REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE ARAUCA
MUNICIPIO DE SARAVENA

NIT: 800102799-6

TRD 102.12.05

Saravena, 26 de mayo de 2026
102.26. 4203 “Para contestar cite este codigo”

Sehor:

ELKIN JIMENEZ VILLAMIZAR

CC: 1.090.424.136 De Cucuta {Norte De Santander)
NIT: 1090424134-1

Calle 28 NO. 19-61 Saravena

eliavi 010@hotmail.com

Saravena- Arauca

Asunto: Comunicacion de aceptacion de oferta del proceso de Minima Cuantia No.MiN-
SVNA-SGGM-158-2026

Cordial saludo,

En atencion de lo estipulado en el informe final de evaluacién y verificacion de requisitos minimos
habilitantes, emitido por el Comité Evaluador el dia 26 de mayo de 2026, en el cual se conciuy6
que:

“En virtud de lo anterior se concluye lo siguiente: el oferente No.01 ELKIN JIMENEZ
VILLAMIZAR cumplié integramente con los requisitos habilitantes y dentro del término de
subsanacion, allegé la documentacién requerida para el cumplimiento de los requisitos
previstos en la invitacién publica de minima cuantia. En virtud de lo anterior, se
recomienda continuar con el trémite de aceptacién de la oferta, presentada por un valor
de $46.053.000,00, el cual no supera el presupuesto oficial establecido para el presente
proceso.

Esto en el entendido de que se ajusta al presupuesto oficial y cumple con los requisitos minimos
habilitantes establecidos en la invitacion. En atencion a lo dispuesto en ia Ley 80 de 1993, la Ley
1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015, por consiguiente, le manifestamos que, mediante la
presente comunicacion esta entidad acepta la propuesta presentada por usted en el proceso de
Seleccion de Minima Cuantia No.MIN-SVNA-SGGM-158-2026 el cual tiene las siguientes
caracteristicas.

OBJETO: “SUMINISTRO DE ALIMENTACION PARA EL PERSONAL DE LA FUERZA
PUBLICA ASIGNADO A LAS ACTIVIDADES DE APOYO Y SEGURIDAD EN EL MARCO DE
LAS ELECCIONES PRESIDENCIALES Y VICEPRESIDENCIALES DE 2026, EN EL MUNICIPIO
DE SARAVENA, DEPARTAMENTO DE ARAUCA”

VALOR: El valor del contrato es la suma de CUARENTA Y SEIS MILLONES CINCUENTA Y
TRES MIL PESOS MCTE ($46.053.000,00).

FORMA DE PAGO: El Municipio de Saravena, cancelara al contratista el 100% valor del
contrato, previo perfeccionamiento, cumplimiento de requisitos de ejecucion y una vez entrega
tfotal de los items contratados, recibido a satisfaccion por el Supervisor y previa presentacion de
los siguientes documentos:
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1). Acta de Recibo Final.2). Actualizacién de las garantias exigidas debidamente ampliada y
aprobada, si hubiese lugar. 3). Presentacion del Informe Detallado por parte del Contratista y sus
respectivos anexos. 4). Registro Fotografico Impreso a Color, describiendo detalladamente las
actividades realizadas. 5). Pago de Seguridad Social Integral del representante legal y/o cada
uno de integrantes de proponente plural (cuando aplique) 6). Si el pago del personal se realiza
por nomina anexar: Soportes de pago de seguridad social, afiliacion, salud, pensiones, riesgos
profesionales, pago de aportes parafiscales, Sena, ICBF, caja de compensacion familiar y
nominas. 7). Si el personal es subcontratado anexar: Copia del contrato con sus respectivos
pagos de seguridad social integral (salud, pensién, ARL) 8). Certificado de paz y salvo del
personal contratado. 9). Certificacion de Recibido a Satisfaccion por parte de la Fuerza Publica
Municipal. 10). Factura Electronica y/o cuenta de cobro. 11). Certificacion Bancaria. 12). Trazador
presupuestal. 13). Informe del Supervisor. 14). Certificado de Cumplimiento a Satisfaccion. 15).
Certificado de Aportes al Sistema de Seguridad Social (Salud, Pensién y ARL) expedido por el
SIDOGEN. 18). Acta de Liquidacién debidamente firmada.

SUPERVISOR: La supervision del contrato la ejercera el titular de la SECRETARIA GENERAL Y
DE GOBIERNO MUNICIPAL y/o quien haga sus veces, reemplace o quien sea designado para
tal fin. Dicha supervision incluira funciones de vigilancia, control tecnico, administrativo y
financiero, conforme a lo establecido en el manual de supervision e interventoria del municipio de
Saravena. La designacion del supervisor sera comunicada por la oficina asesora juridica.

PLAZO EJECUCION: E| tiempo estimado para la ejecucién del proyecto sera de UN (1) MES
contados a partir de la suscripcion del acta de inicio, previo cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucién del contractual. Plazo estimado para la entrega de las actividades
y requerimientos exigidos por el municipio de Saravena.

Con fundamento en lo anteriormente expuesto, informamos que la presente comunicacion se
notifica mediante su publicacién en el Sistema Electrénico para la Contratacién Publica — SECOP
I, con el fin de surtir los procedimientos sobrevinientes de la aceptacion de oferta, dentro de las
etapas de contratacion y cronograma del proceso del asunto.

Se suscribe,

JUAN IGNACIO CIFUENTES SANTOS
Alcalde

Nombre: Marieth Gisella Hernandez Bueno
Cargo: Jefe Oficina Asesora Juridica
Nombre: Cesar Antonio Manjarres Sanchez

Reviso

Cargo: Profesional de apoyo oficina Juridica Proyects
Nombre: Zenyi Nyir Rojas' A Digit6 L
Cargo: _Apoyo Oficina Juridica
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