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Entidades Administradoras de Servicios habilitadas en el Banco Macional de Oferentes
de Primera Infancia
Ciudad

Asunto: Invitacion a manifestar interés

‘Cordial saludo,

Infancia De Cero a
igente, y teniendo en
de Primera Infancia

de 2019, la Dlrec(:lon
es para Prestar los servicios de
: de Desarrolio Infantil -CDI, de
des Institucional y Familiar, el
Yy las directrices establécidas por el
arrollo In‘tegral de la Primera Infancia de
-nc;_o_ a través. de [a suscripcion

Reglonal Meta se permlte reali
educamén |n|CIaI en eI marc

MILLONE'S'SE.ISGIENTOS
FE_. ($ 498.613.238)

MUNICIPIO- SERVICIO CUPOS. uDs
CDI CON ARRIENDO _
VILLAVICENCIO MORICHA 150 1
TOTAL 150

Carrera 22 N 10-73/89 Barrio Dofia Luz
Teléfono: 6833644 Ext. 850017

1.inea gratuita nacional ICBF
{48000 91 8080
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30000

Con el anlmo que tenga conocimiento del alcance ‘ ; 0s servici F

Lonel: jue tenga conocimier | ¥ detalle técnico de los servitios que el ICBF

prefende contratar, se remite. Estudios Previos, Manual de I[nagan C_orporac{iva y link

- https:ﬁ\g_ww_-lcbf,eﬁo_f"-cofmisionales _ : h/p! Infincia donde enconfrara el

-Hpqam:e_nto_ Técnico para la Atencldn a la Primera Infaricla v4, los Mantiales Operatives
Istonales y Formatos, los Procedimientos, las Guias y ios !’nstmmﬁfwtos:

. . i

F” resuilta de su interés ejecutar el futuro. contrato, por favor maniféstarlo.po_r escrito dentro de

_ ﬁ_s- tres (3) dfas habiles siguientes al recibo de Ja presente invitacitn, diligenciando el ANEXO

No. 1 MAN_IEESTACION DE INTERES, que se remite cofl el presehte comunicado, a fravés de
los  comeos  electronicos | rogip.enciso@ichf.gov.co, . rosario,rodrigueza@ichf.gov.co,

leydi.riascos@icbf.gov.co. : ' s o '

Nota; La D!'rep‘déri_- fi‘eg!‘pnaf_ informa que, en _dé_sérroﬂbzde! pm_ceg;m'ie_nto-adm:'nfstra’ﬁvo para
seleccién de contratistas habilitados en el Banco Nacional de Oferenies, procoderd a restar de

_fq 'c’apac_:fdad-_dpergﬁva, de la'EAS, la sumaloria de los contratos dg aporte que se encuentren
vigentes. Lo anterior, con el propésito de identificar s/ ta EAS noipodria celebrar ol presante
contrato de aporte. ' : : - g

De tal manera que, si la Direccién Regional evidencia que la EAS que manifestd Inferés no
ctienta con la capacidad operativa requerida, protedera a éxciu!ﬂa‘ el procedimiento
administrativo para seleccisn; sin embargo, si se encuenira queiss suscribio el contrato de
aporte peése a esta situscion, la Direcocién Regional procederd, e adslantar el trémite de
terminaclén del mismo. - .

@
1

L a respuesta de interés a esta iﬁvitadid_n y los dacumentos .que-se"produzcan en el desarrollo de.
la misma, no implican un compromiso contractual para el ICBF y; por tanto, no crean
. obligaciones para la entidad de suscribir contrato alguno. - -

T

Atentamente,

oo O -' o
CiD ENOISO/GARZON S
giora (E) ICBF Regional Meta

Aprobd: Roclo Enciso Garzan - Directara Regional Meta {E)
Raviso: Pilar Rodriguez Garcla- Coordinadora GAT -
Prayscts: Laydi Juliana Riascos Cafian— Contratista.GA T

.Carrer_'a 22 N 10-73/89 Barrio Doila.Luz _ B
Tetéfono: 6833644 EXt. 850017 . Lined gratuita hacional ICEF
o : ‘ “" 104 8000 91 8080
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