Nombre de Proponente| FUNDACION DE INVESTIGACION AGROAMBIENTAL IAJM

EVALUACION TECNICA
1. CRITERIOS HABILITANTES

Experiencia Especifica - habilitante

NIT 832003813-3

Nombre de Integrante I|

Nombre de Integrante I|

Nombre de Integrante I|

grupo a la que se presel GRUPO 33

Fecha de evaluacion: | 26-nov-14

Resumen de Grupos y

Niimero del Grupo | Valor del Presupuesto

Nimero de cupos.

33 $1.252.968.600

600

que esta
ofertando (se debe hacer una i6

independiente para cada grupo al que se
presenta)

Sumatoria

$1.252.968.600

600

Experiencia minima a
acreditar en cupos
(80% de los cupos del
£rupo)

Experiencia minima a
acreditar

Experiencia habilitante

480

Borrar los datos de las filas que no tienen

Solo de certificaciones validadas (por que se
ajustan al objeto solicitado y periodos
solicitado y no fueron objeto de multas

contratos 30-sep-14 | 24-nov-09
Nombre del Empresa o entidad Empresa o entidad Objeto del contrato N L
y/o i cumple con lo orcentalSie Fecha Experiencia en meses | fueron objeto de CElED CElED Cantidad de Cupos Estafunciénmirasl g ¢ncign alertasi o o
G ! Numero v participacién en caso Fecha de terminacién acreditada acreditada Cantidad de Cupos ’ Valor ejecutado existe experiencia mas - - Fecha de inicio Fecha de finalizacion
integrante de la (anombre de que | (nombre de la entidad solicitado inicio correspondientes a la multas segin % de FoLIO OBSERVACION inicio fue antes de : A
- y : del contrato . de consorcio o unién (dia/mes/afio) validada no validada ejecutados del contrato all4 del 30 de ajustada ajustada
unién temporal o entidad esta la que expide la si/ no (dia/mes/afio) certificacién si/no participacién . 24/11/2009
e | T s B temporal (en meses) (en meses) septiembre de 2014
ENEL UFICIO
ALLEGADO A ESTA
REGIONAL MEDIANTE
RADICADO E-2014-
338968-2500 DEL 5 DE
DICIEMBRE DEL 2014,
NO SE ANEXA LA
FUNDACION DE FUNDACION DE ALCA;‘:'SAO’\:E:LC'PAL CERTIFICACION POR
INVESTIGACION INVESTIGACION PARTE DE LA ALCALDIA| I
1 AGROAMBIENTAL |  AGROAMBIENTAL 115;532:2;': I:E 19 NO 28-feb-13 31-dic-13 10,06 NO 10,06 45 0 52.221.306 53 QUE INDIQUE QUE EN |© 28-feb-13 31-dic-13
1Ny M CULTURA DE SOACHA) LOS CONTRATOS 196 Y
158 SE ATENDIO
POBLACION DEOA 5
ANOS, POR LO
ANTERIOR LA
INFORMACION
ENVIADA POR SU
ERER IO
ALLEGADO A ESTA
REGIONAL MEDIANTE
RADICADO E-2014-
338968-2500 DEL 5 DE
DICIEMBRE DEL 2014,
NO SE ANEXA LA
FUNDACION DE FUNDACION DE ALCA;‘;':Q“:E:LC'PAL CERTIFICACION POR
INVESTIGACION INVESTIGACION PARTE DE LA ALCALDIA| I
2 AGROAMBIENTAL | AGROAMBIENTAL 115;532\:2% I:E 158 NO 28-feb-13 31-dic-13 10,06 NO 10,06 541 0 716.674.252 53| QUE INDIQUE QUE EN 28-feb-13 31dic-13
v 1AM CULTURA DE SOACHA) LOS CONTRATOS 196 Y
158 SE ATENDIO
POBLACION DEOA 5
ANOS, POR LO
ANTERIOR LA
INFORMACION
ENVIADA POR SU
FUNDACION DE FUNDACION DE E
3 INVESTIGACION INVESTIGACION FONADE 2123094 S| 02-0ct-12 15-dic-12 2,43 NO 243 - 275 4 116.636.719 59 0 02-0ct-12 15-dic-12
“FONDACION DE “FORDACION DE
4 INVESTIGACION INVESTIGACION FONADE 2121131 S| 19-abr-12 23-sep-12 516 NO 5,16 - 275 4 215.005.035 57 19-abr-12 23-sep-12
“FONDACION DE “FORDACION DE
5 INVESTIGACION INVESTIGACION FONADE 2111003 S| 26-jul-11 06-feb-12 641 NO 641 - 275 4 198.443.245 55 26-jul-11 06-feb-12
6 = NO 0 Revisar inicio
7 - NO 0 Revisar inicio
8 = NO [ Revisar inicio
TOTAL 341 - 14,01 20.12 [
Criterio Concepto, cumple Cupos Habilitados
si no 275
Total meses de experie| 14,01 X
Total cupos certificado| 275 X




Formato 11 - Habilitante

MODALIDAD A LA TARTADE CAKTADE COMPLIVIENTU SEENCUENTRA
QUE SE PRESENTA CERTIFICADO DE PROMESA DE COMPROMISODE | COMPROMISODE | CUMPLIMIENTO DE ESPACIOS DE CUMPLIMIENTO CUMPLIMIENTO | DENTRO DE UN KM DE
(CDI CON ARRIENDO- CAPACIDAD TRADICION Y ARRENDAMIENTO O | GESTIONAR EL USO DISPONER DEL CONDICIONES DE | SERVICIO Y ATENCION|  CONDICIONES DEL | SERVICIOS PUBLICOS |  DISTANCIA DE LA OBSERVACIONES
CDI SIN ARRIENDO - INSTALADA EN LIBERTAD SIES | CARTA DE INTENCION | CUENDO ES PUBLICA | ESPACIO MODALIDAD | SEGURIDAD SEGUN | SEGUN FORMATO 11 |  ENTORNO SEGUN BASICOS SEFUN | UNICACION ACTUAL CUMPLE
MAanatnan MODALIDAD UBICACION* CcuPos** PROPIA CDI oI oI FAMILIAR FORMATO 11 SI/NO SI/NO FORMATO 11SI/NO | FORMATO 11 SI/NO DELOS s1/NO
EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
CDI - MODALIDAD FAMILI AMILIAR CALLE 26 10-10 120 NO st st st st st MIEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500 si
EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
CDI - MODALIDAD FAMILI EAMILAR CALLE 31A 6F-29 ESTE 140 NO st st st st st MEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500 sl
EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
CDI - MODALIDAD FAMILI AMILIAR CALLE 6 SUR 6B-09 150 NO st st st st st MIEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500 si
EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
CDI - MODALIDAD FAMILI AMILAR CALLE 312-69 140 NO st st st st st MEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500 si
EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
CDI - MODALIDAD FAMILI AMILIAR CALLE 14 3-25 180 NO st st st st st VIEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500 si
* Direccion, barrio - vereda, Centro Zonal
** Cupos de acuerdo con el drea exigida en el estandar 40 para las dos Modalidades
*** Si es propia, en arriendo, comodato 6 con autorizacion de uso, con que entidad
[ Talento Humano - Habilitante |
.. CARTA DE
EXPERIENCIA PROFESIONAL REQUERIDA PARA EL CARGO
CUPOS Modalidad TP :z:?zﬁﬁans Cupos modalidad TP :z:?zﬁﬁans CEDULA DE eIIUCONDE THTRRERIE TARIETA i cowg*l;gmls CUMPLE PERFIL | CUMPLE TIEMPO DE CUMPLE
CARGO  Mocalda . SR U] . NOMBRE TITULO OBTENIDO EDUCACION MATERIAS O DE PROFESIONAL DE PROPORCION OBSERVACIONES
Institucional MODALIDAD MODALIDAD CIUDADANIA ST ErEERIE R FECHA DE SUSCRIBIR EL s1/NO EXPERIENCIA S
INSTITUCIONAL INSTITUCIONAL o EMPRESA FEchHA 2 IN;CIO FINALIZACION "F':"xg:;':"iss CONTRATO
(AT (dia/mes/afio) FORMATO 8
LICENCIATURA BASICA
COORDINADOR 600 YAMILETH ALEXANDRA 52773042 EN LENGUA :gn/;ismo PEL o012 si si NO NO SUBSANADO
CASTELLANA
TNSTITUD DE COURDINADOR
LICENCIADO EN INVESTIGACION GENERAL DEL
COORDINADOR 600 ziz';g JOSEMENDEZ | 79384615 CIENCIAS DE LA ::}L‘;‘ngg’aéﬁ\ 17-dic-93 AMBIENTAL Y 16/07/2007 26/11/2014 INSTITUTO DE si si si si SUBSANADO
EDUCACION AGROPECUARIA INVESTIGACION
RESPONSABLE POR EL
PROFESIONAL DE LINDY MARCELA UNIVERSIDAD DE LA FUNDACION ;Egigigﬁ#s Ysus
TRABAJADORA SOCIAL ~dic- SUBSANADO
APOYO PSICOSOCIAL 600 FORERO UMBARIBA | 1013599123 SALLE 01-dic-13 /;:mc:;&:xsyu 1/o7/2011 1/0s/2012 FAMILIAS DURANTE EL | st st st
PROCESO DE
INTERNADOIVALORACI
ASOCIACION HOGAR TRABAJO ORIENTADO SUBSANADO (SI BIEN NO PRESENTA LA
B rtosociaL 600 AT |s2asssar TRABAIADORA SOCIAL | PVERSIDAD 2010 PARA EL NINO ARESTABLECER si si No si CERFICACIGN SOLICTADA, HOGAR PARA EL
ESPECIAL MANTENER Y NIRIO ESPECIAL, SE ALLEGA NUEVA
BRINDAR AYUDA Y
ORIENTACION
PROFESIONAL DE YAMILETH MILENA COLEGIO EL PROFESIONAL ALOS
PSICOLOGA jun- SUBSANADO
APOYO PSICOSOCIAL 600 BALLEN HERRERA 35252271 UNAD 24-jun-11 EN TRAMITE NAZARENO 14/02/2014 13/11/2014 PADRES DE FAMILAY | si si si
DOCENTES DE LA
INSTITUCION
::2&?:1:\1‘:(?5.,\. 600 m}‘:‘f“ﬁ MARIINEZ 124326967 TRABAJADORA SOCIAL :’mz:':::’ﬂ'i jun-00 }UNDAUUNM, ieva 1/09/2001 1/11/2003 ‘jﬁ;Sj:ﬁ‘j’v” Sl Sl sl sl SUBSANADO
Propuesta Técnica - Habilitante
CUMPLE OBSERVACIONES
CRITERIO s1/NO
Presenté propuesta | ¢ EN EL OFICIO ALLEGADO A ESTA REGIONAL
técnica de acuedo con MEDIANTE RADICADO E-2014-338968-2500
| 2. CRITERIOS DE EVALUACION
[ 1. Especifica - Adicional
30-sep-14 | 24-nov-09
Nombre del Empresa o entidad | Empresa o entidad Objeto del contrato - . o Pr—
Porcentaje de o . experiencia experiencia . Esta funcion mira si » .
y/o cumple con lo roreent: Experiencia en meses | fueron objeto de ¢ ¢ . Cantidad de Cupos . - NMIASL  eota funcion alerta si o R
Numero participacion en caso N ) acreditada acreditada Cantidad de Cupos ¢ Valor ejecutado existe experiencia mas | Fecha de inicio Fecha de finalizacién
integrante de la (anombre de que | (nombre de la entidad solcitado > - Fecha de terminacion | correspondientes a la multas - " " segtin % de FOLIO OBSERVACION ) inicio fue antes de _ "
del contrato de consorcio o unién " o ) validada no validada ejecutados . del contrato alla del 30 de ajustada ajustada
unién temporal o entidad esta la que expide la si/ no certificacion sifno participacion " 24/11/2009
e e temporal (en meses) (en meses) septiembre de 2014
FUNDACION DE FUNDACION DE | ALCALDIA MUNICIPAL
INVESTIGACION INVESTIGACION DE SOACHA
7 28/02/201 a1 .2 1 28-feb-1: -sep-1
AGROAMBIENTAL |  AGROAMBIENTAL SECRETARIA DE 538 sl 8/02/2014 10,06 7,04 3,02 35.280.000] 36 Revisar 8-feb-14 30-sep-14
AIM 1AM CION
FUNDACION DE FUNDACION DE | ALCALDIA MUNICIPAL
INVESTIGACION INVESTIGACION DE SOACHA
114 si 27/02/2012 31-dic-12 10,13 10,13 - 602 759.747.000 134 27-feb-12 31-dic-12
AGROAMBIENTAL |  AGROAMBIENTAL SECRETARIA DE 102/ e el ic
1AM EDUCACION
FUNDACION DE FUNDACION DE ALCALDIA MUNICIPAL
INVESTIGACION INVESTIGACION DE SOACHA .
AGROAMBIENTAL |  AGROAMBIENTAL SECRETARIA DE 2491 sl 13/04/2011 31-dic-11 8,61 8,61 - 559 669.884.000 134 13-abr-11 31-dic-11
M 1AM EDUCACION




FUNDACION DE FUNDACION DE ALCALDIA MUNICIPAL
INVESTIGACION INVESTIGACION DE SOACHA .
4 AGROAMIBIENTAL AGROAMIBIENTAL SECRETARIA DE 152 sl 26/04/2010 31-dic-10 8,19 8,19 - 422 0,00 475.105.586 132
M 1AM EDUCACION
5 N
6 N
7 N
8 N
TOTAL 37.0 33.96 3.02 )
Total meses de experie]
A TOTAL PUNTAIE
VARIABLES PUNTAJE MAXIMO | PUNTAJE ASIGNADO orreain A
6 meses adicionales 20 0
Al minimn recueridn
12 meses adicionales 30 o
al minimo requerido 40
18 meses adicionales P P
al minimo requerido
[ Equipo talento humano adicional
FECHA DE TARTADE
INSTITUCION DE TARIETA CUMPLE
PROPORCION CEDULA DE TERMINACION DE COMPROMISO DE CUMPLE PERFIL
EXPERIENCIA PROFESIONAL OBSERVACIONES
CARGO TS NOMBRE CIUDADANIA TITULO OBTENIDO EDUCACION MATERIAS O DE PROFESIONAL DE SUSCRIBIR EL S PROPORCION
SUPERIOR mmama ceadiies e s1/No
FECHA DE
EMPRESA FECHA DE INICIO TERMINACION FUNCIONES
CUURDINADUR UNIVERSIDAD FUNDACION DE ENTRENADOR Y
GENERAL DEL 0,6 N ELIAS MONTOYA CAST| 19467027 ECONOMISTA 08/11/1990 NO INVESTIGACION 10/01/2013 26/11/2014 DOCENTE DE LA s NO s
PROYECTO POR CADA CENTRAL AGROAMRIENTAL ccciiEa nE
PRUFESTUNAL UE LICENCIADO EN UNIVERSIDAD FUNDACION DE ASESOR PEDAGOGICO
APOYO PEDAGOGICO 0,6 /ARIO MONTOYA CASTIL| 79367999 FILOLPOGIA Y NACIONAL DE 30/07/1993 NO INVESTIGACION 01/01/1998 26/11/2014 DEL INSTITUTO DE sl sl sl
POR CADA MIL CUPOS Lemciine PYNPAVIOS AcBAANMBIENTAL InvECTIE ACION
CADA CINCO MIL 0,12 N DARIO SANDOVAL ORI 19183764 CONTADOR PUBLICO | v ReIDAD TORGE 1995 NO VIDCOL S.A.S 26/11/2014 REVISOR FISCAL DESDE sl sl sl
TOTAL PUNTAJE
CRITERIO VARIABLES PUNTAJE ASIGNADO
PUNTAJE MAXIMO CRITERIO 2
GENERAL DEL
PROYECTO POR
. CADA MIL CUPOS 25 0
Disposiciéndeun | OFERTADOS O
equipo adicional @l | FRACION INFERIOR
requerido por manual [ PROFESIONAL DE
operativo, para la APOYO 35
administracion dela | PEDAGOGICO 2 25
ejecucion del POR CADA MIL
contrato a suscribir. CUPOS
CADA CINCO MIL
CUPOS 10 10
OFERTADOS O
TOTAL 35
RESULTADOS EVALUACION COMPONENTE TECNICO
CRITERIO | S| NO observaciones
Experiencia Especifica habilitante en tiempo X
Experiencia Especifica habil en cupos X
| X
Talento Humano [ X

RESULTADOS FACTORES DE PONDERACION

CRITERIO PUNTAJE MAXIMO

PUNTAIE ASIGNADO

TOTAL

1 Experiencia|
adicional a la minima|
requerida  en la|
ejecucion de| 40
programas de|
atencion a primera
infancia y o familia

40

Revisar inicio
Revisar inicio
Revisar inicio
Revisar inicio

26-abr-10

31-dic-10




2. Disposicion de un
equipo adicional al
requerido  por el
manual  operativo,

para lal
administracién de lal
ejecucion del

contrato a suscribir, 60

sin costo adicional,
en las siguientes
areas:  coordinador
general del grupo,
pedagégica y
financiera.

75

NU LUMPLE CON EL
HABILITANTE :

EN EL OFICIO
ALLEGADO A ESTA
REGIONAL MEDIANTE
RADICADO E-2014-
338968-2500 DEL 5 DE
DICIEMBRE DEL 2014,
NO SE ANEXA LA
CERTIFICACION POR
PARTE DE LA ALCALDIA
QUE INDIQUE QUE EN
LOS CONTRATOS 196 Y
158 SE ATENDIO
POBLACION DEOAS
ANOS, POR LO




