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Informe de evaluacion de propuestas del proceso de convocatoria para la
designacién de un (1) representante de la sociedad civil al Comité Ejecutivo del
Sistema Nacional de Bienestar Familiar — Decreto 1084 de 2015.

Objeto: Evaluar las propuestas presentadas en desarrollo de la convocatoria para la
designacién de un (1) representante de la sociedad civil al Comité Ejecutivo del Sistema
Nacional de Bienestar Familiar, segun lo establecido en el numeral 6 del articulo 2.4.1.16
del Decreto No. 1084 de 2015, por un periodo de un (1) ano.

De acuerdo con lo establecido en los términos de la convocatoria, se tuvieron en cuenta las
propuestas recibidas a través del correo electronico DireccionSNBF @icbf.gov.co antes de las
5:00 p.m.del 22 de julio de 2020.

En la siguiente tabla se presenta la informacion de la totalidad de las organizaciones, fundaciones,
corporaciones o asociaciones que se postularon, asi como, la hora en que se recibieron las
respectivas propuestas:

No. Nombre de la organizacion Dia y hora de postulacion
1 REDPAI Lunes, 13 de julio de 2020 12:53 p.m.
2 World Vision Lunes, 13 de julio de 2020 3:12 p.m.
3 Fundacién Antonio Restrepo Barco Lunes, 13 de julio de 2020 5:10 p.m.

Posteriormente, se procedié a dar lectura a la totalidad de las propuestas recibidas y a validar el
cumplimiento de los requisitos establecidos en los términos de la convocatoria, asi:

1. Verificacion de anexos.

2. Verificacion de criterios habilitantes.

Criterios minimos habilitantes de la organizacién postulante.

e La organizacién postulante debera acreditar por lo menos cinco (5) afios de experiencia
mediante la presentacion de maximo diez (10) certificaciones de contratos iniciados,
ejecutados y terminados a satisfaccion en los ultimos diez (10) afios anteriores al cierre
de esta convocatoria, con entidades publicas y/o privadas y/o de cooperacion
internacional, donde se evidencie experiencia en las siguientes actividades:

- Disefio, y/o ejecucion, y/o seguimiento, y/o evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos y/o estrategias para la proteccion integral de la primera infancia, la infancia,
la adolescencia.

- Disefio, y/o ejecucion, y/o seguimiento, y/o evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos y/o estrategias para el fortalecimiento familiar.
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» La organizacion postulante debera certificara través de su Representante Legal o Revisor
Fiscal las siguientes condiciones:

Que la organizacion postulante haya desarrollado acciones en el &mbito de actuacion
de alcance nacional y/o territorial (departamental, municipal o distrital).
Que la organizacién postulante haya participado en las instancias del SNBE.

Criterios minimos habilitantes del recurso humano.

 La organizacién postulante de la sociedad civilorganizada debera presentar al menos dos
(2) hojas de vida del personal de nivel directivo vinculado a su organizacion con el fin de
que el Comité Ejecutivo del Sistema Nacional de Bienestar Familiar seleccione al
delegado, siempre y cuando cumpla los siguientes requisitos:

Profesional en cualquier area del conocimiento.
Certificar minimo cinco (5) afios de experiencia profesional en cualquiera de las
siguientes actividades:

Formulacién, y/o implementacion, y/o seguimiento, y/o evaluacién de politicas publicas
dirigidas a la primera infancia, infancia, adolescencia y/o fortalecimiento familiar.
Vinculacioén a instancias de concertacion, participacion o incidencia en la agenda
legislativa y/o en las politicas publicas dirigidas a la primera infancia, infancia,
adolescencia y/o fortalecimiento familiar.

Ejecucion de proyectos dirigidos a la primera infancia, infancia, adolescencia ylo
fortalecimiento familiar.

Trabajo en campo con nifios, nifias y adolescentes.
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Verificacion de Anexos.

Anexo Verificacién Observacién

"ANEXO No. 1

CARTA DE PRESENTACION DE LA Cumple

PROPUESTA"

"ANEXO No. 2.

RELACION CERTIFICACIONES DE|  cumple

EXPERIENCIA HABILITANTE DEL POSTULANTE" P
Elpostulante diligencié por error el formab de
experiencia adicional a la minima habiline

i del recurso humano del profesional suplenig,

ANEXO No. 3. : Rl .
siendo necesario diligenciar el formato de

E)E(II;’E%E):J‘CJA YHABIEI‘FEJ!ECADCEII(_)NEECURgg No Cumple | experiencia habilitante del recurso humano.

HUMANO" Por estas razones se requiere ajustar el
formato para que la entidad pueda identificar
claramente la experiencia habilitante y
adicional del profesional suplente.

" El postulante no present el anexo No. 4, por

ANEXO No. 4. ; 5 Bl
tal razén no es posible evaluarla experienda

g)E(IIS);(F:{:gHCIA Agﬁ:ﬁgﬁﬁp‘cf”'ﬁ\ MINIIEIJE No Cumple qDyehse pretende hace_r valer”como alclicional.

HABILITANTE DEL POSTULANTE" il esto, se requiere allegar el anexo
diligenciado.

"ANEXO No. 5.

RELACION CERTIFICACIONES DE Cum

EXPERIENCIA ADICIONAL A LA MINIMA e

HABILITANTE DEL RECURSO HUMANO"

"ANEXO No. 6.

DECLARACION JURAMENTADA DE PRESENCIA c |

TERRITORAL  DE LA  ORGANIZACION e

POSTULANTE"

"ANEXO No. 7,

CERTIFICACION ACCIONES EN EL AMBITO DE

ACTUACION DE ALCANCE NACIONAL Y/O

TERRITORIAL (DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL Cumple

O DISTRITAL) Y QUE LA ORGANIZACION

POSTULANTE HAYA PARTICIPADO EN LAS

INSTANCIAS DEL SNBF"

Criterios minimos habilitantes de la organizacién postulante.

Criterio Verificacién Observacién
Acreditar por lo menos cinco (5) anos de
experiencia en las siguientes actividades:
* Disefio, y/o ejecucion, ylo seguimiento, y/o Sumple
evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos y/o estrategias para la proteccion
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Criterio Verificacion Observacién
integral de la primera infancia, la infancia, la
adolescencia.
 Disefio, y/o ejecucion, y/o seguimiento, ylo
evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos ylo  estrategias para el
fortalecimiento familiar.
Certificar presencia territorial de acuerdo con las
siguientes condiciones:
» Que Ila organizacion postulante haya
desarrollado acciones en el ambito de Cumple
actuacién de alcance nacional ylo territorial
(departamental, municipal o distrital).
» Que la organizacion postulante haya
participado en las instancias del SNBF
Criterios minimos habilitantes del recurso humano.
Criterio Verificacion Observacién
Hojade Cumple
Profesional en cualquier area del vida 1 P
conocimiento I-l?éz;(;e Cumple
Certificar minimo cinco (5) afios de
experiencia profesional en cualquiera
de las siguientes actividades: -
Hoja de c
; umple
e Formulacion, ylo viga1
implementacion, y/o seguimiento,
ylo evaluacion de politicas
piblicas dirigidas a la primerd Como resultado de la verificacion de los
Intancia, |rjfa_nt:|a. adc_:l_escenaa documentos del profesional suplenke
yfp fortalgamlentc_a fam"'?" propuesto por la organizacién, se encuenta
* Vinculacion a instancias de que si bien la experiencia aportada cumple
concertacion, parficipacion o con las actividades solicitada en los criterios
incidencia en la  agenda minimos habilitantes del recurso humano
legislativa y/o en las politicas establecidos en los términos de la
publicas dirigidas a la primem | 55 4o N | | convocatoria, al momento de diligenciar el
infancia, infancia, adolescenda vida2 O CUMPIE 1 formato por error se diligencié el formab
ylo fortalecimiento familiar. correspondiente a la experiencia adicional,
*+ Ejecucion de proyectos dirigidos siendo necesario diligenciar el de experienda
a la primera infancia, infanda, habilitante del recurso humano requerido.
adolescencia y/o fortalecimiento Dicho esto, es necesario ajustar el formab
familiar. . para que la entidad pueda validar la
« Trabajo en campo con nifios, experiencia habilitante y adicional del
niiasy adolescentes. profesional suplente.
v
o]
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o)
O
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Verificacion de anexos.

O DISTRITAL) Y QUE LA ORGANIZACION
POSTULANTE HAYA PARTICIPADO EN LAS
INSTANCIAS DEL SNBF”

Anexo Verificacion Observacion
"ANEXO No, 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA Cumple
PROPUESTA"
"ANEXO No. 2.
RELACION CERTIFICACIONES DE c s
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL POSTULANTE" e
"ANEXO No. 3,
RELACION Y CERTIFICACIONES DE Gl
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL RECURSO e
HUMANO"
"ANEXO No. 4.
RELACION CERTIFICACIONES DE |
EXPERIENCIA ADICIONAL A LA MiNIMA | Cumple
HABILITANTE DEL POSTULANTE"
"ANEXO No. 5.
RELACION CERTIFICACIONES - BE e i je | Noincluye el anexo de experiencia adicional
EXPERIENCIA ADICIONAL A LA MINIMA P | del recurso humano.
HABILITANTE DEL RECURSO HUMANO"
"ANEXO No. 6.
DECLARACION JURAMENTADA DE PRESENCIA e
TERRITORAL DE LA  ORGANIZACION MERpe
POSTULANTE"
"ANEXO No. 7.
CERTIFICACION ACCIONES EN EL AMBITO DE
ACTUACION DE ALCANCE NACIONAL Y/O
TERRITORIAL (DEPARTAMENTAL., MUNICIPAL Cumple

Criterios minimos habilitantes de la organizacion postulante.

integral de la primera infancia, la infancia, la
adolescencia.

+ Disefio, y/o ejecucion, ylo seguimiento, ylo
evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos  y/o estrategias para el
fortalecimiento familiar.

Criterio Verificacién Observacion
3 ; = 2. Save The Children Noruega: Se presenta
Acreditar por lo menos cinco (5) afos de R e
experiencia en las siguientes actividades: :?:ﬁ;&c'zg;?inggﬁugzgm;:? dc;?'uitiaantlz
. Diseﬁo,_yfo ejecucion, ylo seguimiento, ylo cuiminacion delconiveio.
evalyacion de poliﬁca_s, planes, p"’gfam?“ Porotra parte, los términos de la convocatoria
proyectos ylo estrategias para la proteccion No Cumple | determinan que las presentaciones de los

documentos de la propuesta deben constar
en idioma castellano o sudebida traduccién.

3. Oficina para la coordinacion de Asuntos
Humanitarios - Naciones Unidas: Se
presenta memorando de entendimiento de

www.icbf.gov.co
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Criterio Verificacion

Observacion

fecha 10 de noviembre de 2016, no aporta
certificaciones de liquidacién o documento
que evidencie que el contrato fue recibido a
satisfaccion, por lo anterior, no cumple con
los criterios establecidos en los términos de la
convocatoria conforme a las certificaciones
que acrediten la experiencia habilitante.

4. ONU HABITAT: Si bien aporta
certificacién, la misma no contiene las fechas
que evidencien el inicio y la finalizacion de Ia
ejecucién del convenio. Lo anterior de
conformidad con los términos de |a
convocatoria.

5. ACDI vocA ¢ USAID: No contiene
certificado de terminados a satisfaccion, el
documento presentado esdel 27 de mayo de
2017 y fue expedido durante su ejecucion.

7. SC Johnson & Son: se anexa convenio
suscrito, pero no certificado de terminacién a
satisfaccion, no es posible determinar la
fecha de inicio, no cumple de conformidad
con lo establecido en los términos de |a
convocatoria en relacion con la acreditacién
de experiencia minima habiiitante.

8. The Resource Foundation: De
conformidad con |o establecido en |os
términosde Ia convocatoria estos determinan
la presentacion de certificaciones en idioma
castellano o su debida traduccion y g
certificacion remitida se encuentraeninglés.

10. Under U.S. Agency for International
Development (USAID) / Jsi Research &
Training  Institute, Inc.  (Jsl): pe
conformidad con |o establecido en |os
términosdela convocatoria estos determinan
la presentacién de cerlificaciones en idioma
castellano o su debida traduccion y Ia
certificacién remitida se encuentraen inglés.

Certificar presencia territorial de acuerdo con las
siguientes condiciones:

* Que Ia organizacion postulante haya
desarrollado acciones en el ambito de Cumple
actuacion de alcance nacional y/o territorial
(departamental, municipal o distrital).

* Que Ia organizacién postulante haya
participado en lasinstancias del SNBF

www.icbf.gov.co
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Criterios minimos habilitantes de| recurso humano,

Criterio Verificacién Observacion

Hojade
Profesional en cualquier 4rea del |  vida 1 Cumple

conocimiento Hojade T
vida 2 Cumple

Certificar minimo cinco (5) afos de
experiencia profesional en cualquiera
de las siguientes actividades:

*  Formulacién, y/o
implementacion, y/o seguimiento,
ylo evaluacion de politicas
publicas dirigidas a Ia primera
infancia, infancia, adolescenda
y/o fortalecimiento familiar,

* Vinculacion g instancias de
concertacion, participacién o
incidencia en |a agenda
legislativa y/io en las politicas
publicas dirigidas a la primera
infancia, infancia, adolescenda
y/o fortalecimiento familiar. Hojade

* Ejecucién de Proyectos dirigidos vida 2
a la primera infancia, infanda,
adolescencia ylo fortalecimiento
familiar,

¢ Trabajo en Campo con nifos,
nifiasy adolescentes, ]

Hojade

vida 1 Cumple

Cumple

Fundacién Antonio Restrepo Barco

Verificacién de anexos,
—————=<£10n de anexos.

Anexo Verificacion Observacion
"ANEXO No. 1

CARTA DE PRESENTACION DE |a Cumple
PROPUESTA"
"ANEXO No. 2.
RELACION CERTIFICACIONES DE Cumple
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL POSTULANTE"

El postulante diligenciéporerrorel fomatbo de
experiencia adicional a |a minima habilitanke
"ANEXO No. 3, del recurso humano para los dos

RELACION Y CERTIFICACIONES DE profesionales, siendo necesario diligenciar el

No Cumple formato de experiencia habilitante del recurso
Eﬁl:ﬂiﬂ%NClA HABILITANTE DEL RECURsO humano. Porlo anterior, se requiere ajustar el

formato para que la entidad pueda identificar
claramente |a experiencia habilitante y
I adicional de Ia organizacién. ‘

www.icbf.gov.co
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Anexo Verificacion Observacion

"ANEXO No. 4.
RELACION CERTIFICACIONES DE
EXPERIENCIA ADICIONAL A LA MINIMA
HABILITANTE DEL POSTULANTE"

"ANEXO No. 5.

RELACION CERTIFICACIONES DE
EXPERIENCIA ADICIONAL A LA MINIMA
HABILITANTE DEL RECURSO HUMANO"
"ANEXO No. 6.

DECLARACION JURAMENTADA DE PRESENCIA Eia
TERRITORIAL DE LA  ORGANIZACION il
POSTULANTE"

"ANEXO No. 7.

CERTIFICACION ACCIONES EN EL AMBITO DE
ACTUACION DE ALCANCE NACIONAL Y/O
TERRITORIAL (DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL Cumple
O DISTRITAL) Y QUE LA ORGANIZACION
POSTULANTE HAYA PARTICIPADO EN LAS
INSTANCIAS DEL SNBF"

Cumple

Cumple

Criterios minimos habilitantes de la organizacién postulante.

Criterio Verificacién Observacién
Acreditar por lo menos cinco (5) afos de
experiencia en las siguientes actividades:

s Disefio, y/o ejecucién, ylo seguimiento, y/o
evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos y/o estrategias para la proteccion
integral de la primera infancia, Ia infancia, la
adolescencia.

* Disefio, y/o ejecucion, y/o seguimiento, y/o
evaluacion de politicas, planes, programas,
proyectos  y/o estrategias para el
fortalecimiento familiar.

Certificar presencia territorial de acuerdo con las

siguientes condiciones:

Cumple

* Que la organizacion postulante haya
desarrollado acciones en el ambito de Cumple
actuacion de alcance nacional ylo territorial
(departamental,municipalodistrital).

* Que la organizacion postulante haya
participado en las instancias del SNBF

www.icbf.gov.co
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Criterios minimos habilitantes del recurso humano.

Criterio Verificacion Observacién
Hojade
Profesional en cualquier area del vida 1 agle
cimiento
conoe I-L?éz;c:ize Cumple
Como resultado de la verificacion de los
documentos del profesional principal
propuesto por la organizacion, se encuenta
que si bien la experiencia aportada cumple
con las actividades definidas en los criterios
Certificar minimo cinco (5) afios de minimos habilitantes del recurso humano
experiencia profesional en cualquiera establecidos en los términos de la
de las siguientes actividades: convocatoria, al momento de diligenciar el
Hoja de No Cumple formato de experiencia habilitante por error
s Formulacion, ylo vida 1 se diligencio el formato correspondiente a la
implementacién, y/o seguimiento, experiencia adicional, siendo necesario
ylo evaluacion de politicas diligenciar el de experiencia habilitante del
publicas dirigidas a la primera recurso humano requerido.
infancia, infancia, adolescenda

ylo fortalecimiento familiar.

« Vinculacién a instancias de
concertacion, participacion o
incidencia en la agenda
legislativa y/o en las politicas
publicas dirigidas a la primera
infancia, infancia, adolescenda
y/o fortalecimiento familiar.

* Ejecucion de proyectos dirigidos

De acuerdo con lo anterior, es necesario
ajustar ambos formatos para que la entidad
pueda validar la experiencia habilitante y
adicional del profesional.

Como resultado de la verificacién de los
documentos del profesional suplente
propuesto por la organizacién, se encuenia
que la experiencia aportada no cumple con
las actividades definidas en los criterios

a |la primera infancia, infanda, minimos habilitantes del recurso humano

adolescencia y/o fortalecimiento ; establecidos en los términos de |la
i Hojade :

familiar. vida 2 No cumple | convocatoria.

e Trabajo en campo con nifos,

nifias y adolescentes. Asi mismo, al momento de diligenciar el
formato de experiencia habilitante, por error
se diligencié el formato correspondiente a la
experiencia adicional, siendo necesario
diligenciar el de experiencia habilitante del

recurso humano requerido.

Luego de la verificacion de requisitos habilitantes contemplados en la Fase | - Criterios
habilitantes del representante de la sociedad civil organizada de los Términos de la
convocatoria para la designacion de un (1) representante de la sociedad civil al Comité Ejecutivo
del Sistema Nacional de Bienestar Familiar — Decreto 1084 de 2015, la Entidad se permite
informar que las organizaciones REDPAI, World Vision y Fundacion Antonio Restrepo Barco, No
cumplen con la totalidad de criterios habilitantes exigidos para seguir adelante con la Fase Il -
Evaluacion de la propuesta y seleccién del representante de la sociedad civil organizada.

Dicho esto, con el finde proceder con el ajuste de los requisitos habilitantes de las organizaciones
anteriormente mencionadas, la Entidad pone a disposicion el documento Aviso No. 2
Informacion referente a la actividad “Observaciones de los Postulantes”, mediante el cual
se informa que las organizaciones, adicional a la presentacion observaciones a la verificacién de

www.icbf.gov.co
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requisitos minimos habilitantes realizada por la Entidad, también podran realizar ajustes
unicamente a aquellos documentos que hacen parte de la Fase | - Criterios habilitantes del
representante de la sociedad civil organizada.

Finalmente, se informaque la Entidad publicara todos los documentos del proceso que permitiran
a las organizaciones validar el ejercicio de verificacion adelantando por Comité Evaluador.

Dado en Bogota a los trece (13) dias del mes de agosto de 2020.

Comité Evaluador
Nombre Cargo - Dependencia

Diana Sofia Ramirez Gonzalez Contratista de la Subdireccién de Articulacion
Nacional del SNBF

Juan Felipe Gbmez Henao Contratista de la Subdireccion de Articulacion
Nacional del SNBF

Alicia Alexandra Fierro Morales Contratista de la Subdireccién de Articulacion
Territorial del SNBF

Maria Carolina Cohen Gonzalez Contratista de la Subdirecciéon de Articulacion
Territorial del SNBF

Gina Tatiana Polania Perdomo Contratista de la Subdireccién de Articulacion
Nacional del SNBF

Maria Fernanda Guevara Contratista de la Subdireccion de Articulacion
Nacional del SNBF

Janeth Cecilia Rapalino Vargas Profesional Especializado de la Subdireccion
de Articulacion Nacional del SNBF

Hernando José Londofio Ebratt Contratista Direccion del Sistema Nacional de
Bienestar Familiar

Omar Fernando Casas Jiménez Contratista de la Subdireccién de Articulacion
Nacional del SNBF

Diana Marcela Gomez Rojas Contratista de la Subdireccion de Articulacion
Nacional del SNBF

Aprobaciones
Nombre Cargo - Dependencia ¢, Firma
Julia Gutiérrez De Pifierez Jalilie | Directora del Sistema Nacional

s Blonecion Farnin, Z ///M

Fd

Nicolas Fernandez de Soto | Subdirector de  Articulacidn
Camacho Nacional del SNBF } \(

\ ,

www.icbf.gov.co
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