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i
EL ICBF invita a personas naturales, personas juridicas, consorcios o uniones temporales, nacionales o extranjeras
con repkesentacmn en Colombia o que constituyan un apoderado domiciliado en el pais, a participar con sus ofertas
en la invitacion que se adelanta con el fin de contratar sin exceder el 10% de la menor cuantia de ia Entidad, la
aqulSlClon de hienes, servicios y obras con el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

El oferente debe radicar a través del Sistema Electronico para la Contratacion Py
acreditan los requisitos habilitantes y de experiencia y las Ofertas economicas has
enla m\'atamon

ECOP il los documentos que
ja.y hora limite establecida

Cuaiquger modificacion para extender las etapas prewstas-
sera refalizada mediante adendas, las cuales se publicard

_ as siguientes disposiciones legales: {i) Ley 80
1.5° del articulo 2° de la Ley 1150 de 2007, (iv} Titulo 1,

Todosid
Public
del De
con elili
2015,

La Invitacion a ofertar podra ser consultada en cualquier tiempo a través de Sistema Electronico para la Contratacion

Publica- SECOP H.
1.3 PEUBLICIDAD DEL PROCEDIMIENTO EN EL SECOP 1t

De conformidad con ef articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de 2015, el ICBF garantiza la publicidad de todos los
procedimientos y actos asociados al presente proceso de contratacion a traves def SECOP II.

1.4 PROTOCOLO EN CASO DE INDISPONIBILIDAD DE LA PLATAFORMA DEL SECOP I
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1.4.1 DEFINICION

Una indisponibilidad es aquella que afecta la presentacion de las ofertas; la presentacion de manifestaciones de
interés; la elaboracién o aplicacion de Adendas en el SECOP II; ¢, la realizacidon de una subasta, cuando la
indisponibilidad se presenta dentro de fas cuatro (4} Ulfimas horas previstas para el evento correspondiente o durante
la realizacion de una subasta.

Los Certificados de Indisponibilidad son publicados en la pagina web de Col ‘Compra Eficiente en un plazo
maximo de 24 horas en hitps./iwww.colombiacompra.gov.co/soporte. "

1.4.2 PROCEDIMIENTO

Por la sola presentacion.de.la propuesta se considera que el proponente ha realizado ef examen completo de todos
los aspectos que inciden y-determinan la presentacion de la misma. El Insfitufo Colombiano de Bienestar Familiar
publica la presente Invitacion Piblica con sus respectivos anexos, los cuales hacen parte integral de la misma; por lo
cual es obligacion de los proponentes conocer su contenido.

Asi mismo, se deja expresamente manifestado que es responsabilidad del proponente, el asumir los deberes de
garantia asociados con la ejecucién del confrato que se derive de este proceso, conocer plenamente las condiciones
gcondmicas de los sitios donde se ejecutera el contrato, sin perjuicio de la facultad que asiste a los interesados de
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solicitar. por escrito informacion puntual que le permita precisar Jos aspectos que puedan incidir en la formulacion de
sl propuesta.

{

!
1.7 DOCUMENTOS DEL PROCESO

Hacen

Lal
Las

Las

lLa

el dia
dUnicar

En el
£ronog

1.10 G

Los oferentes deber

exigida

El acta de cierre del término para presentacion de propuestas, apertura de ofertas
El memorando por medio del cual se designa comite evaluador.

Las solicitudes de aclaracién a las propuestas y sus respectiv
El informe de evaluacion de las propuestas y las observacion

1.8 ACUERDOS COMERCIALES APLICABLES

H

fbarte del presente proceso de seleccion los siguientes documenios:

El Gertificado de Disponibilidad Presupuestal.

nvitacion Plblica.
observaciones presentadas a la invitacion y sus respuestas,
acion de menor valor.

propuestas presentadas.

Aceptacion de la Oferta.

“ard los términos de la presente Invitacion Publica, hasta
nto del término para la presentacion de las propuestas,
lataforma SECOP 1.

plazo previs !
ENDAS que se publicaran en.

borar las Ofertas por su cuenta y riesgo, incluyendo dentro de ellas toda ia informacion

de conformidad 0 solicitado en la presente invitacion.

Las ofértas deberan tener en cuenta las siguientes reglas:

Deberan ser radicadas digitalmente a fravés del Sistema Electrénico Para La Contratacién Pablica- SECOP
lI, hasta la fecha y hora prevista como limite para la radicacién de las mismas de conformidad con el
cronograma de la presente invitacion.

La oferta debera estar suscrita por el oferente cuando se trate de personas naturales o su representante legal
cuando se trate de personas juridicas, consorcios y/o uniones femporales.

i
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c. La oferta debera permanecer vigente por un periodo igual al plazo de ejecucion del contrato y cuatro (4}
meses mas.
d. Laoferta es irrevocable en los términos del articulo 846 def Cadigo de Comercio.
e. Los documentos de la oferta no pueden presentar tachaduras, borrones o enmendaduras que den lugar a
diferentes interpretaciones ¢ inducir a error.
f. Los oferentes deberan tener en cuenta que:
e No se aceptan ofertas radicadas en fisico, enviadas por fax u ofro med|0 electrénico distinto al Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica- SECOP 1.
e Una vez presentada la oferta econdmica, ne podra ser completada;
reformulada.
e Se guardara confidencialidad durante el proceso de sele
caracter de reservados.

nada, modificada, mejorada, o

1.11 Codigo UNSPSC

Los codigos UNSPSC de los bienes a adquirir con este pr

CLASIFICACION UNSPSC

84131603

1.12 OFERTA ECONOMIC

anera debe observar los valores establecidos por el Estudio de Mercado realizado, para
gondmica, la cual en ningGn caso podré superar los valores techo establecidos en dicho

El oferente. de igu
estructurar su ofer
decumento.

El menor valor de la oferta, seré la sumatoria de los valores ofertados denfro de la oferta economica que se diligencia
directamente en la plataforma del SECOP I

1.13 EVALUACION DE LAS OFERTAS

E INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR revisara las ofertas y verificara que la de menor precio
cumpla con las condiciones de la invitacién. Si ésta no cumple con Ias condiciones de la invitacién, el INSTITUTO
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COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF - verificara el cumplimento de los requisitos de la oferta con el
segunde mejor precio y asi sucesivamente, de conformidad con lo establecido en el numeral 4° del articulo
2.2.1.2.1.5.2. del Decreto 1082 de 2015, sin perjuicio de los requerimientos a los que haya lugar.

En el Informe de Evaluacion de Oferta se verificara el cumplimiento de los requisitos habilitantes del oferente cuya
oferta écondémica se encuentre en el primer lugar del orden de elegibilidad y se publicara en el Sistema Eiectronico
para la/Contratacion Publica - SECOP 1l.

)
Enel eivento en que el oferente que presentd el menor precio cumpla con los r
aceptamon de la oferta, de lo conirario se verificaran los requisitos habilitantes
menor precio y asf sucesivamente.

habilitantes se procedera a la
e que presentd el segundo

El ICBE podra realizar las correcciones aritmeéticas que sean ne
valor indicado en la plataforma y el valor resultante de las corre
plataforma y adjudicara el contrato por ese valor.

1.14 F{EGLAS DE SUBSANABILIDAD

En consecuencia, no podra
verifi iquen las condmnones del

proponente o soporten el contenido
ICBF, ge conformidad con lo previst

Los pr
cumplimi

ncias ocurridas con posterioridad a la fecha establecida para la presentacion de fa
icionar o modficar la oferta presentada.

e (nica oferta o en el evento en que de las varias ofertas presentadas s6lo una sea habil y
itos habilitantes exigidos y satisfaga los requerimientos contenidos en la Invitacion, la
jtacion de la misma.

En el caso que se i
ésta qumpla con los reg
Entidad procedera ala a

1.16 CAUSALES DE RECHAZO CON RELACION A LAS OFERTAS

1. EI proponente se halle incurso en aiguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad para contratar
establecidas en la Constitucion o en la ley.
2. Lfa propuesta sea presentada por personas juridicamente incapaces para obligarse.
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3. Existan varias propuestas presentadas por el mismo proponente ya sea en forma individual o en calidad de
integrante de un consorcio 0 union temporai.

4. El proponente sefiale su desacuerdo o imposibilidad de cumplir las obligaciones y condiciones previstas en la
invitacion publica, o presente condicionamiento para la adjudicacion u oferta parcial.

5. En atencidn a lo establecido en el articulo 2.2.1.1.2.2.4 del Decreto 1082 de 2015, cuando de ¢onformidad con la
informacion con la cual cuenta la entidad, se estime gue el valor de una oferta resulta artificialmente bajo y luego
de agotar &l requerimiento pertinente no logre demostrar gue el valor de su propuesta responde a circunstancias
objetivas tanto del propenente como de su oferta.

6. Laomision en el diligenciamiento total 0 parcial de la oferta economica e

7. Cuando se supere el valor techo conforme se especificod en la oferta ece
plataforma.

8. Cuando el valor total corregide y/o de la oferta econdmica super

proceso de seleccién.

forma del SECOP |I.

De conformidad con
articulo 2.2.1.2.1.5.

1.19 PROCEDIMIENTO EN CASO DE EMPATE

Se entendera que hay empate cuando dos o més ofertas presenten un idéntico precio de oferta econémica. Bajo el
anterior criterio, el ICBF aceptara la oferta que haya sido presentada primero en el tiempo, siempre y cuando cumpla
con la totalidad de los requisitos habilitantes,

La Entidad aplicara el criterio de desempate establecido en el numeral 7 del articulo 2.2.1.2.1.5.2. del Decreto 1082
de 2015.

Sede de la Dirgccion General ! Linea graita nacicnal ICBF
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1.20 Cl'\i’ONOGRAMA DEL PROCESO

i
PUBLICACION DE LA
INVITACION A OFERTAR

2 de marzo de 2020

Sistema Electronico:para fa Contratacion Publica —
SECOR L.

T
i
H

OBSERVACIONES A LA | Hastael 3 de marzo de

ADENDAS

INVITAGION A OFERTAR 2020
RESI%UESTAS A LAS 4 de marzo de 2020
OBSERVACIONES

PLAZO FINAL PARA EXPEDIR

4 de marzo de 2020

de'%la oferta a fravés de la plataforma
I, estas seran resueltas por Colombia
Eficiente a través de la mesa de servicio

Linea Gratuita Nacional: 018000520808.
Linea en Bogota: (+57) (1) 5954333 y
7456788.

Mail: soporte@secop.dov.co.

OFERTADO

asta el 5 de marzo de
2020, alas 3.05 p.m.

Sistema Electronico para la Contratacion Pblica -
SECOP I,

VERIFICACION
REQUISITOS HABIL ANTES

MiNIMA) Y SOLICITUD DE

(JURIDICOS Y EXPERIENCIA | Hasta ol 6 de marzo de

El ICBF podra solicitar a los oferentes la
subsanacidn de inconsistencias o errores que No
representen reformuiacion de la Oferta.

2020 La solicitud de subsanacién de inconsistencias o
SUESANACION PE efrores se publicara en el Sistema Electronico para
INCONSISTENCIAS 0 la Contratacién Piblica— SECOP Il
ERRORES. - el '
PU ’LICACIpN INFORME DE 9 de marzo de 2020 Sistema Electronico para la Contratacion Piblica -
EVALUACION DE OFERTAS. SECOP I
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TRASLADO AL INFORME DE A través de! Sistema Electronico para la
EVALUACION. 10 de marzo de 2020 | &~ veatacin Piiblica- SECOP Il
RESPUESTA A LAS
OBSERVACIONES Y
COMUNICACION DE Sistema Electronico para la Contratacion Puiblica -
ACEPTACION DE LA OFERTA| |1 demaizode2020 | oop
O  DECLARATORIA  DE
DESIERTA.

Los interesados en participar en el presente proceso de seleccién bajo la modalidad de minima cuantia, deberan
presentar en su oferta los documentos de habilitacion de la capacidad juridica y la capacidad técnica establecida en

el presente capitulo.

Seran objeto de verificacion los siguientes requisitos minimos habilitantes:

REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES FRESULTADO
CAPAGIDAD JURIDICA. Cumple /No cumple.
CAPACIDAD TECNICA x| Gumple / No cumple

La capacidad juridica del oferente y la acreditacién de la capacidad técnica no tiene ponderacion alguna; se efectia
con el fin de garantizar el cumplimiento de los requisitos minimos legales del oferente e indica si éste se encuentra o
no habilitado.

Al respecto, es necésario tener en cuenta que no hay lugar a puntajes para evaluar las ofertas sobre las caracteristicas
del objeto a contratar, su calidad o condiciones, de conformidad con lo previsto en el litéral A, del item 4 del Manual
de Modalidad de Séleccion de Minima Cuantia - Colombia Compra Eficiente.

2.1 CAPACIDAD JURIDICA (CUMPLE/ NO CUMPLE}

2.1.1 PERSONA JURIDICA

‘debe anexar con su oferta la siguiente documentacion:

, entacion de Ofertas (Anexo 1): Suscrita por el representante legal o su apoderado, mediante la

cual se certifica que ni la persona juridica, ni su representane legal estan incursos en inhabilidades,

incompatibilidades, ni prohibiciones para contratar con el Estado. En la carta de presentacion, el oferente debe

indicar cual de Ja informacion suministrada en la propuesta es de caracter reservado, sefialando la norma que le
otorga tal naturaleza.

b. Fotocopialegible de documento de identidad del representante legal. Cédula de ciudadania, para nacionales,
y cédula de extranjeria o el pasaporie para los extranjeros.

Sede de k Dirgocion Gengral Linea gratuita nacicnal ICBF
Avenida carrera 68 No B4c - 75 &1 8000 91 8080
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Certificado de existencia y representacion legal del proponente: cuya fecha de expedicién no debera ser
anterior a los treinta (30) dias previos a la fecha de cierre del presente proceso de contratacion, adicionalmente
se deberan tener en cuenta las siguientes reglas:

EI objeto social del oferente debe permitir la actividad, gestion y operacion que se solicita en este proceso de
¢ontratacion y en el contrato que de él se derive.
- Calidad del representante legal que suscribe la oferta.
- Facultades del representante legal para presentar |a oferta y obligarse con el objeto del contrato. Guando el
representante legal de la persona juridica se encuentre limitado para tar propuesta o para contratar o
comprometer a la sociedad, debera anexar la autorizacion del drgano socia ondiente; que lo autorice para
presentar la propuesta y suscribir el contrato en el caso que le sea adjudic
Que ja duracion de la persona juridica no sea inferior a la duracio
Documentos de cumpllmlento articulo 50 de la Ley 7

s certifique el pago de los
portes a las Cajas de

$ correspondientes a
as de seis {6) meses de

Eﬁ taso que el oferente no cuente con per'
Invatamon Publica.
FQrmato Unico de Hoja de Vld C

la persdnajuridi’ca y' del representante legal.}
el interesado se encuentra sefialado en el tltimo Boletin

Consulta RNMC: E! ICBF verlflcaf'a en la pagina Web de la Policia Nacional de Colombla la Consulta al
RNMC (Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas de la Policia Nacional), del representante legal
de |a persona Jundlca

ara tal efecto, copia del Registro Unico Tributario — RUT.
i6n Como Independiente Del Oferente- ANEXO 9 de la-invitacion publica.

pertenece adjuntan
Certificado Particip

Nota 11.: La entidad debera consultar la citada informacién tanto para el oferente persona juridica, como para su
representante legal, en concordancia con lo establecido en el literal d), del numeral 1°, del punto D, del item 4 - Requisitos
Habilitantes, del Manual de Modalidad de Sefeccion de Minima Cuantia - Colombia Compra Eficiente.
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Nota 2: Las personas juridicas que pretendan participar en el presente proceso de seleccion, deberan certificar que ni la
persona juridica, ni su representante legal, estan incursos en inhabilidades, incompatibilidades, ni prohibiciones para
contratar con el estado, requisito verificable con la declaracion de |a persona juridica en la Carta de Presentacion de Oferta,
contenida en el Anexo No. 1 de la Invitacién Piblica a Participar.

Nota 3: Cualquiér contravencion a lo expresade, faculta al ICBF a rechazar la propuesta, sin incurrir en ninguna
responsabilidad.

2.1.2  Persona Natural

La persena natural debe anexar con su oferia la siguiente documentacion:
vm
a. Carta de Presentacion de la Oferta {Anexo 1) Firmada pd

autenticado. Las personas
domiciliado én Colombia,
debidamente facultado para presentar la propuesta i Imetér tado en las diferentes instancias
del presente proceso de seleccmn suseri i

a presentacmn del poder comtin otorgado por todos los
alas facultades en caso de ser expedldo en el extenor,

: Gidn. &'debe indicar cudl de la informacion suministrada en la propuesta, es de
caracter rese d i torga tal naturaleza.

extranjeria o el p
¢. Fotocopia legible:
perdida debera ane
encuentra definida.
d. Certificado de inscripcion en Camara de Comercio o Registro Mercantil: Con fecha de expedicion no anterior
a los treinta (30) dias previos a la fecha de cierre dei presente proceso de contratacion, en el cual conste que su
actividad mercantil registrada es directamente relacionada con la que se pretende contratar.
Las personas naturalés que no se encuentran inscritas en el registro mercantil no estan obligadas a presentar este
documento.
Formato Unico de Hoja de Vida de la Funcién Piblica para persona natural.

aporte para los extranjeros.
Ja libreta militar. si el oferente es persona natural honibre menor de 50 aftos. En caso de
ertificacion de la Direccion de Reclutamiento donde conste que la situacion militar se
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L

respon

Boletin de responsables fiscales: Ei ICBF verificara si ¢l interesado se encuentra sefialado en el tltimo Boletin
de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica. En todo caso, el proponente podra adjuntar
dicha certificacion a su propuesta.

Certificado del Sistema de Informacion y Registro de Sanciones y Causas de Inhabilidad -SIRI- vigente,
expedido por la Procuraduria General de la Nacion: Ei ICBF consultara y verificaré de la pagina Web de la
Pracuraduria General de la Nacion los antecedentes disciplinarios de quienes van a participar en &f presente
praceso, de conformidad con lo establecido en la Ley 1238 de 2008. En todo caso el proponente podra anexar a
la propuesta dicho certificado actualizado.

Cef;'tiﬁcado de antecedentes judiciales: El ICBF consultara y verificara de la pagina Web de Policia Nacional
deColombia los antecedentes penales de quienes van a participar en el presente proceso. En todo caso, el
praponente podra adjuntar dicha certificacion a su propuesta.

Consulta RNMC: E! ICBF verificard, en la pagina Web de la Policia Nacional de Colombia, la Gonsulta al RNMC
(Siptema Registro Nacional de Medidas Correctivas de la Policia Nacional). En todo caso, &l proponente podré
adjuntar dicha certificacion a su propuesta.

Certificacion de cumplimiento de pago de aportes de Seguridad Social y Parafiscales: se debera acreditar
que se encuentran al dia en el pago por concepto de los aportes a [os sistemas de salud y pensiones, para lo
cual debera aportar el cerfificado de afiliacion a dichos sistemas, el cual debe ser expedido dentro de los treinta
(30) dias anteriores al cierre del proceso.

En el caso que la persona natural cuente con personal a cargo deberéa allegar &l ANEXO 2 segln la OPCION 2,
de'la invitacion plblica, con el cual se acredita que ha efectuado el pago por concepto de los aportes a los
sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
Bignestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) de los empleados a cargo, durante los
dltimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de nuestra propuesta para el
presente proceso de seleccion. En caso de que el oferente no cuente con personal a cargo deber allegar el
ANEXO 2 segdn la OPCICN 1, de la invitacion publica.

leJT: para ldentificacion Tributaria e informacién sobre el régimen de impuestos al que pertenece.

Certificado Participacion Como Independiente del Oferente - ANEXO 9 de la invitacion piblica.

€&l presente proceso de seleccién, deberan certificar la ausencia
rsos en inhabilidades, incompatibilidades, ni prohibicicnes para

21.3 = Consorcios y Uniones Temporales

Los integrantes del Consorcio o Union Temporal deben cumplir los requisitos legales y acompattar los documentos
requefidos en la presente Invitacion para efectos legales, como si fueran a participar en forma independiente.

LOS cOnsorcios y uniones tempora!eé deberan anexar con su oferta la siguiente documentacion:

Sede de ia Direccion General ! Linea gratuita nacional ICBF
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a. Cartade Presentacion de la Oferta (Anexo 1). Firmada por el representante del consorcio o union femporal,
y diligenciada de acuerdo con el modelo suministrado en el Anexo No.1 de la Invitacién Publica a Participar,
donde conste que ni la persona juridica ni su representante legal estan incursos en inhabilidades,
incompatibilidades, ni prohibiciones para confratar con el estado. En el evento que la propuesta sea
presentada y suscrita por apoderado, se debera adjuntar el poder que asi lo faculte.

b. Fotocopia legible de la cédula de ciudadania de cada uno de los representantes legales o quienas
hagan sus veces, de los integrantes de la figura asociativa.

c. Documentos de existenciay representacion legal de cada unc de Iosmtegrantes del consorcio o unién
temporal: En el cual consten las facultades del representante lega cion de las personas juridicas
que se constituyan como Consorcic o Unidn Temporal, debera ser p hos la misma del plazo del
contrato derivado del presente procese de seleccion y tres (3).afl

d. Documento de constitucion del consocio o unidn temy

siguientes requisitos:

- Sefialar fas condiciones y extension de la pammpacw

no podran ser modificados sin el consentimien

- La persona que para todos los efectos legal

- El objeto social de todos los integrante
actividades simiiares al objeto.de-este pro

ion, se rechazara la propuesta.
Oferente— Anexe 9 de la invitacion pablica.

Boletln i
CONSOrcios

Nacional de mbia los antecedenles penales de los representantes legales de los consorcios y uniones
temporales y delosiintegrantes de estos, que presenten propuesta en el presente proceso. En todo caso, el
proponente podra adjuntar dichas certificaciones a su propuesta.

j- Consulta RNMC: EiICBF verificara, en la pagina Web de la Policia Nacionaf de Colombia, la Consulta al
RNMC (Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas de-la Policia Nacional), de los representantes
legales de los consorcios y uniones temporales y de los integrantes de estos, que presenten propuesta en ¢
presente progesa. En todo caso, el proponente podra adjuntar dicha certificacion a su propuesta.

k. Certificacion de.cumplimiento de pago de aportes de Seguridad Social y Parafiscales: Segln io
establecido en-el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, articulo 15 de 1a Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003,
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articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto 1828 de 2013 el proponente debera acreditar el pago de los
- aportes de sus empleados a los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones, cajas de compensacion
| familiar, ICBF y SENA, cuando a sllo haya lugar.

Los integrantes del Consorcio o Union Temporal no podran integrar ofro Consorcio o Union Temporal que haya
presentado propuesta para el presente proceso, ni tampoco podran hacerlo de manera independiente; en caso de
ocurrir $era causal de rechazo para las propuestas que éste integre o presente

No se aceptan propuestas bajo la modalidad de promesa de conformacion de C

Las Uniones Temporales deberan registrar ef porcentaje de pam
contrario sé entendera gue se presentan a titulo de consorcio.

214 P;ersonas Extranjeras:

por lo menos dentro de los cuatro (4) meses ant
como minimo los siguientes aspectos

tades seralande expresamente, st fuere el caso, que el
resentar la Propuesta, suscribir el contrato o realizar
tacion de la Propuesta, 1a participacion en la invitacion

\Ubiese un documento que contenga la totalidad de la informacién requerida, presentaran los
_ necesarios para acreditar lo solicitado en el presente numeral expedidos por las respectivas
autonéiades compete 2s. Sienla ;unsdsccxon de incorporacion no existiese ninguna autoridad o entidad que certifique
la totglidad de la info on aqui solicitada, el proponente o miembro del Consorcio o Unién Temporal de origen
extran]ero debera presentar una declaracion juramentada de una persona con capacidad juridica para vincular y
representar a la sociedad en la que conste que (A) no existe autoridad u organismo que certifique lo solicitado en el
presente numeraf; y (B} la informacion requerida en el presente numeral; y (C) la Capacidad Juridica para vincular y
representar a la sociedad de la persona que efectia la declaracién, asi como de las demas personas que puedan
representar y vincular & la sociedad, si las hay.

Acreﬁiar que su objeto social permite la participacion en la presente Invitacion Publica y la celebracion y ejecucion del
contr to para lo cual presentard un extracto de sus estatutos sociales o un certificado del representante legal o

o Uni6
docum
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funcionario autorizado, (esta persona debera figurar en los documentos sefialados anteriormente en la Invitacion). Para
estos efectos, la autorizacion se entiende contenida dentro de fas autorizaciones generales otorgadas para
comprometer a la sociedad.

Acreditar la suficiencia de la capacidad juridica de sufs) representante(s) legal(es) o de su(s) apoderado(s}
especial(es) en Colombia para la suscripeién del Contrato, para fo cual presentara un extracto de sus estatutos sociales
0 un certificado del representante legal o funcionario autorizado (esta persona debera aparecer en los documentos
sefalados anteriormente en ef Pliego de Condiciones).

L.as sociedades extranjeras sin sucursal en Colombia podran presentar la propuest te apoderado debidamente
censtituido, con domicilio en Colombia y ampliamente facultado para
asi como para representarlas judicial o extrajudicialmente. Debe
vigencia del contrato y un {1) afio mas como minimo, a menos g
tengan la obligacion de establecer sucursal en Colombia. Ert todc
mismos requisitos, procedimientos, permisos y licencias revist
capacidad para contratar y obligarse conforme a la legis
fa Ley 816 de 2003 y demas normas congordantes.

Se advierte que los documentos expedidos pol
publicos, se anota que por medio de la Ley 455 d
sobre la abohcron del requisito de fegai

De confOrmidad con lo anterior,
de fecha 24 de e
ConVBncic')n no reg

ovenientes de los Estados parte y contemplados en Iz
e la posterior !egarizacién por parte del Ministerio de

lado en el articulo 251 del Cadigo General del Proceso 480 dal Codigo de
cion 2201 del 22 de agosto de 1997, esto es, certificacion consular y legalizacion por parte del
Extenores Area de Gestion de Legalizaciones.

Comercio y fa
Ministerio de Relacion

Los documentos expedidos por Estados que no forman parte de la Convencién seguiran requiriendo de la autenticacion
consular y de la posterior legalizacion ante la ¢ancilieria colombiana.

Las personas extranjeras sin domicilio 0 sin sucursal en Colombia, que de conformidad con lo establecido en el articulo
6 de la Ley 1150 de 2007 no se deben inscribir en el RUP, deberan acreditar el cumplimiento de los requisitos
habilitantes de capacidad juridica, acompafiado de las respectivas certificaciones de conformidad con lo establecido
en la invitacién piblica.
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Las personas juridicas extranjeras sin domicilio en Colombia deben acreditar en el pais un representante domiciliado
en Colombia, debidamente facultado para presentar la propuesta, participar y comprometer a su representado en las
diferentes instancias de! presente proceso de seleccion, suscribir los documentos y declaraciones que se requieran
asi como el contrato ofrecido, suministrar la informacion que le sea soficitada, y demas actos necesarios de acuerdo
con la presente invitacion publica, asi como para representarla judicial o extrajudicialmente.

Dicho representante podra ser el mismo representante nico para el caso de personas extranjeras que participen en
consorélo o unién temporal, y en tal caso bastara para todos los efectos, la presentacion del poder comin otorgado
por tod@s los participantes del consorcio ¢ uni6n temporal.

y demas normas.
;

22 ngpacida_d Técnica:
i

2.2.1 CERTIFICACION DE ACEPTACION Y CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

El representante legal del proponente o la persona natural deberé certificar que su ofrecimiento cumple con las
especificaciones técnicas minimas requeridas por el ICBF.

Tanto por ef conocimiento técnico como por los resultados arrojados en la investigacion de mercado, se hace evidente
la solicitud de estos requerimientos minimos, a fin de garantizar, dentro del marco presupuestal existente, la
satlsfécmon de 1a necesidad del ICBF, garantizando que se confrate el proponente que cumplira en las
espec!f caciones requeridas.

La aceptacion del anexo CONDICIONES TECNICAS ESENCIALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO Y/O
ENTREGA DEL BIEN, se acreditara mediante la suscripcion de la CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA, a

Seda de fa Direccion General
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través de la cual se acepta la totalidad de las condiciones técnicas descritas dentro en los documentos y estudios
previos.

3.1 OBJETO

Adaquirir ias pdlizas de seguro de dafios corporales a las personas en accidente

- SOAT, para vehiculos
propiedad del Instituto Colombiano de Bienestar Famifiar ICBF.

3.2 PLAZO DE EJECUCION

El plazo de ejecucion del contrato iniciard g, partir-del cumplimiento

perfeccichamiento y ejecucion e ira hasta el 31"

los requisiios de

% Nota: Se aclara que la vigencia de cada uno de lps SOAT serd d

Se perfeccicna con la aceptacion de

corresponde al que represente ef menor valor ofertado y cumple con tedos los requisitos habilitantes, de acuerdo con lo
establecido én el numeral 6%del Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015, valor que debe incluir los costos directos
e indirectos asociados a fa ejecucion del contrato y demas impuestos de ley.

3.3.3 DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El valor del contrato resultado del presente proceso se encuentra respaldado por la siguiente disponibilidad
presupuestal yio vigencia Futura que seé relaciona a continuacién:

Sede de la Dirgccidon General
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Nro. de CDF’ o Fecha de
Vi enc1af CDPeo Dependencia Posicion Catalogo de Fuente | Valor en Letras Valoren
Fg Vigencia Gasto Ndmeros.
utura
Futura

41-06-00-001 CUARENTAY
Cononni. {CBF Sede de A-02-02-02-007-001 DOS MILLONES

125720§ 20200122} 45 Direccion Servicios Financieros y [ $42.000.000
] General SErvicios conexos.

H

3.4 rﬁFORMA DE PAGO:

Si la(s)j factura(s) no
pago, &l término p

ohcﬂados Las demoras que se presenten por estos
por ello, derecho al pago de intéreses 0 compensacion

dquieré un nuevo vehiculo para el cuat se requirid y se le expidio el
, los mismos tramites indicados en el presente numeral.

75, Bogota D.C.

r

Para tpdos los efectos contractuales se tendran como domicilio la ciudad de Bogota D.C.
3.6 Oéligaciones del Contratista
361

3
|
H

Obligaciones Generales del contratista.

Linea gratuiia nacional ICBF
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8. Informar al ICBF en un plazo maximo de dos (2) dias habiles contados a partir del momento en que tenga
conocimiento de la duplicidad de amparos o primas de acuerdo con la verificacion prevista en el numeral 7.1.2.7.

9. Garantizar que la reexpedicion y entrega de fas Pélizas SOAT no genera costos adicionales para el ICBF que
solicite Ia reexpedicion salvo la tasa RUNT establecida por el Ministerio de Transporte. Cuando la reexpedicion
se deba a causas imputables a la Compafiia de Seguros, se exime al ICBF del pago de la tasa RUNT.

10. Modificar unilateralmenie la vigencia de la nueva Pdliza, cuando el Proveedor corrobore que existe una Pdliza de
SOAT vigente para un vehiculo para el cual el ICBF desea adquirir un nuevo SOAT. La vigencia de la nueva
poliza debe iniciar desde el vencimiento de la poliza que ya se encuentra 7 El proveedor debe modificar
dicha vigencia exclusivamente en beneficio del [CBF y debe comunicarle de inn

11. Las demas que se requieran de acuerdo con la naturaleza del copirato.

interadminis
de mecanis

3.9 SUPERVISION DEL CONTRATO

La supervision del contr tard a cargo del Coordinador del Grupo de Almacén e Inventarios. En todo caso, €l
ordenador del-gasto podra modificar unilateralmente la designacion del supervisor, para lo cual comunicara por escrito
al supervisor designado.

intermediario de seguros del Instituto Colombiano De Bienestar Familiar - ICBF
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1. Cdmplircon el objeto del contrato con plena autonomia técnica y administrativa y bajo su propia responsabilidad, por
lo tanto, no existe ni existira ningén tipo de subordinacién, ni vinculo labaral alguno entre EL CONTRATISTA y el
ICBF.

2. Glardar estricta reserva sobre toda la informacion y documentos gue tenga accese, maneje en desarrollo de su
acfividad o que llegue a conocer en desarroilo del contrato y que no tenga caracter de publica. En consecuencia,
se obliga a no divulgar por ningtin medio dicha informacion o documentos a terceros, sin la previa autorizacion
eserita del ICBF.

3. Disponer de los medios necesarios para el mantenimiento, cuidado y
presente contrato.

4. Atender los requerimientos, instrucciones y/o recomendaciones que durante
EL ICBF a fravés del supervisor del mismo, para una correcta ejecuclon yeu

5. Enfregar al superwsor del Contrato los informes que se soliciteri
cmjando asi se requiera.

ia de la documentacion objeto del

0 del Contrato le imparta

aétwldades realizadas para cada pago.
7. Mantener correctamente actualizados cada unec de'l
adtividad.
8. Asumnr un buen trato para con los demas colaboradores int
Famlllar y actuar con responsabilidad, efcxen
9. Colaborar con el ICBF en el suministro de la info
orgamsmos de control del Estado Colombzan

10. R,eahzar los pagos al SISS (sal
ago oorrespondle‘

11.

frecidos en la propuesta durante la vigencia del contrato.

E\/iantener los precit
al ICBF sobre cualquier eventualidad que pueda sobrevenir y que afecte e desarrollo

4. Informar oportunam
_Hei contrato.
5. :Cumplir a cabalidad con el objeto del contrato, de acuerdo con las especificaciones descritas en su propuesta.
6. Disponer del transporte necesario y de! personal idoneo para Ja enfrega, en la Sede de la Direccion General, de
Jas polizas adquiridas.
7. Corroborar al momento de registro de la poliza del SOAT en el RUNT que no exista duplicidad de amparos y de
ago de primas para €l vehiculo para el cual adquiere el SOAT.

Linea gratuila nacional ICBF
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Los oferentes para la presentacion de sus propuestas deberan tener en cuenta que el Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar cuenta con la asesorfa para el manejo de las pdlizas de SOAT y para el presente proceso, del
intermediaric de seguros Unién Temporal JLT-Delima Marsh-Willis-Acn 2019.

3.10 SANCIONES POR INCUMPLIMIENTO

El ICBF podra imponer multas por los retardos presentados, de conformidad con lo establecido en el articulo 17 de 12

Ley 1150 de 2007, articulo 40 de la Ley 80 de 1993, articulo 86 de la Ley 147
Decreto 1082 de 2015 y demas normas aplicables, asi:

3.1

1y el articulo 2.2.1.2.3.1.19 del

MULTAS POR INCLUMPLIMIENTC A). Si duranie la gj
tardio o defectucso de cualguiera de las obligaciones &
su cabal cumplimiento a través de la imposicidn de muita (
(0.1%) del valor del contrato, por cada dia transcurrido dest
contractual debida, hasta que se verifique su ctimplimi
al Contratista no podra superar el diez por cie _ pago o compensacion
del valor de las sanmones lmpuestas no exonerar 2 : i de curnphr con el objelo _

reclamamon de perjuicios por parte
descuente del saldo a su favor, gl valor

. ]
hgacxones derivadas del contrato el ICBF pedra hacer
ntrato, como tasacion anticipada de perjuicios, por cada

incumpla de maner
efectiva una pena equiva

entidad acepta recibir parcialmente la obligacién adeudada, en dicha
que se reduzca proporcionalmente la pena del 3%, tomando en

2sacion anticipada de perjuicios, por un monto del cero punto uno por ciento (0.1%) del valor
tonpor cada dia transcurrido desde la fecha en que se debid ejecutar ia prestacion contractual
debida, haste se verifique su cumplimiento, sin que el valor de Ia pena pueda exceder el 3% del valor
del contrato. F): El.cobro de la clausula penal pecuniaria no impedira que el ICBF reclame judicialmente la
totalidad del valorde los perjuicios causados en lo que exceda del'valor de la clausula penal pecuniaria. G)
El contratista autoriza que el ICBF descuente de las sumas que le adeude, los valores cofrespondientes a
la clausula penal pecuniaria.

TIPIFICACION, ESTIMACION Y ASIGNACION DE RIESGOS PREVISIBLES
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En atencion al articulo 4 de laley 1150 de 2007, 1as entidades en los pliegos de condiciones o sus equivalentes déberan
incluir 1a estimacion, tipificacion y asignacion de los riesgos previsibles involucrados en la contratacion. Segtn el
articuio 2.2.1.1.1.8.3 del Decreto 1082 de 2015, entiéndase por riesgo en materia contractual, todas aquellas
circunstancias que de presentarse durante el desarrollo y ejecucion del contrato pueden alterar ef equilibrio financiero
del mismo. El riesgo sera previsible en la medida en gue el mismo sea identificable y cuantificable.

a

Corres@ondera al contratista seleccionado fa asuncidn del riesge previsible propio de este tipo de contratacion
asumiendo su costo, siempre que el mismo no se encuentre expresamente a car del ICBF en la presente Invitacian
Publica,

Corresoondera al contratista seleccionado la asuncion.del nesg
asumiando su costo, siempre gue el mismo no se encuel
Publica.

Ver Documento MATRIZ DE RIESGOS - ANEX(

Nota: L
todos
contratista salvo exp
contrat;sta durante {3
razon de su conom

; por consiguiente, es responsabilidad del
observaciones que estime pertinentes en

Y 828 DE 2003 PERSONA NATURAL

VODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTIGULO 50 LEY 789 DE 2002 Y
28 DE 2003 PERSONA JURIDICA

ANEXO No. 3

ANEXO No. 4 FICHA DE CONDICIONES TECNICAS ESENCIALES (FCT)

ANEXO No. 5 MATRIZ DE RIESGOS

ANEXO No. 6 MODELO CONFORMACION CONSORCIO
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ANEXO No. 7 MODELO CONFORMACION UNION TEMPORAL

ANEXO No. 8 MODELO CERTIFICADO PARTICIPACION COMO INDEPENDIENTE DEL
OFERENTE

Con la firma de! presente documento por parte del Ordenador del Gasto, se entiende aprobada la apertura del proceso
coniractual y el mismo se expide y se publica en Bogota. D.C a los,

b

EDUARDO GONZA ORA
Secretario General

ROL /] NOMBRE
Reviso Secretaria
Genaral i .
'
Aprobd Angie Johanna Reyes To
Revisd fa Cecilia Rojas Ledt

Proyectd

Linea gratuita nacional ICBF
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BogotaD.C. de de

Seﬁorejs
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
Avenida Carrera 68 No. 64C-75

Ciudad;

i
!

El suscrito _
MCDD?ZDZOSEN, cuyo objeto es “ADQUIRIR LAS POLIZAS
PERSONAS EN ACCIDENTES DE TRANSITO - SOAT, P
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR ICBF”

la invitacion

Declar¢ que ninguna otra persona o entidad, diferentes de
el contrato que sera el resultado de este proceso y que, po
oferta,
Que nops hemos familiarizado y hemos estudiad
informaciones necesarias para la p agid

dichos
adecu
PrOpuE

esend

Que el {los) abajo firmante(s), obrando en nombre y representacion del oferente manifiesto (amos) que me {nos) obligo
(amos) incondicionalmente'aejecutar el Contrato, en los términos y condiciones previstos en la Invitacion a presentar
oferta;

Que cje acuerdo con lo establecido en la Invitacion a presentar oferta, adjunto se anexa la documentacion solicitada
en el mismo.

i

Que &n caso de ser adjudicatario(s) det contrato derivado del presente proceso, me(nos) comprometo(emos) a legalizar
el contrato e iniciar la ejecucion del contrato, en los plazos previstos en la presente invitacion pablica.

Linea gratuita nacional ICBF
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ANEXO No. 2

(Use la opcién que corresponda, segun si cuenta con empleados a carge o no)

OPCION 1

de acuerde con lo sefiglado
BAJO LA GRAVEDAD DE

Yo identificado (a) con ¢.c de
en el Articulo 9 de la Ley 828 de 2003 y articulo 17 de la Ley 1150 de 2007, D
JURAMENTO y con sujecidn a las sanciones que para fal efecto e
me encuentro al dia en el pago por concepto de los aportes a lo
fecha de presentacion de Ia propuesta para el presenté proceso
aportes y/o planilia de pago a dichos sistemas en el cual consta
con relacién a la fecha del cierre del praceso.
fgualmente manifiesto que no tengo empleados a cargo.

o0 realizado en el mes ediatamehie anterior,

OPCION 2

Yo

go, durante los Ultimos seis {6) meses calendario legaimente exigibles
para el presente proceso de seleccion.

Nota: Para s correspondientes al sistema de seguridad social, se deberan tener en
cuenta los pl os-en el Decreto 1406 de 1999 Articulos 19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asimismo, en &l
caso del pago cd ndiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA,
se debera tener en Centa los plazos dispuestos para tal efecto, en el Decreto 1464 de 2005.

EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES ANTERIORMENTE MENCIONADAS, SE DEBERA PRECISAR
EL VALOR Y EL PLAZO PREVISTO PARA EL ACUERDO DE PAGO, CON INDICAGION DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGAION.

Dada en alos () _ del mes de de
FIRMA:
NOMBRE DE QUIEN DECLARA
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Quea éolicitud del ICBF me (nos) obligo(amos) a suministrar cualquier informacion adicional necesaria para la correcta
evaluaéién de Ia propuesta.

Que dé manera libre y espontanea manffiesto (manlfestamos) que en ¢l evento de resultar aceptada ia presente
propuesta renuncio(amos) a efectuar cualquier accion, reclamacion o demanda en contra del Instituto Colombiano de
Blenestar Familiar por hechos o circunstancias que conozco{conocemos) o he(mos) debido conocer por razén de las
condiciones y exigencias que se establecieron en la Invitacion a presentar oferta y.en el conirato, y, que manifiesto{amos)
aceptar en su totalidad.

Bajo fa gravedad del juramento, que se entiende prestado al fi rmar. esta carta: m; {
limitaclones a la capacidad y que no me(nos) encueniro{amos) nj: sorral ni corpo tvam
represento, incurso(s) en inhabilidades, incompatibilidades, ni pro
las nofmas legales; asi mismo sefialo(amos) que no me encuen
encuentra(n)) en el Boletin de Responsables Fiscales de.la Contr

La sigtiente informacion suministrada en la propuesta es de de

conformidad con la ley . {si aplica)

y quien firma la
on el Instituto Colombaano de Bienestar

Esta oferta es presentada por
carta de presentacion y no tiene inco
Familiér.

a presentar oferta. Mamf é"
entiendo{emos) y puedo (po
prese
en su;

Autorfzo(
(nos) sez

El (Los) ]
invitagion a presen

aferta, asi como las adendas a los mismaos.

Cordialmente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
cC
NOMBRE DEL OFERENTE:
DIREGCION:

CIUDAD:

TELEFONO: FAX:
CORREOQ ELECTRONICO:

NIT:

Sede de la Direccion General } Linea gratuita nacional ICBF
Avenida carrera 88 No.84c - 75 ; 01 8000 91 8080
PBX: 4377530
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BIENESTAR
FAMILIAR

E : L SR L
( scal e igualme
cuente o no con personal)

OPCION 1

EN CASO DE QUE EL PROPONENTE NO TENGA PERSONAL A CARGO Y
EFECTUAR EL PAGO DE APORTES PARAFISCALES Y SEGURIDAD SOC

SIGUIENTES TERMINOS:
En mi condicion de Representante Legal o Revisor Fiscal (si lo requ 6N $OCK i), identificada
con Nit 0 dertificar o auditar (En caso

Colombia, los estados
¢on el sistema general

del Revisor Fiscal) que de acuerdo con las normas de
financieros de la compafiia, manifiesto bajo fa gravedad
de seguridad social en pensiones, salud y aportes parafisca
Dadaen__ DC.als { ) delmes de
FIRMA

evisor ; aédjuntar a la propuesta CEDULA DE
ERTIFICACION DEANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL DE

A PERSONAL A CARGO

__, identificad , en mi condicidn de Representante Legal de (Razon
entificada con Nit , dehidamente inscrito en la Camara de Comercio de

, aportes realizados por la compafiia durante los Gitimos seis (6) meses calendario legaimente
exigibles a la fecha de presentacion de nuestra propuesta para el presente proceso de seleccion, por los conceptos
de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
famitiar (ICBF)y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

Lo anterior en ¢umplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

certifico. el pago d

Yo, _ , identificado con , ¥ con Tarjeta Profesional No. de fa Junta
Cenira) de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor Fiscal de (Razon social de la compafiia) identificado
con Nit _. , debidamente inscrito en la Camara de Comercic de , luego de examinar de acuerdo

con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compaiiia, certifico
el pago de los aportes realizados por la compafiia durante los Gltimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles

Linea gratuifa nacional ICBF
U1 8000 91 8080
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NOTA 1: El presente anexo constituye sélo un modelo. Su contenido podréa ser ajustado-por los proponentes.
NOTA 2: Sefior Proponente Recuerde que el presente Anexo solo deberd diligenciarse y presentarse en el caso en el
que sy propuesta sea en calidad de persona NATURAL. En tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA

ANEXARSE NI DILIGENCIARSE,

Sede de la Direccién General
Avenida carrera 68 No.84c - 75
PBX: 4377630
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@» Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

VER LA INFORMACION PUBLICADA COMO ANEXO — FIGHA DE CONDICIONES TECNICAS ESENCIALES
{FCT), EN EL SECOP www.colombiacompra.gov.co

Sede de ja Direceion General E tinea gratuita nacional ICBY
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a la fecha de presentacion de la propuesta para el presente proceso de seleccion, por los conceptos de salud,
pensiones, rigsgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF)
y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA)

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compafiia durante dichos 6 meses. Lo
anter[or en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Nota ‘i Para relacionar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas, de Seguridad Social, se deberan
tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999 Articulos { 4.y Decreto 2236 de 1999. Asi
mismo, en el caso correspondiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE CO ON FAMILIAR, ICBF y
SENA, se debera tener en cuenta el plazo dispuesto para tal efecto en el Decreto

ebera adjuntar est DULA DE

Nota 2: Cuando la certificacion sea expedida por revisor fis
NTA CENTRAL DE

CIUDADANIA, TARJETA PROFESIONAL Y CERTIFICACION
CONTADORES VIGENTE.

Nota 3: Sefior Proponente Recuerde que el presente Anex
que si propuesta sea en calidad de persona JURIDICA
ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

Dada

FIRM;

Sede de kg Direccion General
Avenida carrera 68 No.84c - 75
PRX 4377630
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Entre los suscritos a saber; , mayor de edad, vecino de esta

giudad, identificado con cédula de ciudadania N° __ , €xpedida en , Quien
obra en nombre y representacion legal de (escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto

indicar que se ftrata de una persona natural), legalmente constituida, con domicilio principal en
, con NIT N° y debidamente facultado por la

de edad, vecino de esta
expedida en

junta de socios, y
ciudad, identificado con cédula de ciudadania N°
quien obra en nombre y representacion le
tipo de sociedad y en su defecto indicar que se trata de una perso
principal en , con NIT N°

sociales, , manifestamos que
integrar un Consorcio cuya integracion, conformacion y reglamen

PRIMERA. - OBJETO: El objeto del presente do

y
capacidades t&cnicas, operativas, administra t
para la presenfacion de ia propuesta, ad ud:cac;o i i ion del contrato, dentro del proceso de
seleccion N° de fi blr el objeto del proceso de seleccnon)

Nuestra responsabilidad ser4 soli
de la propuesta y el contrato. En
de la propuesta y

traves de esas f
ciento (100%) del

SEGUNDA SION: El

presente COnsorcio se denominara

ENTANTE DEL CONSORCIO: Se designa como representante del presente Consorcio al(a)
. identificado con cédula de ciudadania N°

pedida en , cargo este que se entiende aceptado con la firma del
presefite documento y qwen esta autorizado para contratar, comprometer, negociar y representar al consorcio.
lgualmente se  nombra como  suplente  del representante del  consorcio &l sefior
ldentificado  con  cédula de  ciudadania  N°

CUARTA. - REP
sefior(a)

QUINTA. - DURACION: La duracion del presente Consorcio, en caso de salir favorecido con la adjudicacion, sera
el tiempo comprendido entre la fecha de presentacion de la propuesta y fres (3) afios més. En todo caso el consorcio
durara todo el tarmino necesario para atender las garantias prestadas,

Sede de la Direccion General | Linea gratuita nacional iICBF
Avenida carrera 68.No,64c ~ 75 01 8000 91 8080
PEBX: 4377630 !
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3.Crm

VER LA INFORMACION PUBLICADA COMO ANEXO - MATRIZ DE -RIESGOS, EN EL SECOP
www.cblombiacompra.gov.co
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FAMILIAR

En la ciudad de alos dias del mes de del afio

, enfre quienes suscriben este documento, de una parte
sociedad de responsabfhdad {escribir el nombre completo, incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar s;
se trata de persona naturaf} legalmente constituida y con domicilio principal en la ciudad de .
representada legalmente por mayor de edad,.gomiciliado en ,
identificado con cédula de ciudadania nimero , 8Xp , en
su condicion de , ¥ representante iegai del f.una parte y por la otra
_ , sociedad de responsabilidad i
de sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona naturaf)
en , representada legalmente por
edad, domiciliado en

., expedida en
representante legal de la misma. Han decidide conf
y se regira por las SIQUIentes clal
Primera. - Objeto y Alcance: El objeto de |
una propuesta para la adjudicacion, celebracion:
seleccion), producto de la {seleccidn) N°

Temporal se compromete en caso de
to. dentro de las normas exigidas por Ja

0 Asamblea de Accionistas, de las persenas
jUfIdICHS lntegran_tes, en laque ' onformar Uniones Temporales y la cuantia maxima en
que a fravés de e i6 ~ '

por ciento {1 00%)

Segunda. N¢

las partes 0 : ien*por giento {100%), de ta Union Temporal no podré ser modificada sin el
consentimien ig:de la entidad, y sera distfibuida de la siguiente forma:

Labor a desarollar en la propuesta
% (administrativos, ~ juridicos,  técnicos  y
econdmicos)

Integrantes

Cuarta. - Obligaciones y sarniciones: Los miembros de la Unién Temporal responderan solidariamente ¢n cada
uno de-los compromisos que esta celebre con Ia entidad. Las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones

Sede de la Direction General Linea gratuita nacional ICBF
Avenida carrera 88:No.Bdc ~ 75 01 8000 91 8080
PBX: 4377630 |



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
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SEXTA. - condiciones y extensién de la participacion de acuerdo con la ley: La participacién de cada una de
las partes que conforman el cien por ciento (100%), del consorcio no podra ser modificada sin e! consentimiento
previo de la Entidad, y sera distribuida de la siguiente forma:

Labor a desarrollar en la propuesta
Integrantes % (administrativos,  juridicos,  técnicos ¥

SEPTIMA - CLAUSULAS OPCIONALES: E| documento podra ¢o : s _nales: que los
asoclados conSIderen periinentes, sxempre y cuando no cont i sto B i

En constancia de lo anterior, se firma por quienes interviniero

dias del
mes de del afio
Acepto:
c.C:
Repre

NIT:
Dtrecd;ion:
Tel: y/o fax:

Direcgion:
Tel: y?o fax:

NOTA 1: Sefior Proponente’Recuerde que el presente Anexo solo deberé diligenciarse y presentarse en el caso en

el que su propuesta sea en calidad de CONSORCIO. En tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE
NI DILIGENCIARSE.

:
i
H
£

. Sede de ia Direccion General 1 Linea gratuita nacional ICBF
¢ Avenida carrera 88 No.64c -~ 75 | 01 8000 91 8080
PBX 4377630




; Cecilia De la Fuente de Lleras
BIENESTAR Direccion de Contratacion
FAMILIAR

@
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SENOR OFERENTE TENGA EN CUENTA QUE EN CASO DE PRESENTARSE EN UNION TEMPORAL O
CONSORCIO, EL PRESENTE ANEXO DEBERA DILIGENCIARSE POR CADA UNO DE LOS INTEGRANTES Y
POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA FIGURA ASOCIATIVA.

calidad de representante legal de
ferente de la Invitacion Publica
endiente de la propuesta

, identificado con cedula de ciudadania

identificada con Nit en mi calida

suscribo de manera unilateral el presente certificado de particip:

y declaro bajo gravedad de juramento:

e Los precios de esta oferta han sido determinados:
competencia, haya existido cualqwer consulta
compet;dor en relamon con {i) ios pri

quier ofro oferente o
) los métodos o factores

ferta, o dejar de hacer una oferta, con el fin restringir la
lantado por el ICBF.

fivas de la competencia me comprometo a pener en conacimiento del
tria y Comercio y demés autoridades competentes dichos hechos.

que presentamos es acorde a la libre competencia efectiva en los procesos de seleccion, con
acordes al mercado, en concordancia a lo dispuesto en las Leyes 155 de 1959 y 1340 de 2009, y los

1474 de 2011; giatdando armonia con lo establecido en los principios de la contratacién pablica y postulados
de la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015 o0 aquel que lo modifique o sustituya.

e Que conozco que la Ley 1474 de 2011 -Estatuto Anticorrupcion- en su ARTICULO 27 establecié que
“ACUERDOS RESTRICTIVIOS DE LA COMPETENCIA. La Ley 599 de 2000 tendra un articulo 4104, el cual
guedara asi: El que en un proceso de licitacion piblica, subasta ptiblica, seleccion abreviada o concurso se
conceriare con ofro con el fin de alterar ilicitamente el procedimiento coniractual, incurrira en prision de seis

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080
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D
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derivadas de la propuesta y del contrato se impondrén de acuerdo con la participacion.en la ejecucién de cada uno
de los membros de la union temporal, (humeral 2, del articulo 7° de la ley 80 de 1993).
Quinté — Duracién: La duracion de la Union Temporal en caso de salir favorecida con la adjudicacion seré el tiempo
compréndldo entre la fecha de presentacion de la propuesta y tres (3) afios mas

. En todo caso la Union Temporal durara todo el término necesario para atender las garantias prestadas.
Sexta. — Cesion: No se podra ceder en todo o en parte la partlmpamon de alguno de los integrantes de la Union
TempqraL entre ellos. Cuando se trate de cesidn a un tercero se requerirg acion escrita previa de la entidad

contratante.
Séptima. - Representante legal de la unién temporal: La Unicn Temporal de,
ésta, al sefor(a) -domiciliado_ en

identificada(o) con la cédula de ciudadania nimero \
para contratar, comprometer, negociar, y representar a la union tel
representante legal al sefior(a)

3

Octava. Clausulas opcwnales El documento podra i : i ue los asociados

Para c}onstanc;la ¥y aprobamon el presente doc umento se firm iudad de alos
dias del mes de 2nes |

Nombfe

Representante leg
NIT: |
Direcgion:
Teléfano:
Aceptp

Nombre Nombre

cC CcC

Repre Representante legal
NIT: _ NIT:

Direction: Direccidn:

Teléfone: Teléfono:

NOTA: Sefior Proponente Recuerde que el presente Anexo sclo debera diligenciarse y presentarse en el caso en el
que Su propuesta sea en calidad de UNION TEMPORAL. En tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA
ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

. Sede de la Direccitn General
. Avenida carrera 58 No.84c - 75
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(6) a doce (12) afios y multa de doscientos (200) a mil (1.000) salarios minimos legales mensuales vigentes
e inhabilidad para contratar con entidades estatales por ochio (8} arios.

PARAGRAFO. El que en su condicion de delator o clemente mediante resolucion en firme obtenga
exoneracion tofaf de la multa a imponer por parte de la Superintendencia de Industria y Comercio en una
investigacion por acuerdo anticompetitivos en un proceso de contratacion publica obtendra los siguientes
beneficios: reduccion de la pena en una tercera parte, un 40% de la multa a imponer y una inhabilidad para
contratar con enfidades estatales por cinco (5} afios.”

e Que ninguna ofra persona o entidad, diferentes de las
en el contrato que sera el resultado de este
vinculades a dicha oferta.

Ciudad y fecha
Nombre dei Proponente:
Direccion:
Ciudad:

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080
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