conocer que en relacion con el proceso de seleccion adelantado por
el ICBF en el mercado se presentan practicas restrictivas de la competencia me
comprometo a poner en conocimiento del ICBF y la Superintendencia de Industria y
Comercio y demas autoridades competentes dichos hechos.

e La propuesta que presentamos es acorde a la libre competencia efectiva en los procesos
de seleccion, con precios acordes al mercado, en concordancia a lo dispuesto en las
Leyes 155 de 1959 y 1340 de 2009, y los Decretos 2153 de 1992 y 3523 de 2009,
modificado por el Decreto 1687 de 2010 y el articulo 27 de la Ley 1474 de 2011; guardando
armonia con lo establecido en los principios de la contratacion publica y postulados de la
Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015 o aquel que lo modifique o
sustituya.

e Que conozco que la Ley 1474 de 2011 -Estatuto Anticorrupcién- en su ARTICULO 27
establecio que “ACUERDOS RESTRICTIVOS DE LA COMPETENCIA. La Ley 599 de
2000 tendra un articulo 410A, el cual quedara asi: EI que en un proceso de licitacion
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publica, subasta publica, seleccion abreviada o concurso se concertare con otro con el fin
de alterar ilicitamente el procedimiento contractual, incurrira en prision de seis (6) a doce
(12) afios y multa de doscientos (200) a mil (1.000) salarios minimos legales mensuales
vigentes e inhabilidad para contratar con entidades estatales por ocho (8) arios.

PARAGRAFO. El que en su condicién de delator o clemente mediante resolucién en firme
obtenga exoneracion total de la multa a imponer por parte de la Superintendencia de
Industria y Comercio en una investigacion por acuerdo anticompetitivos en un proceso de
contratacion publica obtendra los siguientes beneficios: reduccion de la pena en una
tercera parte, un 40% de la multa a imponer y una inhabilidad para contratar con entidades
estatales por cinco (5) afios.”

e Bajo la gravedad del juramento, que se entiende prestado al firmar esta carta manifiesto,
que no me encuentro ni personal ni corporativamente, ni la sociedad que represento
incurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad previstas en las
normas legales, ni en conflicto de interés.

¢ Que ninguna otra persona o entidad, diferentes de las nombradas aqui, tiene participacién
en esta oferta o en el contrato que sera el resultado de este proceso y que, por lo tanto,
solamente los firmantes estan vinculados a dicha oferta.

¢ Garantizo que no tengo participacion en varias propuestas presentadas para el presente
proceso de seleccion ya sea en forma individual o en calidad de integrante de un consorcio
0 unién temporal, o en sus érganos directivos y/o accionistas, filiales o subordinadas de
alguna matriz o de algun holding empresarial.
Finalmente, manifiesto que la propuesta que presento en el presente proceso de seleccion no
ha sido participe de practicas restrictivas de la competentica ni de practicas colusorias, por lo que
participa en condiciones de transparencia y competitividad en el mercado de compras publicas.
Ciudad y fecha Nombre del Proponente:

Direccion:

Ciudad:

Teléfono: fax:

Correo electronico:

NIT:

Firma del representante legal y cédula de

ANEXO No. 10
OFERTA ECONOMICA

Inirida, de 2026.
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Sefores:
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR.

REGIONAL GUAINIA
Ciudad

SUMINISTRO DE ELEMENTOS NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA
INFRAESTRUCTURA FISICA DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL
GUAINIA.

En nombre y representacion de la empresa denominada, , de
acuerdo con la Invitacion Publica No. ICBF- MC-002-2026-GNA, presento ante Ustedes la
propuesta necesaria en los siguientes términos:

VALOR VALOR
UNITARIO TOTAL
INCLUIDO | INCLUIDO

IVA IVA

ITEM DESCRIPCION CANTIDAD

Valor total en letras:

Entendemos que el valor del Contrato, conforme esta definido en la Invitacién a ofertar, incluye
todos los impuestos, tasas o contribuciones directas o indirectas que sean aplicables, asi como
todos los costos directos e indirectos que se causen por labores de administracion y las utilidades
del contratista.

Atentamente,
NOMBRE DEL OFERENTE:

FIRMA DEL OFERENTE:
Cédula No.:
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