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ACTA DE INFORME DE EVALUACION PRELIMINAR DE PROPUESTAS
PROCESO DE CONVOCATORIA PUBLICA DE APORTE N° CP 001 NUTRICIONCORDOBA-NOV- 2014

En Monteria, el dia 01 de diciembre de 2014, en las instalaciones de la Regional Cordoba del Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar - ICBF, se reunieron los integrantes del Comité Evaluador, con el fin de estudiar y evaluar las
propugstas presentadas con ocasion del proceso de Convocatoria Piblica CP 001 nutriciéncordoba-nov- 2014, cuyo
objeto es: “Desarrollar acciones a fravés de la modalidad Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000
dias que contribuyan al mejoramiento y/o recuperacion de los nifios y las nifias menores de dos afios con
desnutricion global, aguda y en riesgo, asi como mujeres gestantes y madres en periodo de lactancia con bajo peso,
con la participacion activa de la familia y la comunidad y la articulacion de las Instituciones del Sistema Nacional de
Bienestar Familiar en concordancia con lo establecido en el lineamiento técnico, mediante la entrega de
complementacion alimentaria a través de raciones para preparar y el desarrollo de actividades complementarias”

Se procede a evaluar las propuestas presentadas el dia 25 de Noviembre de 2014 hasta las 3:00p.m., fecha y hora
prevista para el cierre del proceso de Convocatoria Publica CP 001 nutricidncordoba-nov- 2014 por los siguientes
proponentes:

o

Propanente
Fundacién Nu3
Unién Temporal Alimentos con Amer
COOTRADEMACOC
Consorcio Unidos por la Nufricion
| Fundacién Senderos Comunitarios
| Fundacion Bienestar comunitario

@on|slw|po|a|=

EICBF, através del Comité Asesor Evaluador, verificd que las propuestas cumplieran con todos y cada y uno de los
documentos y requisitos sefialados en el Pliego de Condiciones y determing cuales de ellas resultan HABILES.

Por lo tanto se procede a emitir informe de evaluacion preliminar conforme a la evaluacion juridica, técnica y
financiera;

RESULTADO EVALUACION
VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE |— EVALUACION FINANCIERA j
DOCUMENTOS Y REQUISITOS NDICE DE NIVEL DE EVALUACION
N® PROPONENTE JURIDICOS LIQUIDEZ ENDEUDAMIENTO TECNICA
CUMPLE/NO CUMPLE CUMPLEINO CUMPLE/NO CUMPLE/NO CUMPLE
CUMPLE CUMPLE
1| FundacionNu3 | NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
Fz Union Temporal | NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
Alimentos con Amor
3 | COOTRADEMACOC CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
4 Consorcio Unidos | NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
por la Nufricion
5 Fundacion ISerjderos NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
Comunitarios
6 Fundacidn Btepestar NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
comunitario

Direccion Regional Cordoba

Linea gratuita nacional IGBF 018000 918080
Direccion; Cra 9 No. 10-26

Tel. (4) 783-11-05




FAMILIAR

Repfibiica de Colonhila

Institato colemblane de Bienestar Familiar
fecilia 46 ia Fueits o lleras

Regtonal Corileha
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PROSPERIDAD
TOROS

YPARA

Nota: Se publicara en documento adjunto al presente documento.

Por lo anterior 8l Comité Evaluador designado por el ICBF, concluye que atendigndo la evaluacion técnica, juridica y
financiera procede a emitir ef resultado de la evaluacion prefiminar y la fista de habilitados dentro del proceso de
Convocatoria Piblica de Aporte N° CP 001 nutriciéncordoba-nay- 2014

RESULTADO EVALUACION PRELIMINAR
DOCUMENTOS HABILITANTES REQUISITCS DE PONDERACION
CUMPLEING CUMPLE (PUNTAJE }
N* PROFPONENTE . EXPERIENGCIA TALENTO PUNTAJE
JURIDICOS | FINANCIERCS | TECNICOS ADICIONAL DEL HUMANO .TOTAL
PROPONENTE ADICIONAL
1 Fundacisn Nu3 NO CUMPLE | CUMPLE NO CUMPLE
2 Unién Temporal NO CUMPLE | CUMPLE NO CUMPLE
Alimentos con Amor
3 COOTRADEMACOC CUMPLE CUMPLE NO CUMPLE
4 Consorcio Unidas parfa | NO CUMPLE | CUMPLE NG CUMPLE
Mutricion

5 Fundacian Senderos | NO CUMPLE | CUMPLE NO CUMPLE

Comunitarios
5 Fundacion Bienestar | NO CUMPLE | CUMPLE NO CUMPLE

comunitario
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Bireccion Regianal Sordoha

Linea aratuita nacional ESBF 0180660 018080

biretciém: Gra 9 Ko, 10-26
Tel. (45 793-11-95




COMPONENTE JURIDICO

Regional: CORDOBA

Nombre de Proponente: FUNDACION NU3

Modali e presenta: o -~ o , ¢ . T . .
fiten o aunse Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacién alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria 001-2014

Fecha de evaluacion: 28/11/2014

DOCUMENTOS FOLIOS CUMPLE NO CUMPLE OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O

LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR 1al3 X Corregir Carta de Presentacion de la ?.on:mwﬁ.m en el z:q_ma_ C) de la Nota, aparece
FORMATO 1 Convocatoria Nutricion Chocd

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE 1556 X Debe Aportar Cedula de Ciudadania, Certificado de Antecedentes Disciplinarios de la
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2 y Junta Central de Contadores y Tarjeta Profesional del Revisor Fiscal

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA 24229 X La Vigencia se encuentra errada

CERTIFICADO DE EXISTENCIA' Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A 8al12 X
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO 8al12 X

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O

UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO bal 12 X

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL X No Anorta B ia Juridi
DE BIENESTAR FAMILIAR- = 0 Aporta Fersoneria Juridica

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES 46 al 55 X

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE ‘ ‘NO APLICA
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE

APODERADO WP R

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO 23 X

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE

LEGAL " *

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE

LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA i X

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

20y 21 X

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL 22 X

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE

FORMATO 4 16al 17 X Debe Modificar el Formato ya que no corresponde a la Regional donde se presenta

DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL
UANDO APLIQUE FORMATO 6 -7 NO APLICA

i

@ |




COMPONENTE JURIDICO

Regional: CORDOBA

Nombre de Proponente: COOPERATIVA DE SERVICIOS DE MADRES COMUNITARIAS DE CERETE - SIGLA - “COOTRADEMACOC"

Modalidad a la que se presenta: - - s ; : ; fg i : ; ;
aquesen Recuperacién Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacion alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria 001-2014

Fecha de evaluacion: 28/11/2014

DOCUMENTOS FOLIOS CUMPLE NO CUMPLE OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR 2alb X
FORMATO 1

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE

SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2 134042 X

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA 284al 31 X

CERTIFICADO DE EXISTENCIA' Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A 6al9 X
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO 6al9 X

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O

UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO G %

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL Verificada por el ICBF. Resolucion 3709 de 18/11/2014 modificada por la Resolucion
DE BIENESTAR FAMILIAR- ) 3723 de 19/11/2014

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES 33al38 X

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE NO APLICA
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE

APODERADO BOAPLIGH

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO 22al27 X

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE

LEGAL 12 X

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE

LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA 17y18 X

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

19y 20 X

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL 21 X

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE

FORMATO 4 el %

OCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL

UANDO APLIQUE FORMATO 6 -7 NO APLICA




COMPONENTE JURIDICO

Regional: CORDOBA
Nombre de Proponente: CONSORCIO UNIDOS POR LA NUTRICION CONFORMADO POR FUNDACION UNIDOS POR COLOMBIA Y FUNDACION DESARROLLO CARIBE
Modalidad a la qe se presenta; Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacién alimentaria a través de raciones para preparar
No. Convocatoria 001-2014
Fecha de evaluacion: ) 28/11/2014
INTEGRANTE 1: FUNDACION DESARROLLO CARIBE
DOCUMENTOS FOLIOS CUMPLE NO CUMPLE OBSERVACIONES
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR Jal4 X
FORMATO 1
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE Mol 4 X
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2 8
GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA 85 al 89 X Ajustar Garantia en la Nota Anterior
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A 15al 19 X
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA
NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO 15al 19 X
OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O 154119 X
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO 8
PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL -
DE BIENESTAR FAMILIAR- 6al8 X Resolucion 3705 de 18/11/2014
REGISTRO UNICO DE PROPONENTES 92al 97 X
AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE 33al34 X
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).
PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO NO APLICA
REGISTRO UNICO TRIBUTARIO 72al77 X
FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL " &
CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE 59 al 60 X
LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA 4
CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO 64 a1 65 X
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL a
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA
CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL 69 X
CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE NO APLICA
FORMATO 4
DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL 30 al 31 X
\CUANDO APLIQUE FORMATO 6 -7 a

X




COMPONENTE JURIDICO

Regional:

CORDOBA

Nombre de Proponente:

CONSORCIO UNIDOS POR LA NUTRICION CONFORMADO POR FUNDACION UNIDOS POR COLOMBIA Y FUNDACION DESARROLLO CARIBE

Modalidad a la que se presenta:

Recuperacién Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacion alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria

001-2014

Fecha de evaluacion:

28/11/2014

INTEGRANTE 2: FUNDACION UNIDOS POR COLOMBIA

DOCUMENTOS

FOLIOS

CUMPLE

NO CUMPLE

OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR
FORMATO 1

Jal4

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2

48 al 51

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA

85al 89

Ajustar Garantia en la Nota Anterior

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

20al25

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

20al25

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO

20al25

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL
DE BIENESTAR FAMILIAR-

9al11

Resolucion 3703 de 18/11/2014 Modificada por la Resolucion 3722 de 18/11/2014

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES

98 al 103

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

35al 36

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO

NO APLICA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

78 al 83

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL

39

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE
LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

61al 62

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

66 al 67

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL

70

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE
FORMATO 4

NO APLICA

DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL
CUANDO APLIQUE FORMATO 6 - 7

30al 31

\




COMPONENTE JURIDICO

Regional:

CORDOBA

Nombre de Proponente:

FUNDACION SENDEROS COMUNITARIOS "FUNSECOM"

Modalidad a la que se presenta:

Recuperacién Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacion alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria

001-2014

Fecha de evaluacion:

28/11/2014

DOCUMENTOS

FOLIOS

CUMPLE

NO CUMPLE OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR
FORMATO 1

1al2

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2

X La debe Firmar el Revisor Fiscal

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA

64 al 65

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

22al24

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

22al24

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO

22al24

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL
DE BIENESTAR FAMILIAR-

X No Aporta Personeria Juridica

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES

NO APLICA

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

19al21 Tomo B

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO

NO APLICA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

57 al 62

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL

76

No es Legible

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE
LEGALY DE LA PERSONA JURIDICA

51al 52

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

49 al 50

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL

53

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE
FORMATO 4

X No lo Presentan

DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL
CUANDO APLIQUE FORMATO 6 -7

NO APLICA




COMPONENTE JURIDICO

Regional:

CORDOBA

Nombre de Proponente:

FUNDACION BIENESTAR COMUNITARIO "FUNBICO"

Modalidad a la que se presenta:

Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacion alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria

001-2014

Fecha de evaluacion:

28/11/2014

DOCUMENTOS

FOLIOS

CUMPLE

NO.CUMPLE

OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR
FORMATO 1

1al2

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA

70al74

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

41

El Proponente adquirié su Personeria Juridica, mediante Resolucion N° 246 de

Octubre 8 de 2004 por la Secretaria del Interior y Participacion Ciudadana Unidad de

Desarrollo Comunitario Gobernacion de Cordoba

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

41

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO

41

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL
DE BIENESTAR FAMILIAR-

No Aporta Personeria Juridica

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES

NO APLICA

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

66 al 68

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO

NO APLICA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

42 al 47

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL ]

48

No es Legible

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE
LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

52al53

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

50al 51

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL

49

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE
FORMATO 4

14y 15 Tomo B

DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL
CUANDO APLIQUE FORMATO 6 -7

NO APLICA




d COMPONENTE JURIDICO

Regional: CORDOBA

UNION TEMPORAL ALIMENTOS CON AMOR INTEGRADA POR FUNDACION VILLA SONADA, FUNDACION MI ALGERE INFANCIA, Y FUNDACION DESARROLLO

Nombre de Proponente: =
INTEGRAL PARA NINOS, JOVENES Y ADULTOS MAYORES

dalidad nta: s - P : : : " s £ .
More Slaissepresent Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementaci6n alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria 001-2014

Fecha de evaluacion: 28/11/2014

INTEGRANTE 1: FUNDACION VILLA SONADA

DOCUMENTOS FOLIOS CUMPLE NO CUMPLE OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR 7al8 X
FORMATO 1

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE

SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2 332135 X

La Garantia de Seriedad de la Propuesta debe ser tomada a nombre de la union
GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA 98 X temporal (indicando todos sus integrantes y el porcentaje de participacion) y no a
nombre de uno de sus integrantes.

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A 20al23 X
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO 20al23 X

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O

UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO Dal2 X

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL

DE BIENESTAR FAMILIAR- 39al41 X Resolucion N° 3734 de fecha 19/11/2014

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES NO APLICA

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE NO APLICA
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE

APODERADO NO APLICA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO 25al27 X

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE

LEGAL = i

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE

LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA 30al32 X

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

29al 31 X

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL 28 X

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE

FORMATO 4 87 ala X

@ooc_smz._.o DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL

CUANDO APLIQUE FORMATO 6 - 7 10412 X




COMPONENTE JURIDICO

Regional:

CORDOBA

Nombre de Proponente:

UNION TEMPORAL ALIMENTOS CON AMOR INTEGRADA POR FUNDACION VILLA SONADA, FUNDACION MI ALGERE INFANCIA, Y FUNDACION DESARROLLO

INTEGRAL PARA NINOS, JOVENES Y ADULTOS MAYORES

Modalidad a la que se presenta:

Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacién alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria

001-2014

Fecha de evaluacion:

28/11/2014

INTEGRANTE 2: FUNDACION MI ALEGRE INFANCIA

CUANDO APLIQUE FORMATO 6 -7

DOCUMENTOS FOLIOS CUMPLE NO CUMPLE OBSERVACIONES
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUEEL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR 7al8 X
FORMATO 1
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE 8931 91 X
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2 A
La Garantia de Seriedad de la Propuesta debe ser tomada a nombre de la union
GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA 98 X temporal (indicando todos sus integrantes y el porcentaje de participacion) y noa
nombre de uno de sus integrantes.
CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A 74al79 X
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA
NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO 74al79 X
OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O 744179 X
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO 5
PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL o
DE BIENESTAR FAMILIAR- 95al 97 X Resolucion N° 3753 de fecha 21/11/2014
REGISTRO UNICO DE PROPONENTES NO APLICA
AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE NO APLICA
REQUERIRSE DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).
PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO NEAPLIGA
REGISTRO UNICO TRIBUTARIO 81al83 X
FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL = X
CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE 85Y 87 X
LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA
CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO 86 88 X
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL
REPRESENTANTE LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA
CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL 84 X
CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE 93y o4 X
FORMATO 4
DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL 10812 X

\




COMPONENTE JURIDICO

Regional:

CORDOBA

Nombre de Proponente:

UNION TEMPORAL ALIMENTOS CON AMOR INTEGRADA POR FUNDACION VILLA SONADA, FUNDACION MI ALGERE INFANCIA, Y FUNDACION DESARROLLO

INTEGRAL PARA NINOS, JOVENES Y ADULTOS MAYORES

Modalidad a la que se presenta:

Recuperacion Nutricional con énfasis en los Primeros 1.000 dias, mediante la entrega de complementacion alimentaria a través de raciones para preparar

No. Convocatoria

001-2014

Fecha de evaluacion:

28/11/2014

INTEGRANTE 3; FUNDACION DESARROLLO INTEGRAL PARA NINOS, JOVENES Y ADULTOS MAYORES

DOCUMENTOS

FOLIOS

CUMPLE

NO CUMPLE

OBSERVACIONES

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DONDE SE INDIQUE EL O
LOS MUNICIPIOS O DEPARTAMENTO POR EL QUE VA A PARTICIPAR
FORMATO 1

7al8

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO DE APORTES DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES. FORMATO 2

64 al 66

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA

98

La Garantia de Seriedad de la Propuesta debe ser tomada a nombre de la union
temporal (indicando todos sus integrantes y el porcentaje de participacion) y no a

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DEL
PROPONENTE CON VIGENCIA NO SUPERIOR A 30 DIAS CALENDARIO A
LA ENTREGA DE LA PROPUESTA

43 al 45

NATURALEZA: ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO

43 al 45

OBJETO SOCIAL DEL PROPONENTE O MIEMBROS DEL CONSORCIO O
UNION TEMPORAL RELACIONADO CON EL OBJETO DEL PROCESO

43 al 45

PERSONERIA JURIDICA PARA INSTITUCIONES DEL SISTEMA NACIONAL
DE BIENESTAR FAMILIAR-

70al73

Resolucion N° 1945 de fecha 19/11/2013 Regional Putumayo

REGISTRO UNICO DE PROPONENTES

NO APLICA

AUTORIZACION DEL REPRESENTANTE LEGAL Y/O APODERADO PARA
PRESENTAR PROPUESTA O SUSCRIBIR EL CONTRATO (DE REQUERIRSE
DE ACUERDO A LOS ESTATUTOS).

NO APLICA

PODER EN CASO QUE EL PROPONENTE ACTUE A TRAVES DE
APODERADO

NO APLICA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO

47 al 50

FOTOCOPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL REPRESENTANTE
LEGAL

67

CONSULTA BOLETIN RESPONSABLES FISCALES DEL REPRESENTANTE
LEGALY DE LA PERSONA JURIDICA

61y63

CONSULTA CERTIFICADO DEL SISTEMA DE INFORMACION Y REGISTRO
DE SANCIONES Y CAUSAS DE INHABILIDAD -SIRI- VIGENTE, EXPEDIDO
POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DEL REPRESENTANTE
LEGAL Y DE LA PERSONA JURIDICA

60y 62

CONSULTA ANTECEDENTES PENALES DEL REPRESENTANTE LEGAL

59

CERTIFICACION DE PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE
FORMATO 4

68 al 69

DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL
CUANDO APLIQUE FORMATO 6 - 7

10al 12

.

Teniendo en cuenta lo establecido en los Pliegos de Condiciones Definitivo, los documentos para verificar las Condiciones de los Proponentes o que soportaron el Contenido de la Oferta, y que no

NOTA:

constituyen factores de escogencia establecidos por el ICBF de acuerdo con lo previsto en los numerales 2, 3 y 4 del articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, serén subsanables durante el Término de

Traslado del Presente Informe. Asi mismo es menester recordar que no se podran acreditar circunstancias ocurridas con posterioridad al cierre del proceso.

Vi YALUADO POR: ;5o e ANDRES RIVERA MUNOZ
NOMBRE
CARGO  ABOGADO GRUPO JURIDICO REGIONAL CORDOBA
FECHA  28/11/2014




INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF

CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS
EVALUACION FINANCIERA NUTRICION

CONSORCIO UNIDOS POR LA NUTRICION { FUNDACION \NIDOS POR COLOMBEA ¥ FUNDACION DESARROLLO

IPROPONENTE: CARIBE)

VALOR DE LA PROPUESTA EN PESOS: 708,144,183

VALOR DE LA PROPUEETA EN SMRMLV. 1.145.58

INDICADCRES SCLICITADOS SEGUN VALOR DEL PRESUPUESTO PRESENTADO

LIQUIDEZ 33

NIVEL DE ENDEUDAMIENTO 62%

||NT EGRANTES NOMBRE 1 NOMBRE 2 CONSOLICADG

INUMERC DE NIT: 812008044-6 Y 9000736361

ACTIVO CORRIENTE $10.283.502.488
ACTIVO TOTAL $15.344 882,559
PASIVG CORRIENTE $6.505.132.716

PASINO TOTAL $2.366.815.531

LIQUIDEZ 158 CUMPLE
NIVEL. DE ENDEUDAMIENTC 61% CUMPLE
CONSOLIDADO GENERAL: EL PROPONENTE CUMPLE __X___ NO CUMIPLE CON LA CAPACIDAD FINANCIERA

G btrice ..



INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF

CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS
EVALUACION FINANCIERA NUTRICION

PROPONENTE: FUNDACION SENDEROS COMUNITARIOS { FUNSE
VALOR DE LA PROPUESTA EN PESOS: $708.144.183
VALQR DE LA PROPUESTA EN SAMLV 51.145.58
INDICADORES SOLIGITADOS SEGUN VALOR DEL PRESUPLIESTD PRESENTADO
LIQUIDEZ 13
NIVEL DE ENDELDARIENTO 2%
HNTEGRANTES NOMBRE 1 NOMBRE 2 HOMBRE3 CONSOLIDADG
KUKERO DE NIT
ACTIVO CORRIENTE $300.281.265
ACTIVO TOTAL $333.685.233
PASIVO CORRIENTE 0
PASIVO TOTAL 50

LIQUIDEZ 000 INDETERMINADO CUMPLE
[MIVEL DE ENDEUDAMIENTO 50 INDETERMINADD CUMPLE
PAGINA; 25-26
CONSOLIDADO GENERAL; EL PROPONENTE CUMPLE __¥___ NO CUMPLE CON LA CAPACIDAD FINANCIERA
ELDICTAREN REVISUR FISCAL

ISE SOLICITA SUBSANAR FIRMADO [ VER PAG-34) +

&3{;—@(( Ea lf %/L'—L



INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF

CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS
EVALUACION FINANCIERA NUTRICION

PROPONENTE: NU3 NOMBRE DEL PARTICIPANTE: NU3
VALOR DE LA PROPUESTA EN PESOS: 708.144.183

VALOR DE LA PROPUESTA EN SMMLV: 1.149.58
INUMERO DE NIT 900067105-8

INDICADORES SOLICITADOS SEGUN VALOR DEL PRESUPUESTO PRESENTADO

LIQUIDEZ 1.3

NIVEL DE ENDEUDAMIENTO 62%
ACTIVO CORRIENTE $1.680.446.089.33
ACTIVO TOTAL $1.880.193.548.33
PASIVO CORRIENTE $894.660.407.84
PASIVO TOTAL $894.660.407.84

LIQUIDEZ 188
NIVEL DE ENDEUDAMIENTO 47% CUMPLE
PAGINA 49
CONSOLIDADO GENERAL: EL PROPONENTE CUMPLE ___X__ NO CUMPLE
CON LA CAPACIDAD FINANCIERA

(et Dibcocew gl




INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR - iICBF

CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS
EVALUACION FINANGIERA NUTRICION

FUNDACION BIENESTAR COMUNITARIO JFUNAICO)

PROPGNENTE:
VALOR DE L& PROPUESTA EN PESOS: $708.144.163
VALCR DE L& PROPUESTA EM SHMLY: $1.149.58
INDICADORES BOLIGITADOS SEGUN YALOR DEL PRESUPUESTG PRESENTADO
LIGUIDEZ 13 ;
MIVEL DE ENDEUDAMENTO B2% |
|
'JNTEGRANTES NOMBRE 1 NOMERE 2 NOMBFE 3 NOMBRE 4 CONSOLBADD
NUMERO DE NIT: 840.001.254-3
WCTIVO CORRIENTE $666.436.009.04
ACTIVO TOTAL $726.707.381.33
PASIVO CORRIENTE $§300.507.220
PASIVE TOTAL $300.507.229

CUMPLE

LIQLALEZ 24

NIVEL DE ENPELAMENTO 41% CUMPLE
lﬂﬂSE RVACION: LA REVISION FINARCIERA SE REALIZO COK BASE A LOS £6TADOS FINANCIROS

CONSOLHIADG GENERAL: EL PROPOMENTE CUMPLE __X NO EUMPLE CON LA CAPACIDAD FINANGIERA
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EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

CORDOBA

Nombre de

Fundacion NUZ
Modalidad a la que se Recuperacion Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
No. Convocatoria CP 00t . 2014
Fechadeevaluacion: |76 daNov2014
[Presupuest Oficial a cual se presenta 708,144,183

Canalete. Ayapel, Puerto Libertader, San

Municipiofs) al cual se presenta ¥ Tuchin

1. Hombre de las empresas que la
Para unién & % de participacion de cada empresa.

Todos _ﬂr!o._l!t aportan pot lo

menes una certificacion de experiencia

CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MINIMA HABILITANTE

REQUISITOS

‘-_v CERTIFICACION 1 CERTIFICACION 2 CERTIFICACION 3 CERTIFICACION 4 | CERTIFICACION § | CERTIFICACION 6
1 |Folie 4 [del contrato) 4 (de contrata) 4 (del contrata) 2 { convenio de alianza)
u_zzi-u.rs{!»os__ﬁi A E;»ﬁuwg_sii Gobamacion ol Atiantic Departaments dsl Afantics Fundacion Tecnogias
- Coomoracion comité asesar voluntario da|  Coorporacion comits esesor voluntario de | Comité asesor voluntano de nuticién .

3 | Nombre del Contratista o Mt icsin NUTR N3 fundacion Nu3

Firma Integrants que Aporta la experiencia [en
4 |easo de unién lemporal o consorcio) o Persona
| puseal o jxidca
5 | Nimero del contrato fsi tlene). AS-BAR10-C0 Sin Nomero DT 201 1000020

% de ef

& |Estado del contrato

CUMPLE ]
i
10 TOTAL MESES |
1 12m 2343
PLE E Mo cumple
Valor del Contrato en Pesos{incluidas adiciones) 36,000,000, 3428 904 67 5 15000000000 48,000,000 662,904,639
| 16| Valor del contrato actualizado a SMMLV 2014 584 59%6.2 [ § 435§ 77a $ 10760 |
7 CUMPLE O NO CUMPLE CON EL PRESUPUESTO: No cumple
| 1| Fecha de expedicién de la certificacion No cumple | Na cumple | No cumple: | No cumple I [
|20 Nombre de quien expide la certificacion. Yo cumpie I No curmple | o cumole | o cumple. | |
No. contrato: AS-BAR-10-C-012
Experiencia en al mencs un (1) contrato cuyo | Fecha de suscripcion o inicio dal contrata: 2500712010
72| objelo sea el desamrollo de actividades de Fecha de terminacion del Contrato:
educacién alimentaria y nutricional Objeto: de 300 familias de madres cabezas de hogar vulnerables, con un aparte del 40% de las necesidades de calorias y nutrientes de acuerdo a la edad de los miembros de la familia
ala idad idi de vision mundial ASODES, sobre los fundamentos basicos
de
23
24| OBSERVACIONES Mo apora certif e acrediten - 50i0 aportan copla de los contratos eicutacos. Los contratos nefacionados en las certficacion 2 y 3 No registra fecha da inicio y ef formato N*3 no registra fecha da inicio y fecha de fin. En relacion ol
liempo de axpadencia de la certificacion N 3 a copia del contrato aportado dice Seis masas. Para e caso de la d N* 4 no anazan ia de pago realizados en ocasion def contratn apontado, ni cerlif o exisbencid y legal)
2 SUBSANAR: LA EXPERIENCIA ACREDITADA CON LAS CERTIFICACIONS DE ACUERDO A LO SOLICITADD EN EL PLIEGO, AJUSTAR EL FORMATO 3 REGISTRANDO LA INFORMACION COMPLETA. La sumaloria de los contratos aporiados, es inferior al

presupuesto oficial

EXPERIENCIA HABILITANTE
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EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

Regional: Cordoba
Nombre de Prop Union Temporal ALIMENTOS CON AMOR
ala que se presenta: Recuperacion Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
Ne. Convecatoria CP 001 nutricioncordoba-nov- 2014
Fecha de sval 26 de Nov-2014
Presuj Oficial al cual se presenta $708.144 183
— Canalote Ayapel, Puerto Libertador, San
Municipiofs) al cual se presenta Andres y Tuchin
Fundacién Villa Sofiada, Fundacion
1. Nombre de las empresas que la 2
R = i mi Alegre Infancia, Fundacion
Desarrolio Integral para Nifios
Para unién temporal o consorcio Jovenes y Aduttos Mayores
% de participacién da cada empresa | 40,20 y 40% respectivamente
Todos los integrantes aportan por lo NO
menos una certificacion de experiencia|
CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MINIMA HABILITANTE
Lt i
# REQUISTOS CERTIFICACION 1 CERTIFICAGION 2 CERTIFICACION 3 | CERTIFICAGION 4 | GERTIFICACION 5 | CERTIFICACION 6
| 1 |Felio E] 1
Fonda Financiero de Proyecics de
N_H.B.Etnorlsui-gg Desarrolio FOMADE ICBF
Gimnasio Mi/ Infancia Fundacion Vilka Sofiada
2111143 180-2012
6 |Estado del contrato Ejeculado Ejecutada
7 % de sjecucion {cuando aplique)
Alender 3 la prmera nfancia en &
prestar atencion Integral en marco de la decerna
inicial, cuidado y nuiricion a los nifios y siempre, de conformidad con las
nifias menofes de cinco afios en 3 ¥
8 | Dbl dad ta e condicion de vulberabiidad vinculados al | del ICBF, as coma regular fas
programa de atencion integral a la relaciones entre las partes denvadas
primera infancia- PAIP de la entrega de apories del def ICBF
a Confratista
104
CUMPLE O NO CUMPLE EL OBJETO: CUMPLE
El tiempo certificado s2 encuentra dentro de los
Glimos 5 anos prevics al cierre de la Si S
| 11|Fecha de Inicio del contrato 2imTrot 1112012
| 12| Fecha de terminacién del contrato om0 310772014 TOTAL MESES
13| Tiempo do experiencia (afios! meses | dias) 198 3 g 0 [} 196
14 CUMPLE O NO CUMPLE EL TIEMPO: NO CUMPLE
15| Valor del Contrato en Pesos{incluidas adiciones) | § 3613244380| § 2391036 291,00 ] 2752.360.729.0
16| Valor del contrato actuslizado a SMMLV 2014 | § s865] 5 38815 s 44880 |
CUMPLE O NO CUMPLE CON EL PRESUPUESTO:
T 24062013 13172014
| Isabel de los Milagros Abelio Albing Alberto Ortiz Rios

¥

Experiencla en al menos un (1) contrato cuyo
7}{objeto sea el desarrollo de actividades de

No. contrato: 180-2012

asi como

Fecha de suscripcién o inicio del contrato: 051212012
Fecha de terminacién del Contrato: 31/07/2014

Objeto: Atender a la primera infancia en ol marco de la estrategla de cerc a siempre, d
ar los relaciones entre las partes derivadas de la en de aportes del del ICEF al Contratista

dad con 1as dlrectk B

dal ICEF,

CUMPLE O NO CUMPLE CON LA EXPERIENCIA EN EDUCACION ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL:

24| OBSERVACIONES

En 1 Cerlificacion 1, E prog

aporta

de un que no hace parte de la UT

25|RESULTADO litado o subsanal

[SUBSANAR
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EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

[Reglonal: Cordoba
| Nombre de Proponents: Cooperativa de Senvicio de Madres Comunitarias de Cerete COOTRADEMACOC
Modalidad a fa que se presenta: Recuperacion Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
We. Convacatoria CP 001 nuinciéncordoba-now- 2014
Fecha de evaluacién: % de 2014
Oficial al cual se presenta $708.144.183
Canalete Ayapel, Pusrio Libertador, San
Municipio{s) al cual se presenta ‘Andres y Tuchin
1. Nombre de las empresas que la
|conforman
Para unidn temporal o consorcio % de participacién de cada empresa
Todos los Integrantss aportan por o
menos una certificacion de experiencia
CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MINIMA HABILITANTE
@ REQUISITOS CERTIFICACION 1 CERTIFICACION 2 CERTIFICACION 3 |CERTIFICACION 4 | CERTIFICACION 5 | CERTIFICACION 6
1 |Follo 2 2
2 |Nombre de |la empresa Contratante ICBF L
| 3 |Nembre dei Contratista Cootrademacoc
Firma integrants que Aporta la experiencia (en
4 |caso de union temporal o consorcio) o Persona
natural o juridica
5 [NGmero del contrato {s] tena). 232011090 2320127074
5 |Estado del contrato & Ejecutado Ejecutado
7 (% de s cuando apliq
- ! el ETTRIaT ST 3 T2 e
Brindar atencion a la prmera infancia, | infancia, nifios y nifias menones
niEios ¥ nifias menores de cinco afios, de | de cinco afios, de Tamiias de
famillas de E inerabilid
social, cultural nutricional alraves de los social, cultural nutncional
Objs ! Hogares Comunitanos de Bienestar en las| alraves de los Hogares
8 oo , matliphes, i de Bienestar en
grupaes y ef a modakd FAMI. apoyara | |as modalidades dlamifires,
las familias en desamollo con mugeres G; mulliphes, grupales y el a
L NN mencres de dos afos que se modaid FAM, apoyar a las
encueniran vulnerabddad familias en desarrolio con
sresnpresn 50 M o =
i CUMPLE O NO CUMPLE EL OBJETO: (CUMPLE _
El tiempo certificado se encuentra dentro de los
uitimos 5 afios previos al cierre de la Si Si
| 11}Fecha de iniclo del contrato 2101011 11012012
| 12|/Fecha de terminacion del conltrato 31122011 322012 TOTAL MESES _
| 13| Thempo de experiencia (afios! meses | dias) o T 11 mesas E 2
14]' CUMPLE O NO CUMPLE EL TIEMPO: NO CUMPLE
15| Valor del Contrato en Pesos(incluidas adiciones) | § SB56735200] § 147 503 657,00 $ THBATTATIO
| 16| Valor del contrato actualizado a SMMLV 2014 $ 9500] § 2390 5 1:189,0
17 CUMPLE O NO CUMPLE CON EL PRESUPUESTD: CUMPLE
| 1| Fecha de expedicién de la cartificacién 1801012 141014 [ | 1
| 20]Nombre de quien expide |a certificacién. Jael Rocio Dominguez Jaramiio Jael Rocio Dominguez__| |
No. contrato: 232013074
Experiencia en al menos un (1) contrato Uy | Fecha de suscripelén o iniclo. del contrato: 1710172013
22|objeto sea el desarrolio de actividades de Fecha de terminacion del Contrato: 31/12/2013
¥ Objeto: Brindar atencion a la primera infancia, nifios y nifias mencores de cinco afios, de familias de vulnerabilidad economica, soclal, cultural nutricional atraves de
los Hogares Comunitarics de Bienestar en las it amil Itiples, grupales y el a modalid FAMI; apoyar a las famillas en desarrolio con mugeres G;
L NN menores de dos afios que se encuentran vulnerabilidad
23 CUMPLE O NO CUMPLE CON LA EXPERIENCIA EN EDUCACION ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL:
24| OBSERVACIONES Aportar que comp 1a de acuerdo a b o5 plegos
Z5|RESULTADO litado o sub

EXPERIENCIA HABILITANTE
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L EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

Conscrcio Unidos por la Nutrigion
Recuperacién Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
CF 001 nuincioncordoba-nov- 20
|Now 37 da 2014
STO8. 144 183
Canalete Ayaped, Puerto Libartador, San Andres y Tuchin

Mombre de las empresas que la conforman
| Fundacion Unides por colombia,
fundacion Desarclic Caribe
Para union temporal o consorcio
% de participacion de cada empresa 50 % y 50%
‘odos los integrantes aportan por lo mencs una
certificacion de expedencia
CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MINIMA HABILITANTE
L] REQUISITOS CERTIFICACION 1 CERTIFICACION 2 CERTIFICACION 3 CERTIFICACION4 | CERTIFICACION § | CERTIFICACION 6
| 1 {Folla 1
2 |Nombre de la empresa Contratante Gobemacion de Cordoba -DPS ICBF Regional Balvar ICBF mgional Cordoba ICBF Regional Bolivar
. . Urion Temporal sambrando Futuro (25%Desarollo | Fundacidn Unidos por
3 | Nombre def Contratista Fundacion Desarrcilo carbe Fundacion Unides por Colombia Carbe y 25% 50r ) ok
Firma Aporta la len
4 B!.n.ﬁ.ws‘l!ﬁ. o consorcio) o Persona
natural o
5 | Mismero del contrato (si fisne). 1122013 (40572012 2370 029172013
& |Estado del contrato Ejecutads Ejecutacn Ejscutado Ejocutada
7 |% de ejecucion jcuando aplique)
En fos munaspios de montens | censte, Cianalgn de ore, San peiays,
Lorica, Planeta Rica . Tiarraitn, Pusto Libartader. Morsibiana,
Vilenca  San Antors | sogurided gmentm)
BeEE it w.;l.n-i-.l._!nl Paniario nlog. piles il;as.s._l.n! Surmntn ce paguetes e
infervancon ReSA, Cublda fin de genenr o mimentos da Munoon y Salud
pesbiion fomentar busnos habfc ¥ condcones simntras | Nisrcion y Safud para 5808 rifos y nihas para $505 nifics ¥ nelass
: | asfudacl ¥ promover of 7| mencres de § wica con DNT agude leve| RV C00 8180 do conmbur ala reciperacon delmstnds | o iy
& |Objeto del contrato odecais y om BT | oeda live frodrin
difuson, anirege de meamos ¥ vistes do ESienC 1Rcica y anced 45 muniapios del Deparatamanto 8.“_-. it drect gelg| 20D o los cuarentay
sorpaharrento panr lo stenaon de minena 2 76D fambes, en s Baiver oo e y i, o sy oncof 45} munscpscs de
iijﬁggnggge_i;ﬁi I-__ﬂlo_t; s.:_i._.a &n_t.ai,a:!. Deoparatamants de Boivar
hetstics ¥ condesones almentanas sakudatles o0 o consume
Promover e usn de smenics § productos kesles.
CUMPLE 0 N0 CUMPLE EL 0BJETO CUMPLE |
El tiempo certificado s¢ encuentra dentro de los
itimos 5 afios previos al elerre de la s si
i i
1|Fecha de Inicio. def contratn 00 BOSRO 0 | Imowzon 120272013
12] Fecha de terminacion del contrato L= 30122012 72010 INA13 TOTAL MESES
de o8l meses. 0&01/1900 1900 0611500 1011900 111500
CUMPLE O NO CUMPLE EL TIEMPO: CUMPLE
E:&Ralﬂoisgu!'%i 5 547 700 |3 240380261600 § 36,00 2 85 406 281,00 5 £.171.883.298,0
| 16/ Valor del contrato actualizado a SMMLV 201 8020] 3 BBE2 ) § 52 3 13264,
17 UMPLE O NO CUMPLE CON EL PRESUPUESTO; CUMPLE
15| Fecha de expedicion de la certificacion No tans 061172014 C0272013 D6 12014
20| Nombre de quien explde [a certificacion. Oralndo Jmenaz Vergara Viviana Regas Molinanes Isabal Cristing Lobo Diaz Vraana Rojas Monares
12
Expecencia en al menos un (1) sontialo /0 |perp, o susciipcibn o o del contrato: 04US2012
22{objetrven ol dusauig e activiwden de Fecha de torminacion ded Contrato: 30/1212012
e fa Tl A G T Objeto: Suministro de paquetes de alimentos ds Nutricion y Saiud para 5803 nifos y nifias menores de 5 anos con DNT aguda, leve moderada o severa en los cuarenta y cincs
CUMPLE O NO CUMPLE CON LA EXPERIENCIA EN EDUCACION ALIMENTARIA Y ;._._.Enaz.rw
S Las Cerlificack 1y4 fecha da i
Subsanar La certficacion 1y 4 no tiene fecha de
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_ EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

Reglonal: Cordoba

Nombre de Proponente: FUNDAGION SENDEROS COMUNITARIOS (FUNSECOM)

Modalidad a la que se Recuperacién Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
No. Convocatoria || CP 001 nutricioncordoba-nov- 2014

Fecha de evaluacién: 2801112014

Presupuesto Oficlal al cual se presenta § 708.144.183,00

Municipiofs) al cusl se presenta Canalete, Ayapel, Puerto

Libertador, San Andres y Tuchin

1. Nombre de las empresas que la
conforman

Para unién temporal & consorcio % de participacién de cada empresa

Todos los integrantes aportan por lo
menos una certificacion de experiencial

CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MiNIMA HABILITANTE

# REQUISITOS CERTIFICACION 1 CERTIFICACION 2 CERTIFICACION 3 CERTIFICACION 4 | CERTIFICACION 5 | CERTIFICACION 6
1 |Folio 2
2 |Nombre de la empresa Contratante Alealdia de los Cordobas Acaldia de los Cordebas Alcaldia de Montefib
3 | Nombre del Contratista Fundacion Senderos Comunitar FUTSHcED SStor c
Firma int que Aporta la experiencia (en
4 |caso de unién temporal o consorcio) o Persona
natural o juridica
5 |Nimero del contrato (si tiene). CCO-COP-22-2010 No tiane CCO-002-2011
6 |Estado del contrato | j Ejecutado
7 |% de ejecucion (cuando aplique)
aunar esfuerzos para el apoyo y convenio de cooperacion para confribuir y
fortalecimiento de las acciones de %o.&«oaue:oﬂwng _m
majoramiento de la calidad educatva, aunar esfuerzos para la reqular y y p la
ianta la ef dal proyecto de nsﬂszssﬂau_ﬂoqgg de habitos aimentarios saludables en la
& |Objeto del contrat L ion escolar, para baneficiar a | de ion escolar para | poblacion escolar, con la participacion activa

los nifios que no se encuentran cobllados| los estudiantes que no fueron de la familiay la la comunidad a raves del
en el programa del Bienestar Familiar, de beneficiades por el ICEF en el suministro de amentacion escolar de la

idad con los § i Aunicipio de los P i _quogo:awam_wqm._wm
establecidos en el Ministerio de enel icipio de
Educacion Nacional Cordoba
10 CUMPLE O NO CUMPLE EL OBJETO: L |
El tiempo certificado se encuentra dentro de los
Gltimos 5 aos previos al ciemre de la sl sl
convocatoria
 11{Fecha de inicio del contrato 05/03/2010 0BM3/2010 2510112011
12| Fecha de terminacion del contrato 25-nov-10 091212011 2211102011 TOTAL MESES |
| 13]Tiempo de experiencia (afios/ meses | dias) 86 21/01/1900 09/01/1800 396
14 CUMPLE O NO CUMPLE EL TIEMPO; CUMPLE
15| Valar del Contrato en Pesos(incluidas adiciones) | § 282.000.0000| § 330.357.200,00| $ 313.000.000,00 925357200
18| Valor del contrato actualizado a SMMLV 2014 3 45771 § 5362| § 5081 $ 1.502,0
CUMPLE O NO CUMPLE CON EL PRESUPUESTO: CUMPLE
No fiene I No tiene | 3110712013 [ | ]
Carmen Maria Ramos Leon | Carmen Maria Ramos Leon | van Dario Tapia Morfil | | |
Fecha de ipcién o inicio del 250172011
s e el T || e i ot B
2 6n allmentaria y nutricional Objeto: de coop para ibuir y mejorar el d fi demico, la asi la regular y y p la i aa_.szsp enla
poblacion escolar, con la participaci activa de la familiay la la oon..c:_nn_-_«!a-nm suministro de alimentacion escolar de la y dotacion de restaurantes i _—
23 CUMPLE O NO ncz_ufm CON LA EXPERIENCIA EN EDUCACION ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL: | CUMPLE
El fotmato 3 no sa encuentra firmada por el Represantants legal. Las cerfificaciones 1y 2 no tienen fecha de expedicon. Todas las certificacionas no presantan soportes . La Certificacion 2; no tiene ndmero de
24| OBSERVACIONES contrato
23| RESULTADO (Habilitado o subsanar) SUBSANAR. Firmar el fofmatn 3 por el Representants legal. Las certificacionas 1y 2 no tienen fecha de expedicon. Todas las certificacionss no presantan soportes . La Certificacion 2- no tiene nimero de contrato

EXPERIENCIA HABILITANTE Pagina 1 de 1




954 OE 4 5% @ peaipe) anj (e ey |euoiolpe ouedihl GUBEY UioS okiAngy ot sopiUn 1 &

diing o 0INIWNI0Q | OWILTY m:giggfumanoua oAILYING3
adwn; I
m;a:,nu;}a 7 ALVEINGD HIBHISING S MOERAIN ATV 004 | 30 vhoa4 353ND30AVAISYIAND | OINAIWIDITEVLSI
V1 ¥0d YaI03dX3 NOIDYDIHILNAD
¥01131310 A NOIDORILON 30 $3INVIONST VuVd VDINIOYDY NOIDYWHOA

Bwiodp ﬁw
(5 s .,p':',\”:'p :M SERL/LO/EL | EeIg EsIuoRuNy “p?&w A

{8iding 0 i 0INIWNI0T oavy9 oAlLYana3

doduimg) | QLVHINODHIHNISAS oro4 EDOVIHORY OQIN3LEO OTINLIL
30 NOIONZLNI 30 V1HV 730 ¥HO34 SOINIWND0Q 30 vHO34 OLNIINIDITAVIST
NOIOVIHIMIA
VOLI31310 A NOIJRILNN N3 TVNOISI40d VaIVd VIINIAYIV NOIIVINHOA
ON 962 E66'FE| O¥INNN
XLk 99| 01N31200 30 Odit 2 zenfiypoy eipneio 3uaHON
VaIA 30 VroH TVYNOISIIONd VIIrYL NOIOVOHLIND!
¥21L31310 A NQIDRILNN 30 341SINIS ONLLTN 30 IINVIGNLST 0 TYNOISII0H

VI0Z/L L “UopEN[EAD Bp B1o0]
10 -AOU-BGORIOIUORLING |00 9O DUCIBRO0AUDT) 0N
SEIP (00"} SOJBWIIJ SO| U3 S|SEjuT U0 [BUOIILINN UQIoeIadNoaY ‘Ejuosaid os anb e| & pepiepoly
Woo3sNNd) SOIYLINANOD SOH30NIS NOIOYaNNd “@jueucdold op siguioy

BqOpIo] Lol

JINVLITIEYH ONVINNH OINITVL

|




{ EXPERIENCIA ESPECIFICA HABILITANTE

[Regional: Cordoba
Nombre de —uEh FUNDACION BIENESTAR COMUNITARIQ (FUNBICO)
Modalidad a la que se p Recuperacion Nutricional con Enfasis en los Primeros 1,000 dias
Ne. Convecatoria CP 001 nutnciéncoroba-nov- 2014
_18? de evaluacién: 281172014
[Presup Oficial al cual se p $708.144.183
Canalete,Ayapel, Puerto Libertador,
M al cual s presenta % !
i : San Andres y Tuchin
1. Nombre de las empresas que la
Para unién temporal o consorcio * de participacion de cada empresa
Todes los integrantes aportan por lo mencs
una certificacion de experiencia
CERTIFICACIONES DE EXPERIENCIA MINIMA HABILITANTE
# REQUISITOS CERTIFICACION 1 CERTIFICACION 2 CERTIFICAGION 3 CERTIFICACION 4 | CERTIFICACION 5 | CERTIFICACION 6
1 | Folio 3 2 3
2 _za..&a de ln empresa Co n Municipio de Tuchin Municipio de San Pelaye Muricipla de San Pelayo
3 |Nombra del Contratista Fundacion Bienestar Comuniano Fundacion Blenestar Comunilano Fundacion Blenestar Comuniaria
Fima # que Aporta la experiencia fen
4 de unién temporal o io) o Persona
natural o juridica
5 | Nimero del contrato (si iene). N® 08 de 2011 NT001 N* 001
& | Estado del contrato ) j jecutad
7 |% de ejecucion (cuando aplique)
contribuir @ mejorar el desempedo academico, la contribuir a mejorar el dasemperio academico, la
asistencia reqular y asi promover ia formacion de asistencia regular y asi promover la formacion de
ia tecnica ac con habltos afimentarios saludabies en a poblacion habitos all enla
2 | Objeto del cantrato destino al programa de alimeniacion escolara | escolarpriotitariamenta a la primera infancia, con escolarprioritariamente 2 a primera infancia, con
¥ nifios y nifias de escuelas oficiales del participacion activa de [a famiia, la comumidad a traves |  participacion activa de |a familia, la comunidad a
municipio de Tuchin del suministro de on, & ion de la traves del suminisiro de complementacion,
poblacion con vulnerabiidad nutricional y dotacion de ; delap ion con il v
restaurantes escolanes nutriconal y dotacion de restauranies escolanes
Ly CUMPLE O NO CUMPLE EL OBJETO:  CUMPLE _
El tempo cerfificade se encuentra dentro de los
GiBmos 5 afios previos al cierre de fa | ] st
convocatoria
| 11{Fecha da inicio del contrato 10052011 26810212010 T0201 1
“._..m.. Fecha de terminacién del contrato 10dic-11 2901172010 Q922011 TOTAL MESES _
| 13| Tiempo de experiencia {afios! meses | dias) 7 9 meses 9 meses i
1 CUMPLE O NO CUMPLE EL TIEMPO CUMPLE
15| Valor del Contrato en Pesosfincluidas adiciones)| § 5879357440( S 244071 BBI0O| § 22718537300 5 1.059.193.0000
| 16| Valor del contrato actualizado a SMMLY 2014 954 4 3%.2 368.8 3 17184
17 CUMPLE O NC CUMPLE CON EL PRESUPUESTOQ: CUMPLE
| 15| Fecha de de la certificacion | 171082013 | 17/09r2013 [ | |
| 20| Nombre de quien expide la certificacion. Ruben dano solano oyola | Ana graciela Hemandez areaga Ana graciela hemandez aneaga _ m |
Experiencia en al menes un (1) contrato cuyo
No. contrato: N°001
ZZishipto Sek ol dasarolo te sctyicacies da Fecha de suscripeion o inicio. del contrato: 2810112010
¥ Fecha de terminacion del Contrato: 2911172010
Objeto: contribuir a mejorar el d P , Ia asi ia regular y asi p la de habitos all enla escolar,prioritari  la primera infancia, con
participacion activa de la familia, la comunidad a traves del suministro de comple na
23 CUMPLE O NO CUMPLE CON LA EXPERIENCIA EN EDUCACION ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL:
24| OBSERVACIONES
mmmmmwc_..._.bbn {Habilitado o subsanar) HABILITADA

EXPERIENCIA HABILITANTE Pagina 1de 1
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