Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De ia Fuente de Lleras

BIENESTAR Regional Guajira

FAMILIAR Grupo Juridico

INVITACION NUMERO MC0252019GUA

Articulo 94 Ley 1474 de 2011 -Subseccion 5 Decreto 1082

ELEVADOS Y SUBTERRANEO
DE BIENESTAR FAMILIAR RE

CUARENTA* ATRO MIL CUATROCIENTOS NOVENTA PESOS MCTE ($18.044.480)
os directos e indirectos asociados al suministro de los bienes y/o prestacion del servicio, &:
IVA, demas impuestos de ley.

DIECIOCHO
incluidos 1o

Noviembre de 2019
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lieras
Regional Guajira

BIENESTAR
FAMILIAR

Grupo Juridico

CRONOGRAMA DEL PROCESQ
ACTIVIDAD FECHA HORA LUGAR
PUBLICACION DE LA 20 de 06:00 pm Sistema Electronico para la Contratacion PUblica
INVITACION A OFERTAR noviembre (SECOP I}, a través de www.colombiacompra.gov.co
del 2019
PUBLICACION DE ESTUDIOS 20 de 06:00 pm Sistema Electrénico para la Contratacion Piblica
PREVIOS noviembre (SECOP Il), a de www.colombiacompra.gov.co
del 2019
OBSERVACIONES A LA 21de 03:00 pm
INVITACION A OFERTAR noviembre
del 2019
PRESENTACION DE 22 de 03:00 pm
OFERTAS noviembre
del 2019
APERTURA DE SOBRES 22 de
noviembre
del 2019
INFORMES DE 22de
PRESENTACION DE noviembre
OFERTAS :
PUBLICACION DEL INFORME Slste a E ectronico para la Contratacion Pablica
DE EVALUACION DE LAS 1}, a través de www.colombiacompra.qov.co
PRESENTACFO“N DE Sistema Electronico para la Contratacion Péblica
OBSERVACION AL INFORME {SECOP 11}, a través de www.colombiacompra.gov.co
06:00 pm Sistema Electronico para la Contratacion Piblica
(SECOP i), a través de www.colombiacompra.gov.co
10:00 am Sistema Electronico para la Confratacion Publica
=C noviembre de (SECOP Ii), a través de www.colombiacompra.gov.co
DEL CONTRA ( ‘2019
APROBACION DE LA 29 de 11:00 am Sistema Electranico para la Contratacién Plblica
GARANTIAS DE EJECUCION | noviembre (SECOP 1), a través de www.colombiacompra.gov.co
DEL CONTRATO del 2019
PLAZO DE LA VALIDEZ DE 60 DIAS
LAS OFERTAS

Direccion Regional Guajira
Carrera 15 No. 14 C-156

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080
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NOTA 1: Cualquier modificacion en el contenido de la presente invitacion sera realizada mediante adendas, las
cuales se publicaran en el Sisiema Electronico para la Contratacion Publica- SECOP |_a mas tardar el dia haoil
anterior al vencimiento del plazo para presentar ofertas. La Entidad Estatal puede expedir Adendas para modificar el
Cronograma antes de la adjudicacion del contrato. :

NOTA 2 Para efectos de solicitar a los oferentes la subsanacion de documentos o errores, y para atendsr
respuestas a observaciones, se publicaran mensajes, en el Sisteme Electronico para la Contratacion Publica-
SECOP I} y/o a través de los correos electronicos relacionados dentro de las ofertas presentadas. :

Direccién Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 g1 8080
Telefono: 7272485
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EL ICBF invita a personas juridicas, consorcios o uniones temporales, nacionales o extranjeras con representacion
en Colombia o que constituyan un apoderado domiciliado en el pais, a participar con sus ofertas en la invitacién que
se adelanta con el fin de contratar sin exceder el 10% de la menor cuantia de la Entidad, la adquisicion de bienes,

servicios y obras con el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

1.1. REGIMEN JURIDICO APLICABLE

gales: (i} Ley 80
& ;Iidades de

ion dé Registro Presupuestal y suscripcion del acta de inicio de
e laLey 80 de 1993 y en el articuio 23 de la Ley 1150 de 2007.

1.41. PRESUPUESTO ESTIMADO

El presupuesto oficial p presente contratacion es de DIECIOCHO MILLONES CUARENTA Y CUATRO MIL

CUATROCIENTOS NOVENTA PESOS MCTE ($18.044.490). A efectos de estimar el presupuesto del presente
proceso de seleccion, la Oficina de Coordinacion Administrativa del ICBF Regional Guajira establecié una bolsa de
recursos por el valor antes citado, de igual manera se adelanto un estudic de sector, en donde estimé el valor de los
precios unitarios de cada uno de los elementos que probablemente requerira el ICBF durante la ejecucién del contrato,
los cuales seran tomados como precios techo y a su vez cada precio unitario establecido en el estudio de sector no
podra ser superado en méas del 100% dentro de las ofertas ofrecidas por los proponentes.

Bireccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 81 8080
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Las ofertas que presenten precios unitarios por encima del precio techo NO CUMPLIRA técnicamente cor: los
requisitos establecidos por el ICBF Regional Guajira.

El objeto a contratar serd hasta de DIECIOCHO MILLONES CUARENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS
NOVENTA PESOS MCTE {$18.044.490) tal como se evidencia en el documento anexo ESTUDIO DE MERCAD() el
cual forma parte integral del presente documento.

1.42. VALOR DEL CONTRATO A CELEBRAR

Et valor del contrato resultante sera hasta por el valor del presupuesto oficial que. para
suma de DIECIOCHO MILLONES CUARENTA Y CUATRO M|
($18.044.490), incluido IVA, asi como todos los costos directos;
demés impuestos de ley.

ste caso corresponde ala

1.4.3. DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El valor del contrato resultado del presente proceso s a'siguiente disponibilidad

presupuestal que se relaciona a continuacion:

NodeCDPo | Fechade CDPo Dependencia Valor en Letras Valor en
Vigencia Futura | Vigencia Futura Namergs.
DIECIOCHO MILLONES
CUARENTAY CUATRO MIL
%879 CUATROCIENTOS NOVENTA | $18.044-191
Y UNPESOS MCTE

1.5. FORMA DE PAGO

Si la(s) factura(s) no .sido correctamente elaborada(s), o no se acompafian los documentos requeridos para e
pago, el término para este Selo empezara a contarse desde la fecha en que se presenten debidamente corregidas,
o desde que se haya aportado el Ultimo de los documentos solicitados. Las demoras que se presenten por estos
conceptos seran de responsabilidad del contratista y no tendra por ello, derecho al pago de intereses c
compensacion de ninguna naturaleza.

Todos los pagos se realizaran conforme al PAC del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

Direccién Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No, 14 C-156 01 8000 91 8080
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1.6. LUGAR DE EJECUCION DEL CONTRATO

- Sede Principal: Centros Zonales No. 1'y No. 2 del ICBF Regional Guajira ubicados en la carrera 15 No. 14 C-
156 (cuatro vias) Municipio de Riohacha- La Guajira.

- Centro zonal No. 3 Fonseca del ICBF Regional Guajira ubicado en la calle 14 salida a Barrancas- Municipio de
Fonseca La Guajira.

- Centro Zonal No. 4 Manaure del ICBF Regional Guajira ubicado en Ia calle 10 No. 5- 10 ubicado en el Municipio
de Manaure La Guajira.

- Centro Zonal No. 5 Maicao del ICBF Regional Guajira ubicado en la calle
Maicao Barrio Loma Fresca.

- Centro Zonal No. 6 Nazaret del ICBF Regional Guajira ubicad
La Guajira.

2 ubicado en el Municipio de

Municipio de Uribia

El domicilio contractual sera la ciudad de Riohacha (Gugjira).

1.7. SUPERVISIGN DEL CONTRATO

=A). Si durante la ejecucion del contrato se produce un cumplimiento tardio
ualquiera de las obligaciones asumidas por el contratista, el ICBF pedré conminar su cabal
5s de la imposicion de multas diarias y sucesivas, del cero punto uno por ciente (0.1%) del
valor del contrato, por cada dia transcurrido desde la fecha en que se debid ejecutar la prestacién contractual
debida, hasta que se Verifique su cumplimiento. B). Ei valor acumulado de fas muitas impuestas al Contratista
no podra superar el quince por diez (10%) del valor del contrato. C) El pago o compensacion del valor de las
sanciones impuestas no exonerara al contratista de la obligacién de cumplir con el objeto contratado. E). La
imposicion de multas como mecanismos coercitivo sancionatorio no impedira la reclamacion de perjuicios por
parte de la entidad contratante. F). El contratista autoriza que el ICBF descuente del saldo a su favor, el valor
correspondiente a las multas que se liegaren a causar.

cumplimiento

Linea gratuita nacionai ICBF
(1 8000 91 8080
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o CLAUSULA PENAL PECUNIARIA. A) En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento totat dal
contrato, el ICBF podra hacer efectiva una pena, como tasacion anticipada de perjuicios, por un monto del 30%
del valor del contrato. B) En el evento que el contrato sea ejecutado de manera parcial y el contratista incumpia
de manera absoluta cualquiera de las obligaciones derivadas del contrato, el ICBF podra hacer efectiva ur"'
pena equivalente al 3% del valor del contrato, como tasacién anticipada de perjuicics, por cada obhgamc
especifica incumplida de manera absoluta. C) Si el contratista incumple de manera absoluta diferentes
obligaciones especificas del contrato, la imposicion de las penas no podra en todo caso superar el 21% dal
valor del contrato. D) Si el contratista ejecuta de manera parcial o defecttiosa cualqunera de las obllgaCIone,,s
derivadas del contrato y la entidad acepta recibir parcialmente la obligaci
contratista tendra derecho a que se reduzca proporcionalimente la pena de i
grado de ejecucion de la obilgamon ejecutada lmperfectamente [

| cobro de la clausu‘
0§ perjuicios causadcs
e el ICBF descuente e

- de transaccion optlmlzando asi los recursos publicos y generanrlo
publica.

2.2. PUBLICACIOQ| UGAR DE CONSULTA

Tados los actos y doc tos de la presente invitacion se publicaran en el Sistema Electrénico para la Contratacion
Publica - SECOP |l dentro'de los tres (3) dias siguientes a su expedicion, de conformidad con el Articulo 2.2.1.1.1.7.1
del Decreto 1082 de 2015. La presente Invitacion se publicard por un término no inferior a un dia habil de
conformidad con el Literal (a) del articulo 94 de fa Ley 1474 de 2011, y con el numeral 3, articulo 2.2.1.2.1.5.1 del
Decreto 1082 de 2015. '

S

1 Artlcu!o 2, numeral 8 del artlculo 3y numefales 7y 8 del articulo 13 del Decreto Ley 41 70 de 2011

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
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La Invitacion a ofertar podra ser consultada de manera fisica en el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -
ICBF, en la Oficina Juridica a partir de la fecha de publicacion, en el horario comprendido de las 8:00 a.m. a las
12:00 p.m. y de 2:00 pm a las 6:00 p.m.

2.3. OFERTAS

2.3.1. iNDICE DE LA OFERTA

Las ofertas deberan contener un INDICE o TABLA DE CONTENIDO, que localizar adecuadamente {a
informacién solicitada en la Invitacién Pablica contenida en la oferta, especn‘lcan

encuentran los documentos requeridos.
2.3.2. IDIOMA DE LA OFERTA.

Todos los documentos constitutivos de las ofertas debera
orden consecutivo y con su respectivo indice con exc
presentarse en ofro idioma con su correspondiente traducci

2.3.3. PRESENTACION DE LAS OFERTAS.

dencialidad durante el proceso de seleccién en relacidn con los documentos que tengan
caracter de reservados.

Se entendera que en el valor sefialado como total de la oferta estan incluidos los impuestos, costos y gastos de
toda indole en que los oferentes puedan incurrir para la presentacion de su oferta, legalizacion, ejecucion y
liquidacion del(os) contrato(s) resultante(s) de este proceso de seleccion, que estaran a cargoe del oferente o
contratista segun el caso.

1
i
i
H
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El oferente no debera anotar centavos. Los valores deberan aproximarse por exceso o por defecto al entero mas
cercano asi: (i) si es igual o superior a 50 centavos, se aproxima al entero siguiente; (ii) si es inferior a 50 centavos
se baja al entero anterior. En general, el oferente debera considerar al momento de formular su propue:ta
econdmica la totalidad de las condiciones exigidas por la entidad.

En general, el oferente debera considerar al momento de formular su propuesta econémica la totalidad de
las condiciones exigidas por la entidad.

Si se presenta alguna discrepancia entre las cantidades expresadas en letras y nameros, prevaleceran Ias
cantidades expresadas en letras.

2.3.4, MONEDA.
Todos los valores que se estimen en fa oferta deberan presentars

Para efectos de la comparacion de las ofertas, cuando se requ
propuesta en moneda extranjera, se haré la converéién del

s condiciones de la invitacion, el INSTITUTO
plimento de los requisitos de la oferta con el

imiento de los requisitos habilitantes del oferente cuya
e elegibilidad, y se publicara en el Sistema Electronico

Nota 1: El ICBF podra realizar las correcciones aritméticas que sean necesarias, y en caso de que exista diferencia
entre el valor incluidoen.la plataforma y el valor resultante de las correcciones aritméticas, la entidad ajustara el
valor en la plataforma y adjudicara el contrato por ese valor.

2.5. REGLAS DE SUBSANABILIDAD

De conformidad con lo establecido en el articulo 5° de la Ley 1882 del 15 de enéro de 2018, en todo proceso de
seleccion de contratistas primara lo sustancial sobre lo formal, la ausencia de requisitos o la falta de documentos
referentes a la futura contratacion o al oferente, no necesarics para la comparacion de las propuestas no serviran de
titulo suﬂc|ente para el rechazo de los ofrecimientos hechos. En consecuencia, todos aquellos requItos de Ia

Direccion Regional Guajira { Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-158 01 8000 91 8080
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propuesta que no afecten la asignacion de puntaje seran solicitados por el ICBF y deberan ser entregados por ios
oferentes hasta el término de trastado del informe de verificacion de requisitos habilitantes. Serén rechazadas las
ofertas de aquellos oferentes que no suministren la informacion y la documentacion solicitada por la entidad estatal
hasta el plazo anteriormente sefialado. Durante el término otorgado para subsanar las ofertas, los oferentes no
podran acreditar circunstancias ocurridas con posterioridad al cierre del proceso.

2.6. OFERTA UNICA HABIL

> que el valor de una oferta resulta artificialmente bajo y no
3 circunstancias objetivas tanto del oferente como de su

12. Las demas sefialadas en el estudio previo y/o anexo técnico y/o en este documento.
2.8. PUBLICIDAD DEL PROCEDIMIENTO EN EL SECOP II

De conformidad con el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decretc 1082 de 2015, el ICBF garantiza la publicidad de todos los
nrocedimientos y actos asociados al presente proceso de contratacion a través del SECOP II.

29. DEBER DE DILIGENCIA E INFORMACION SOBRE EL CONTRATO

Sera responsabilidad del oferente conocer todas y cada una de las implicaciones para el ofrecimiento del objeto del
presente proceso.

Linea gratuita nacional ICBF

Direccion Regional Guajira
01 8000 91 8080

Carrera 15 No. 14 C-156
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Por la sola presentacion de la propuesta se considera que el oferente ha realizado el examen completo de todos ios
aspectos que inciden y determinan la presentacion de la misma. El Instituto Colombiano de Bienestar Fam'iiar
publica la presente Invitacion Piiblica con sus respectivos anexos, los cuales hacen parte integral de la misma: por lo
cual es obligacién de los oferentes conocer su contenido. :

Asi mismo, se deja expresamente manifestado que es responsabilidad del oferente, el asumir los deberes de
garantia asociados con la ejecucion del contrato que se derive de eéste procest nocer plenamente las condiciones
econdmicas de los sitios donde se ejecutara el contrato, sin perjuicio de la facultad-que asiste a los interesados de
solicitar por escrito informacion puntual que le permita precisar los aspectos que'f idir en la formulacién de
Su propuesta. ‘

2.11. PROPUESTA ECONOMICA

Se entendera que hay:empate cuando dos o més ofertas presenten un idéntico precio de oferta econdmica, bajo el
anterior criterio, el ICBF aceptara la oferta que haya sido presentada primero en el tiempo.

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

DOCUMENTOS DEL PROCESO
Hacen parte del presente proceso de seleccion los siguientes documentos:

Direccion Regional Guajira
Carrera 15 No. 14 $-156
Teléfono: 7272485

Lines gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080
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El Certificado de Disponibilidad Presupuestal

La Invitacién Publica.

Las observaciones presentadas a la invitacion y sus respuestas.

El memorando por medio del cual se designa comité evaluador

Las propuestas presentadas.

Las solicitudes de aclaracion a las propuestas y sus respectivas respuestas.

El informe de evaluacion de las propuestas y las observaciones presentad reiacion con él.
La Aceptacion de la Oferta. ‘

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

De conformidad con lo sefialado en el numeral 4° del articulo 2.2.1.2.1.5.2. del Decreto 1082 de 2015, se debe
verificar que la oferta de menor precio cumpla con las condiciones de la Invitacion. Si esta no cumple con las
condiciones de la invitacion se verificara el cumplimiento de los requisitos de la Invitacion con el segunde menor
precio, y as! sucesivamente.

Seran objeto de verificacion los siguientes requisitos minimos habilitantes:

REQUISITOS MENIMOS HABILITANTES RESULTADO
CAPACIDAD JURIDICA. Cumple /No cumple.
CAPACIDAD TECNICA  (experiencia) Cumple / No cumple

La capacidad juridica del oferente y la acreditacion de la capacidad técnica no tiene ponderacion alguna; se efecttia
con el fin de garantizar el cumplimiento de los requisitos minimes legates del oferente e indica si éste se encuentra o
no habilitado.

Al respecto, es necesario 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 literal A, del
item 4 del Manual de Modalidad de Seleccion de Minima Cuantia — Colombia Compra Eficiente.

3.1 REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES JURIDICOS (CUMPLE/ NO CUMPLE)

311 PERSONA JURIDICA

La persona juridica debe anexar con su oferta la siguiente documentacion.

a. Fotocopia legible de documento de identidad del representante legal.

|
Direccion Regional Guajira % Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 ! 01 8000 91 8080
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El oferente persona juridica debera acreditar su existencia y representacion legal mediante la presentacion con
la oferta, del certificado correspondiente, cuya fecha de expedicion 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 ias
siguientes reglas:

- Bl objeto social del oferente debe permitir la actividad, gestion y operacion que se solicita en este proceso de
contratacion y en el contrato que de &l se derive.

- Calidad del representante legal que suscribe la oferta.
- Facultades del representante legal para presentar ia oferta y obligarse:
representante legal de la persona juridica se encuentre limitado para pres
comprometer a la sociedad, debera anexar la AUTORIZACiON del érgar
autorice para presentar la propuesta y suscribir el confrato en

- Que la duracion de la persona juridica no sea inferior a la
partir de la fecha de liquidacion del mismo.

| objeto del contrato. Cuando el
puesta o para contratar o

del contrato y fres afos més. .
- Autorizacion del Grgano social competente, si el e
comprometer al oferente.

pago de los aportes de sus empleados a bs
Cajas de Compensacién Familiar, Institito
Colombiano de’ Blenestar amiliar y Servicio Nacional de Aprendizaje. chho documento debe certlﬂcar que, a la
fecha de presentac&on de
Ultimos seis (6)

e con personal a cargo deberé allegar el ANEXO 3 segtin la OPCION 2,
_ > acredita gue ha efectuado el page por concepto de los aportes a los
, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de
- (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) de los empleados a cargo, durante los

Formato Unico de Hoja de Vida de la Funcion Publica para persona juridica.

Certificado del Sistema de Informacion y Registro de Sanciones y Causas de Inhabilidad -SIRI- vigente,
expedido por la Procuraduria General de la Nacién: EI ICBF verificara, de ta pagina Web de la Procuraduria
General de la Nacion, los antecedentes disciplinarios de quienes van a participar en el presente proceso de
conformidad con lo establecido en la Ley 1238 de 2008. En todo caso el oferente podra anexar a la propuesta
dicho certificado actualizado.

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 91 8080
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g. Boletin de Responsables Fiscales: EI ICBF verificara si el interesado se encuentra sefialado en el dltimo Boletin
de Responsables Fiscales de fa Contraloria General de la RepUblica. En todo caso, el oferente podra adjuntar
dicha certificacion a su propuesta.

h. Certificado de Antecedentes Judiciales del Representante Legal de la persona juridica y/o persona naturel,
expedida por la Policia Nacional.

i. Identificacion Tributaria: El oferente debera indicar su identificacion tributaria e informacion sobre el régimen de
impuestos al que pertenece, adjuntando para tal efecto, copia del Registro Unico Tributario — RUT.

j.  Cuando la propuesta la presente un consorcio o union temporal, cada un integrantes debera presentar,
segun el caso, los documentos que correspondan a su naturaleza, persona: juridica.

k. Certificacion bancaria con fitularidad del oferente expedido dentro de los tremt {30) teriores a la fecha de
cierre del presente proceso de contratacion. :

I.  Anexar el Certificado Participacién Como Independlente Del Oferente— ANEXO 9, de la invitacion publi

m. CONSULTA RNMG: El ICBF verificara, 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 la
persona juridica individual, de los representantes legales de los consorcios y uniones temporales y de los
integrantes de estos, que presenten propuesta en el presente proceso.

n. Compromiso anticorrupcion. (Anexo 12)

0. Pacto de integridad (Anexo 11)

p. Registrarse en el aplicativo de proveedores del ICBF. (http://proveedores.ichf.gov.co/)

31.2 PERseNA NATURAL

La persona n

a.

b.

g anexar con su oferta la siguiente documentacion.

pa.

Fotocopia legib
extranjeros.
Fotocopia legible de Ia libreta militar, si el oferente es persona natural hombre menor de 50 afios. En caso de
pérdida debera anexar certificacion de la Direccion de Reclutamiento donde conste que la situacién militar se
encuentra definida.

da cédula de ciudadania, para nacionales, y cédula de exiranjeria o el pasaporte para los

Cuando sea persona natural debera presentar certificado de inscripcion en Camara de Comercio 0 Registro
Mercantil en el cual conste que su actividad mercantil registrada es directamente relacionada con la que se
pretende contratar.
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La fecha de expedicion del registro mercantit no debera ser anterior a los treinta (30) dias previos a fa fecha de
cierre del presente proceso de contratacion. ‘

Nota: Las personas haturales gue no se encuentran inscritas en el registro mercanti! no estan obhqadac a
presentar este documento,

d. Registro Unico Tributario RUT.

e. Formato Unico de Hoja de Vida de fa Funcion Publica persona natural.

f. Carta de Presentacién de la Oferta

Los interesados deberan anexar carta de presentacion firmada t
suministrado en el Anexo No. 1 de la Invitacion Pubi}ca a particif

caracter reservado, sefialando la norma que
g. Boletin de responsables fiscales
El ICBF verificara si el interesad

-‘ente proceso de conformidad con lo establecido en la Ley
r a la propuesta dicho certificado actualizado.

? La propuesta que sea'p
domicilio en Colombia debe

ntada a través de apoderado debera tener poder debidamente autenticado. Las personas juridicas extranjeras sin
ditar en ef pais un apoderade domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar la propuesta, participar
y comprometer a su represe y:en las diferentes instancias del presente proceso de seleccion, suscribir los documentos y declaraciones que se
requieran ast como el contrato cido, suministrar fa informacion que le sea solicitada, y demas actos necesarios de acuerdo con el presente pliego
de condiciones, asi como para representarla judicial o extrajudicialmente.

Dicho apoderado podra ser ef mismo apoderado Gnico para el caso de personas extranjeras que parficipen en consorcio o unién temporal, y en tal
caso bastara para todos los efectos, la presentacion def poder comdan otorgado por todos los participantes del consercio o unién temporal. Ef poder que
otorga las facultades, en caso de ser expedido en e! exterior, debe cumplir todos vy cada uno de los requisitos legales exigidos para |a validez y
openibilidad en Golombia de documentos expedidos en el exterior con el propésito que puedan obrar como prueba conforme a ko dispuesto en los
articulos 259 y 260 del Cadigo de Procedimiento Civil y demas normas vigerites.

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
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El ICBF consultara y verificara, de la pagina Web de Policia Nacional de Colombia los antecedentes penales de
quienes van a participar en el presente proceso.

j. Certificacién de cumplimiento de pago de aportes de Seguridad Social y Parafiscales

Segun lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, articulo 15 de la Ley 797 de 2003, ley 828 de
2003, articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto 1828 de 2013 el oferente debera acreditar el pago de los
aportes de sus empleados a los sistemas de salud, riesgos laborales, iones, cajas de compensacion
familiar, ICBF y SENA, cuando a ello haya lugar. ‘

Tratandose de personas naturales, se debera acreditar que se
aportes a los sistemas de salud y pensiones, para lo cual det
DICHOS SISTEMAS, expedido dentro de los treinta (30) dia
Adicional a lo anterior:

-En caso de que el oferente no cuente con personal a:cargo debera allegar el ANEXO
la invitacion publica. '

amiliar, [nstituto Colombiano de
de los empleados a cargo, durante los
esentacion de nuestra propuesta para el

Jos treinta (30) dias anteriores a la fecha

Compromiso agticorrupcion. (Anexe 13)
Pacto de integridad:(Anexo 12)

n participar en el presente proceso de seleccion, deberan certificar la

les que pretend
i que no se encuentran incursos en inhabilidades, incompatibilidades, ni

dad, y ¢

Cualquier contravencion a lo expresade, faculta al ICBF a rechazar la propuesta, sin incurrir en ninguna
responsabilidad.

3.1.3 CONSORCIOS Y UN!ONES TEMPORALES

Los consorcios y uniones temporales deberan anexar con su oferta la siguiente documentacion:

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

b. Si la participacion es en forma conjunta, los consorcios o uniones temporales en su conformacion deberan
cumplir con los requisitos previstos en el articulo 7° de la Ley 80 de 1993 y demas normas complementarias;

efecto para lo cual debe adjuntar el documento de constitucion del consocio o union temporal.
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De conformidad con lo anterior, los consorcios 0 uniones temporales deberan aportar el documento original -de
constitucién firmado por los integrantes, el cual debera contener como minimo los siguientes requisitos:

1. Si los oferentes desean participar como Consorcio o Unidn Temporal, en este (ltimo caso deberan sefialar las
condiciones y extensidn de la participacidn en la oferta y en la ejecucion del contrato, los cuales no podran ser
modificados sin el consentimiento previo del ICBF. ‘
2. La persona que para todos los efectos legales representara al Consof
facultades amplias y suficientes para obligar y responsabilizar a todos los
Temporal. En el documento se deben sefialar, ademas, las reglas basicas g
miembros del Consorcio o Unién Temporal y su responsabilidad.
3.Los integrantes del Consorcio 0 Union Temporal deben cumpli eqmsitos iega

Unién Temporal, debera tener
del Consorcio o la Union
1as relaciones entre Ins

documentds
'mdependl ite.
ender la realizacion de

4, El objeto social de todos los mtegrantes del consorc;o o U
actividades similares al objeto de este proceso de seleccnon

;a'mente conferido para el
tos (s) que lo acredite {n)

us derechos a terceros, sin obtener la
ion del ¢confrato entre quienes integran el

que para cada uno de los integr
Naturales o Juridica;

poder de la Junta de Sacios, que los faculte para ofrecer,
mporales Este requisito se emgnra en los casos en que esta facuitad

10. El documeni
ir acompanado d
acrediten que qu1enes
sclidarias derivadas de la-

1 que se exprese la voluntad de presentar la propuesta en consorcio o union temporal, deberé
documentos (certificados de camara de comercio, actas de junta directiva, poderes, etc.) que
uscribieron tenian la representacion y capacidad necesarias para adquirir las obligaciones
uesta y del contrato resultante.

11. Los Consorcios o Uniones Temporales deberan tener en cuenta que, de conformidad con el Articulo 7° de la Ley
80 de 1993, la adjudicacion del contrato conlleva la responsabilidad solidaria por su celebracian y ejecucion.

12. La duracion de las personas juridicas que se constituyan como Consorcio 0 Unién Temporal, debera ser por lo
menos la misma del plazo del contrato derivado del presente proceso de seleccion y tres (3) afios mas.

13. Los integrantes del Consorcio o Unién Temporal no podrén integrar otro Consorcio o Union Temporal que haya
presentado propuesta para €l presente proceso, ni tampoco podran hacerlo de manera independiente; en caso de
ocurrir sera causal de rechazo para las propuestas que este integre ¢ presente.

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No, 14 C-156 01 8000 91 8080
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14. No se aceptan propuestas bajo la modalidad de promesa de conformacion de Consorcios o Uniones Temporales.
15. Las Uniones Temporales, deberan registrar el porcentaje de participacion de cada uno de sus miembros o de lo
contrario se entendera que se presentan a titulo de consorcio.

c. Carta de Presentacion de la Oferta

Los interesados deberan anexar carta de presentacion firmada por el representante de la persona juridica, consorcio
o unién temporal, y diligenciada de acuerdo con el modelo suministrado en el No.1 de la Invitacién Pablica a
Participar. En el evento que la propuesta sea presentada y suscrita por apode ebera adjuntar el poder que
asi lo faculte.?

d. Anexar el Certificado Participacion Como Independiente del Oferente- ANEXO 9,.d
e. Consulta RNMC: El ICBF verificara, en la pagina Web de la
RNMC (Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas de fa Policia Nacional), ¢
persona juridica individual, de los representantes legal

f.
establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, articulo
23 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto 1828 de ‘el'pago de los aportes de sus
empleados a los sistemas de salud, riesgos la ajas de compensacion familiar, ICBF y
Note scales queda sujeta a lo establecido en
g. C g
h. Pacto de integridad (Angxo 11)

Quienes integren la figura asociativa deberan aportar una certificacion, donde se certifique el pago de los aportes de
sus empleados a los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje. Dicho documento debe
certificar, que a fa fecha de presentacion de su propuesta, que ha realizado el pago de los aportes correspondientes
a la némina de los Gltimos seis (6) meses, contados a partir de la citada fecha, en los cuales se haya causado la
obligacién de efectuar dichos pagos. Lo anterior segun los anexos para persona natural o juridica y de acuerdo con
las opciones indicadas para cada caso.

3 La propuesta que sea pres| a través de apoderado debera tener poder debidamente autenticado. Las personas juridicas extranjeras sin
domicilio en Colombia daben acr ren el pais un apoderado domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar |z propuesta, participar
y comprometer a su representado en las diferentes instancias del presente procesc de seleccion, suscribir los documentos y declaraciones que se
requieran asi como el contrato ofrecido, suministrar la informacion que ls sea solicitada, y demads actos necesarios de acuerdo con el presente pliego
de condiciones, asi como para representaria judicial o extrajudicialmente. Dicho apoderado podra ser el mismo apoderado Unico para el caso de
personas extranjeras que participen en consorcio o unién temporal, y en tal caso bastara para todos ios efectos, la presentacion del poder comdn
otorgado por todos los participantes del consorcio ¢ unién temporal. El poder que otorga las facultades, en caso de ser expedido en el exterior, debe
cumplir todos y cada uno de los requisitos legales exigidos para la vatidez y oponibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior con el
propésito que puedan obrar como prueba conforme a lo dispuesto en los articulos 259 y 260 del Cadigo de Procedimiento Civil y demas normas
vigentes.
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Nota 1: Cuando el oferente sea un consorcio o union temporal, cada parte constitutiva debera preseniar :os
documentos de que trata este acapite

Nota 2: Si el objeto social de alguna de las personas juridicas que conforman el consorcio o la union temporal, no se
encuentra acorde con el objeto a contratar, no seré susceptible de subsanacion y no sera habilitada. :

Nota 3: Los consorcios o uniones temporales 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 declaracionde Ia persona juridica en la Car*a
de Presentacién de Oferta, contenida en el Anexo No. 1 de la Invitacidén Plblica

responsabilidad.
314 PERSONAS EXTRANJ ERAS

Las personas juridicas extranjeras sin sucursal el
conforme a la legislacion de su pais d
presente proceso de contratacion

presentar la propuesta mediante apoderado
liamente facultado para presentar la propuesta, para

S|tos procedimientos, permisos y hcenc;as previstos para el oferente
ara contratar y obhgarse conforme a la legisfamon de su pais, de

ocumentos expedidos por particulares no requieren legalizacion. En relacion con Ios
se anota que por medio de la Ley 455 del 4 de agosto de 1998, el Congreso Nacional aprobé
bolicion del requisito de legalizacion para documentos piblicos extranjeros”, la cual entrd
en vigencia en Colombi artir del 30 de enero de 2000, y suprimio la exigencia de legalizacion diplomatica o
consular para los documentos publicos que han sido ejecutados en el territorio de un Estado parte y que deben ser
presentados en el territorio de otro Estado parte del Convenio.

Se advierte qu
documentos pitb
la “Convencién scbr

De conformidad con lo anterior, y segin lo expone el Ministerio de Relaciones Exteriores en la Circular
AC/LG/641/2001 de fecha 24 de enero del 2001, los documentos plblicos provenientes de los Estados parte y
contemplados en la Convencion no requieren de la autenticacion consular ni de la posterior legalizacion por parte del

Direccion Regional Guajira
Carrera 15 No. 14 C-158
Teléfono: 7272485
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Ministerio de Relaciones Exteriores al entrar en vigencia el Convenio y, por lo tanto, deben ser admitidos tan solo con
el sello de APOSTILLE colocado por la autoridad competente designada por el pais que produjo el documento.

Se excluyen del convenio en mencion los documentos expedidos por agentes diploméaticos o consulares y los
documentos administrativos que se ocupen directamente de operaciones comerciales o aduaneras. Estos
documentos plblicos se siguen rigiendo segun lo estipulado en el Articulo 251 y del Cédigo General del Proceso,
480 de! codlgo de comermo y Ia Resolumon 2201 del 22 de agosto de 1997 esto es, certificacion consutar y

Los documentos expedidos por Estados que no forman parte de la Convel
iacolombiana.

3.2 REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES TECNICOS {CUMPLE / NO CUMPLE)

3.2.1 Certificacion de aceptacmn y cumplimiento de la Ficha de Condiciones Técnicas - FCT
2 i CION DE FICHA DE CONDICIONES TECNICAS FCT: el proponente
ablecidas por la entidad para la prestacion de servicio que se pretende

lores: unitarios de acuerdo con el servicio que se va a prestar, segiin la MEDIA GEOMETRICA.
Dicha cifra correspendera a los valores unitarios techo para cada uno de los productos ofertados.

Cada precio unitario establégido no podra ser superado en mas del 100% dentro de las ofertas presentadas por los
proponentes en el proceso de invitacién plblica.

Las ofertas que presenten precios unitarios por encima del precio techo NO CUMPLIRA técnicamente con los
requisitos establecidos por el ICBF Regional Guajira.

NOTA 1: De presentarse diferencias entre el vaior ofertado en fa plataforma SECOP 1l y el plasmado en el Anexo 10
dela presente invitacion, prevalecera el establecido en el SECOP 1.

|
|
|
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3.2.2 Experiencia especifica del oferente

El oferente debera acreditar la experiencia especifica relacionada con el objeto de la presente convocatoria,
mediante la presentacién de maximo dos (2) certificaciones de contratos ejecutades y terminados a satisfaccion con
entidades publicas y/o privadas, cuya sumatoria en pesos sea igual o superior al 100% del valor del presupuesto
oficial del proceso de seleccidn expresado en SMLMV.,

La sumatoria de los contratos aportados para fa experiencia acreditada como especi

ca;.debera ser igual o mayor al
presupuesto oficial del proceso de seleccion, expresado én salarios minimos menstale:

sorcio o de una Union Temporal se debe sefialar el nombre de quienes lo conforman,
centaje de participacion de cada uno de sus miembros.

—T@a o

Estado del contrato (En caso de que la certificacion no indique que el estado del contrato es terminado, el
proponente podré adjuntar la correspondiente acta de terminacion debidamente suscrita).

Fecha de inicio (dia, mes y afio) y fecha de terminacion (dia, mes y afio).

Fecha de expedicién de la certificacion (dia, mes y afio).

Nombre y firma de quien expide la certificacion. (La certificacion debera estar firmada por el funcionario
competente para suscribirla).

—
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NOTA 1: En caso de que las certificaciones no cuenten con la totalidad de la informacién aqui solicitada el oferente
podra anexar a la propuesta, adicionalmente, acta de liquidacion y/o terminacion a satisfaccion con ia respectiva
copia del contrato. (Siempre que de dichos documentos se pueda verificar todas las condiciones establecidas en la
Invitacion pUblica y que permita tomar la informacion que faite en la certificacion. EI /CBF podra solicitar documentos
adicionales para verificar la informacion suministrada en cualquier momento. )

4. Cuando exista diferencia entre la informacion relacionada y la consagrada en los soportes presentados,

prevalecera la informacidn de los sopories.
5. Asi mismo, en el evento que las certificaciones o las actas de liq
contengan la informacion que permita su evaluacion, el proponente’debera
documentos soporte que sean del caso, que permita tomar lginformacion g falte
acta de liquidacion. ‘

nto con los contratos no
exar a la propuesta los
ertificacion o en el

reditar experiencia. No

participacion, debera
e desea hacer valer fa

“de caducidad. En el evento en dichas circunstancias se presente frente a la experiencia

10.se tendra en cuenta la respectiva certificacion.

b) En caso de qué se relacione mas de un contrato en una sola certificacion, para efectos de verificacion se
tomara el valor de:cada contrato individualmente en orden de mayor a menor valor. Las certificaciones de
experiencia deberan ser expedidas directamente por el contratante o por la entidad beneficiaria del servicio.

¢) La experiencia adquirida en consorcio o union temporal ser tenida en cuenta de acuerdo con el porcentaje
de participacion en la union temporal o consorcio, en la cual fue adquirida. Cuando la propuesta para el
proceso de seleccion se presente en consorcio o union temporal, la experiencia sera ta sumatoria de las
experiencias de los integrantes.

; Linea gratuita naciona! ICBF
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d) Cuando el valor de los contratos con el cual se pretende acreditar la experiencia se encuentre expresado 2n
moneda extranjera, se haré la conversion a pesos colombianos con la TRM del oficial del Banco de la
Republica de la fecha de suscripcion del contrato.

e) Cuando fa experiencia reportada se haya fracturado en moneda extranjera diferente al délar americano, se
realizara su conversion a délares americanos de acuerdo a las tasas de cambio estadisticas publicadas por
el Banco de la Replblica en la pagina (hitp://www.banrep.gov.co) teniendo en cuenta Ja fecha de
suscripcion del contrato y luego se procederd a su conversion a dolares americanos y seguidamente a

pesos colombianos.
fy  El proponente debera presentar la relacion de los contratos que acredi Xperiencia utilizando el modelo
de Anexo que se establece en la invitacion. En caso de consormos ) mporales cada uno de los

integrantes deberéan diligenciar el anexo.
La sumatoria del valor de fos contratos con los qu

_ e enclentra dentro del limite previsto en la Ley para adelantar un
proceso de . 'resulta aplicable lo previsto en los articulos 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082
de 2015 y 94 de y 1474 de 2011 de acuerdo con los cuales “La contratacion cuyo valor no excede del 10 por
ciento de la meno ntia de la entidad independientemente de su objeto, se efectuara de conformidad con las
siguientes reglas (...):

Decreto 1082 de 2015, articuio 2.2.1.2.1.5.2:

Las siguientes reglas son aplicables a la contratacion cuyo valor no excede del 10% de la menor cuantia de la Entidad
Estatal, independientemente de su objeto:

1. La Entidad Estatal debe sefialar en la invitacion a participar en procesos de minima cuantia la informacion a
la que se refieren los numerales 2, 3 'Y 4 del articulo anterior, y ia forma como el :nteresado debe acredrtar su
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capacidad juridica y la experiencia minima, si se exige esta uffima, y el cumplimiento de las condiciones
técnicas exigidas.

2. La Entidad Estatal puede exigir una capacidad financiera minima cuando no hace el pago contra entrega a
satisfaccion de los bienes, obras o servicios. Si la Entidad Estatal exige capacidad financiera debe indicar
como hara la verificacion correspondiente.

sados formufan observaciones ¢
tal-anfes del vencimiento del plazo

3. Lainvitacion se haré por un término no inferior a un (1) dia habil. Si lo:
comentarios a la invitacion, éstos seran contestados por la Entidad ES
para presentar ofertas. '

4. La Entidad Estatal debe revisar las ofertas econémicas
condiciones de la invitacion. Si ésta no cumple con las condiciones de la invif
verificar el cumplimento de los requisitos de fa invitacion.de la oferta con el
sucesivamente. E

5. La Entidad Estatal debe publicar el informe de evalu

6. La Entidad Estatal debe aceptar la ofe jo, siempre-quie” cumpla con las condiciones
establecidas en la invitacion a_participar na cuantia. En la aceptacion de fa oferta, la
Entidad Estatal debe inform ntratista eFnombre del supervis

e haya sido presentada primero en el tiempo.

ac signacion de los riesgos previsibles involucrados en la contratacion.
1.1.6.3 del Decreto 1082 de 2015, entiéndase por riesgo en materia contractual, todas
as que de presentarse durante el desarrolio y ejecucion del contrato pueden alterar el equilibrio

El riesgo sera previsible en la medida en que el mismo sea identificable y cuantificable.
Correspondera al contratista seleccionado la asuncion del riesge previsible propio de este tipo de contratacion
asumiendo su costo, siempre que el mismo no se encuentre expresamente a cargo del ICBF en la presente
Invitacion Publica. *

Entiéndase por riesgo en materia contractual, la probabilidad de ocurrencia de eventos aleatorios que afecten el
desarrollo del mismo, generando una variacion sobre ef resultado esperado, tanto en relacién con los costos como
con las actividades a desarrollar en la ejecucion contractual.

Ver Documento MATRIZ DE RIESGOS en los estudios previos de fa presente invitacion.
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Nota: Los anteriores rigsgos estan mencionados de manera enunciativa y explicativa sin que se encuentren
agotados todos los riesgos relacionados con el objeto del proceso de seleccion, los cuales se entienden asumidos
por el contratista saivo expresa manifestacion en contrario por parte del ICBF; por consiguiente, es responsabilidad
del contratista durante la etapa del proceso y hasta antes del cierre, hacer las observaciones que estime pertinentes
en razon de su conocimiento especializado en el objeto del proceso de seleccion. El ICBF se reserva el derecho de
acoger o no las observaciones que se formulen respecto de la distribucion de los riesgos previsibles a cargo del
contratista.

5.1 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

1. Asumir la responsabilidad de todas las actividades relativas
en este contrato. , '

2. Participar y apoyar a EL ICBF en tod
ejecucion del contrato.

3. Constituir la Garantia Unica d

4, Entregar al supervisor de
obtenidos guando asi se

5. Disponer de los medios necs
del presente contrato::

Devolver a la Coord

a.ejecucion de ligaciones establecidas

; instrucciones y/o recomendaciones que durante el desarrollo del Contrato le
a través del supervisor del mismg, para una correcta ejecucion y cumplimiento de sus

10. entar los pagos al SGSS (salud, pension y riesgos profesionales), de acuerdo con la
Jente aportando los soportes de pago correspondientes, para realizar cada uno de los
respectivos desembolsos, que se estipulen en el presente contrato.

11. Ejecutar las demas actividades que sean necesarias para lograr un total y fiel cumplimiento del objeto, el
alcance y las obligaciones contractuales, aunque no estén especificamente sefialadas en el presente
documento, siempre y cuando las mismas correspondan a la naturaleza y objeto del Contrato.

12. Presentar la cuenta de cobro de conformidad con la forma de pago estipulada en el contrato, junto con el

informe de las actividades realizadas para cada pago.

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
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13. Constituir y allegar a EL ICBF las garantias requeridas dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la
suscripcion del convenio.

14. Guardar estricta reserva sobre la informacion y documentos que tenga acceso, maneje en desarrollo de su
actividad o que llegue a conocer en desarrollo del contrato y que no tenga el caracter de plblica. En
consecuencia, se obliga a no divulgar por ningin medic dicha informacion o documentos a terceros, sin la
previa autorizacion escrita de ICBF. Esta obligacion permanecera vigente alin después de la terminacion por
cualquier causa de la vinculacion que ligue a las partes. Por lo tanto, en caso de que el ICBF tenga prueba
de que el CONTRATISTA ha divulgado cualquier tipo de documentac informacion que en forma alguna
se relacione con el presente contrato, el CONTRATISTA indemnizara cios que con tal hecho cause
al ICBF. No se considerara incumplida esta clausula cuando fa inf :
revelados por mandato judicial y/0 legal o cuando la inform :

15. Mantener correctamente actualizados cada uno de los sis
de su actividad.

. Cumpllr con la polltloa de buen trato para con los dem

. Respetar la politica medloamblental del ICBF, politi
los recursos ambientales y publicos, como el agu
parqueaderos y manejo de desechos:fesiduales.

lias habiles siguientes al inicio del contrato el procedimiento
idades a desarrollarse en el mantenimiento preventivo y
ngues elevados y subterraneos.

roductos quimices a utilizar sean amigables con la proteccion ai medio ambiente, y que
enten un riesgo para nuestro personal.

5 Ser oportu en el momento de ser requerido por el ICBF.
6. Presentar da de cuenta con sus soportes anexo a la Coordinacion Administrativa del ICBF Regional
La Guajira.

7. Presentar al supemsor del contrato certificacion de paz y salvo por concepto de pagos al sistema general
de seguridad social y parafiscales, firmada por el revisor fiscal o representante legal.

8. Presentar una autorizacion de abono en cuenta bancaria a la pagadora del ICBF Regional La Guajira, para
que le consigne en ella todos los dineros girados en el desarroilo del contrato.

9. El transporte para realizar la ejecucion del contrato a la Regional La Guajira incluidos los centros zonales
seran totalmente cubierto por parte del contratista.

Linea graiuita nacional 1CBF
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10. Al momento de realizar las actividades por parte del contratista se debe tener el cuidado y acciongs
necesarias para no dafiar bienes muebles o inmuebles.

11. El contratista debe darle el manejo adecuado a los residuos que resulten de su actividad segln el decreto
3930 de 2010 si se va a realizar vertimientos y al decreto 4741 de 2005 para el manejo de resqduos
peligrosos.

12. El contratista debe cumplir con lo estipulado en el Decreto 1443 de 2004 sobre prevencién y control por el
manejo de plaguicidas y residuos peligrosos provenientes de los mismos.

13. El contratista debe adjuntar una lista de los plaguicidas o quimicos & utilizar tanto para la para el lavadc y
desinfeccion de tanques de agua potable,

14. El contratista al momento de realizar el lavado y desmfecmon de los
potable debe garantizar la desinfeccion de los mismes,

15. En todos los casos, ya sea persona natural, persona
presentar: Licencia Sanitaria de Funcionamiento par.
autoridad sanitaria respectiva (Distrital y Departamental)
1843 de 1991. Solicitud de la visita de inspeecién sani
Medicamentos y Sustancias Toxicas).

16. Realizar el cierre de los registros para garantizar el v

17. Realizar la toma de tres (3) muestra aleatorias, de

“almacenamiento de agua

ida por la
articulo 104 del Decreto
Salud (Programa de

18. Elaborar informe donde s
nombre del funmonano

vigencia del contrato.
esarios que conlleven a la éptima ejecucion del objeto

27. Sera responsable de los residuos generados y de su certificado de disposicion final de estos (RAEES's)
“‘Garantizar el cumplimiento de la politica ambiental en lo concerniente al aimacenamiento y manejo de
sustancias quimicas, ahorro y uso de agua, energia, papel y sustancias de limpieza y desinfeccion, mangjo
de vertimiento y gestion integral de residuos generados, en especial la adecuada recoleccion y disposicion
final de residuos (RAEES’s), en cumplimiento de la Ley 1672 del 19 de julio de 2013" Certificado de
disposicion final envases de productos para la limpieza y desinfeccion.

Mantenimiento, instalaciones de jardines e inventario forestal.

Direccibn Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
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1. Realizar todo lo relacionado con el mantenimiento de jardines, teniendo en cuenta los fiempos y
especificaciones técnicas estipuladas en ei numeral 6.

2. Realizar un inventario forestal luego de la tala y poda de los individuos en cada una de las sedes del ICBF
Regional-La Guaijira

Instalar o sembrar pastos y/o plantas ornamentales florales para embellecimiento de jardines.

Aplicar fertilizantes biodegradables para control de plagas y maleza en las zonas verdes.

Realizar, entregar y ajustar de ser requerido por el supervisor, del informe minimo establecidos en el
numeral 6.

6. Entregarlos certificados de calidad de las plantulas emitidos por el o |
los fertilizantes y cualquier otro producto quimico a ufilizar.

Entregar fichas técnicas de los fertilizantes suministrados.

El contratista debera prestar el servicio requerido a méas

notificacion del requerimiento por parte de la entidad.

9. Entregar al supervisor del contrato los informes que se

obtenidos en cada actividad encomendaba. <
10. Ejecutar las demés actividades que sean necesa
y las obligaciones contratadas aunque no estén

o w

las hojas de seguridad de

iquiente a la

o ~

de Gestion).
12.El contrat[_sta de refenr

e Io establemdo en la normatividad vigente. El contratista
r certificados vigentes de trabajo en alturas y espacios

1. El contratista labe referir el disefio e implementacion de un procedimiento del personal idoneo y competente

para el desarrollo del'sé
2. Eloperador/ contratista debe socializar con el equipo que realizara las actividades definidas en el contrato,
la informacion basica del ICBF (Misian, Visién, Principios, Objetivos Estratégicas y Politicas de los Sistemas de

Gestion).

OBLIGACIONES DEL EJE DE SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL
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1. Suministrar a sus trabajadores todos los elementos de proteccién personal requeridos para la realizacion de
sus actividades y garantizar el uso correcto de estos durante la ejecucion de los trabajos. En caso de
deterioro o dafio el reemplazo debera hacerse de forma inmediata.

2. Durante la ejecucion del contrato el contratista debera cumplir con las normas reglamentarias sobre
seguridad y salud en el trabajo, medicina preventiva, higiene y seguridad industrial y los demas aspectos
inherentes que han sido establecidos o establezca la ley y los organismos de control. ‘

3. Es responsabilidad del contratista garantizar las condiciones de seguridad de su personal, asi como  de
los equipos propios o de la empresa; para esto debera disponer de procedimientos estandarizados para fas
actividades de alto riesgo y garantizar mecanismos verificables de control.operati '

4. Elcontratista es responsable del reporte a la ARL y EPS, atencion en

y accidentes de trabajo presentados durante ef desarrollo d

Todo el personal del contratista debe estar afiliado al Si

6. Antes de iniciar actividades en el ICBF todos los tre
Seguridad y Salud en el Trabajo. ':

7. EI'ICBF podré suspender el trabajo del contratista si e
establecidos por las normas técnicas nacionales ¢ _

8. Realizar trabajos en alturas en cumplimiento de lo establecido
antes de iniciar las actividades debera, presentar certific:
confinados.

o

de la politica ambiental del ICBF en lo concernierte

ner una consideracion especial a la proteccion de la salud y conservacion
0 de las disposiciones legales, igualmente evitara causar molestias de

ta, de acuerdo con la actividad a desarrollar debe establecer el analisis de los aspectos e
impactos ambientales asociados al contrato que vaya a ejecutar, establecer las acciones tendientes a
reducir, mitigar egir los impactos ambientales.

4. El contratista debera garantizar el manejo adecuado de los productos quimicos utilizados, su correcto
etiquetado y marcado, las fichas técnicas y las hojas de datos de seguridad de cada producto, de acuerdo
con los establecide en la ley 55 de 1993, ley 1609 de 2002, y en la Norma Técnica Colombiana NTC 1692,
estas fichas y hojas deben estar impresas, a color y disponibles en los espacios de almacenamiento de
productos quimicos.

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
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5. El contratista debera presentar los permisos y autorizaciones ambientales y sanitarias requeridos para la
aplicacion de sustancias quimicas, de acuerdo con lo establecido en la Ley 02 de 1979; para lo cual debera
entregar copia de los respectivos permisos y autorizaciones, que sean necesarios.

6. OBLIGACIONES DEL ICBF.

OBLIGACIONES GENERALES DEL ICBF

Ejercer el respectivo control de ejecucion y supervision del contrato.

Suministrar la informacion que se considere conveniente para la realiz

Efectuar los pagos oportunamente.

Requerir al contratista para que adopte las medidas pertinentes cuand surjan

contrato.

5. Adelantar las gestiones necesarias para hacer efectiva:k
hubiere lugar.

6. lasdemas que se consideren necesarias para el desarrolio del conirato.

el e

tas en el cumplimiento del

7. CONSTITUCION DE GARANTIAS.

' demmzacxones laborales: Por un monto equivalente al cinco por ciento
azo de ejecucion del mismo v fres (3) aflos mas. contados a partir de la

Se prorrogue el plazo de ejecucion /o el valor del contrato, el contratista se compromete a
ntias constituidas y a ampliarlas por el plazo o valor resultante.

En los casos en (ue
mantener vigentes las

NOTA: Plazo para entregar las garantias es de acuerdo con el cronograma establecido en la invitacion.
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ANEXONo.1  CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA.

ANEXONo.2  MODELQ CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTOQ ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 Y
LEY 828 DE 2003 PERSONA NATURAL.

ANEXONo.3  MODELO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICUL
LEY 828 DE 2003 PERSONA JURIDICA.

ANEXONo.4  RELACION CERTIFICACIONES DE EXPERIENG

ANEXONo.5  FICHA DE CONDICIONES TECNICAS ESENG

ANEXONo.6  MATRIZ DE RIESGOS.

ANEXONo.7  MODELO CONFORMACION CONSORCIO.

ANEXO No. 8 : ONTEM

ANEXONo.9  MODELO CERTIFICADO PARTICIPAC
OFERENTE.

ANEXONo.10  OFERTA ECONOMICA.

ANEXO No.11

ANEXO No.12

ANEXO No.13

ANEXO No. 14

GABRIEL BENITEZ ORCASITA
Director (e) Regional Guajira

Proyecto: Claudia Patricia Gonzalez Rodriguez/Profesionél Especializado Grupo Juridico.
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RiohachaD.Ty C de de

Sefiores

INSTITUTO COLCMBIANC DE BIENESTAR FAMILIAR
Calle 15 Carrera 15 esquina Avenida Aeropuerto
Ciudad.

El suscrito de conformidad con:lo requersdo enla mwtac:on ICBF- MC0252019GUA
DE 2019, cuyo objeto es “SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO, LIMPIEZA Y DESINFECCION
DE TANQUES ELEVADOS Y SUBTERRANEOS Y DE JARDINES EN. LAS INSTALACIOES DEL INSTITUTO COLOMBIANO

REQUERIDAS Y CON EL ALCANCE QUE ESTE DEFINA.” ;

Declaro asi mismo: Que ninguna otra persona o entidad, dtferentes de las nombradas aqui, tlene partlmpacmn en esta oferta o
en el contrato que seré el resultado de este proceso y que, por lo tanto; solamente los: f rmantes estan vinculados a dicha oferta,

Que nos hemos familiarizado y hemos estudiado fa fnvitacién a Ofertar asi.como las demas condiciones e informaciones
necesarias para la presentacion de la oferta, y aceptamos todos los requerimientos establecidos en dichos documentos. Asf
mismo manifestamos que el Instituto Colombiand de Bienestar Familiar facilit de manera adecuada y de acuerdo con nuestras
necesidades la totalidad de la informacion requenda para” Ia elaboraclon de la propuesta, garantizando siempre la
confidencialidad de la:misma. . B

Que nuestra oferta cumpie con todos y cada:ting de los requerimientos y condiciones establecidos en los documentos del
proceso. Nos comprometemos a eJecutar el objeto yla totaildad de las obligaciones contractuales establecidas en el presente
proceso. i

Que entendemos que ei valor del Contrato conforme esta def‘ nido en la [nvitacion a presentar oferta, incluye todos los
impuestos, tasass: contnbuctones directas o indirectas que sean aplicables, as! como todos los costos directos & indirectos que
se causen. por labores de administracion y las utilidades del contratista.

Que no existe ninguna falsedad en nuestr_a Propuesta.

Que el (fos) abajo firmante(s), obrando en nombre y representacion del oferente manifiesto (amos) que me {nos} obligo (amos)
incondicionalmente & firmar y ejecutar el Contrato, en los términos y condiciones previstos en la Invitacién a presentar oferta.

Que de acuerdo con lo establecido en la Invitacién a presentar oferta, adjunto se anexa la documentagion solicitada en el mismo.

Que en caso de ser adjudicatario del contrato derivado del presente proceso, me comprometo a suscribir y legalizar el contrato e
iniciar la ejecucion del contrato, en los plazos previstos en la presente invitacion plblica.

Que a solicitud del ICBF me {nos} obligo (amos) a suministrar cualquier informacién adicional necesaria para la correcta
evaluacion de la propuesta.

Direccidn Regional 1 Linea gratuita nacional ICBF
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Que de manera libre y espontanea manifiesto gue en el evento de resultar aceptada la presente propuesta, renuncio(amos) a
efectuar cualquier accién, reclamacion o demanda en contra del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar por hechos ©
circunstancias que conozco{conocemos) o he(mos) debido conocer por razén de las condiciones y exigencias que se establecieron
en la Invitacidn a presentar oferta y en el contrato, y, que manifiesto(amos) aceptar en su totalidad.

Bajo la gravedad del juramento, que se entiende prestado al firmar esta carta, manifiesto(amos) la ausencia de limitaciones a la
capamdad y que no me{nos) encuentro(amos) ni personal ni corporativamente, ni la sociedad que represento, incurso(s) en
inhabilidades, incompatibilidades, ni prohibiciones para contratar con el estado previstas en las normas legales; asi mismo
sefialo que no me encuentro (o la(s) persona(s) por mi representada(s) no se encuentra(n)) en el Boletin de Responsables
Fiscales de la Confralorla General de la Republica. : :

La siguiente informacion suministrada en la propuesta es de caracter reservado:

de conformidad con ia ley

Esta oferta es presentada por con cédula‘de ciudadania No. .y quien firma la carta de
presentacion y no tiene incompatibilidades o conflictos de mteres con el Instituto Colombiano de Blenestar Familiar.

Me comprometo a ejecutar el objeto v obligaciones contractuales en eI termmo establecido en: Ia Invitacidn a presentar oferta.
Manifiesto con |a presentacion y firma del presente documento que he lgido; entiendo'y puedo garantizar el cumplimiento total de
las especificaciones téchicas contenidas en la presente mwtaolon piblica 'y sus anexcs, y-en'caso de resultar adjudicatario me

comprometo a cumplirlo en su totalidad.

Autorizo que todos los actos adm;mstratwos que. se expidan: en desarrolio del proceso de seleccion adelantado me sean
notificados de manefa electronica al correo N i (sefialar el correo donde pueden enviarse
notificaciones) ; S Do

El {Los) abajo firmante(s) declaro {amos) que he (mos) recabldo todos Ios documentos y anexos descritos en la invitacion a
presentar oferta, asi como las adendas a !os mrsmos -

Cordialmente,

FIRMA DEI.. REPRESENTANTE LEGAL 0 APODERADO
c.Cc '

NOMBRE DEL OFERENTE:

DIRECCION:

CIUDAD: o

TELEFONO: FAX:

CORREO ELECTRONICO

NIT:

Direccién Regional Linea gratuita nacional ICBF
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(Use fa opcidn que corresponda, segiin si cuenta con empleados a cargo o no)

OPCION 1

Yo identificado (a) con ¢c.c de __ .., de acuerdo con lo sefialado en el
Articulo 9 de fa Ley 828 de 2003 y articulo 17 de la Ley 1150 de 2007, DECLARO BAJO i.A GRAVEDAD DE JURAMENTQ y
con sujecion a las sanciones que para tal efecto establece el Codigo Penal en su Articulo: 442, que me encuentro al dia en el
pago por concepto de los aportes a los sistemas de salud y pensiones, con relacién a la fecha de presentac:on de la propuesta
para el presente proceso de seleccion, para lo cual anexo las planilia de pago a dichos sistemas en eI cual consta el page
realizado en el mes inmediatamente anterior, con relacion a la fecha del: clerre del proceso. g

Igualmente manifiesto que no tengo empleados a cargo.

OPCION 2 _ _ ~

Yo identificado (a) con c.¢ “de , de acuerdo con lo sefialado en el
Articulo 9 de la Ley 828 de 2003 y articulo 17 de la Ley 1150 de 2007 DECLARG BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO y
£on sujecion a las sanciones que para tal efecto establece el Cadigo Penal'en su Articulo: 442, que me encuentro al dia en el
pago por concepto de los aportes a los sistemas de salud ¥ pensiones, con relamon a la fecha de presentacion de la propuesta
para el presente proceso de seleccion, para-lo cual anexo las planilla de pago & dichos sistemas en el cual consta el pago
realizado en el mes inmediatamente anterlor con relamon ala fecha del cierre del| proceso

lgualmente que he efectuado el pago por concepto de los aportes alos smtemas de salud, pensiones, riesgos profesionales,
cajas de compensacion familiar; tnstituto Colomblano de Bienestar familiar: (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA)
de los empleados a cargo, durante los (itimos-seis (6) meses calendario-legalmente exigibles a la fecha de presentacion de
nuestra propuesta para el presente proceso de se!ecmon

Nota: Para relacionar el pago de los aportes correspondlentes al sistema de seguridad social, se deberan tener en
cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999 Articulos 19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asimismo, en el
caso del pago correspondiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se
debera tener en cuenta los p¥azos dtspuestos para {al 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 ACUERDOQ DE PAGO, CON
INDICACION DEL CUMPLIM!ENTO DE ESTA OBLIGACION.

Dada en alos () del mes de de

FIRMA
NOMBRE DE QUIEN DECLARA

NOTA 1: El presente anexo constituye solo un modelo. Su contenido podré ser ajustado por los oferentes.

NOTA 2: Sefior Oferente Recuerde que el presente Anexo solo debers diligenciarse y presentarse en el caso en el gque

su propuesta sea en calidad de persona NATURAL. En tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA ANEXARSE NI
DILIGENCIARSE.
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(Use la opcion que corresponda, segin certifique el Representante Legal o el Revisor Fiscal e igualmente seg(n
cuente o no con personal)

OPCION 1

EN CASO DE QUE EL OFERENTE NO TENGA PERSONAL A CARGO Y POR ENDE NO ESTE OBLIGADO A
EFECTUAR EL PAGO DE APORTES PARAFISCALES Y SEGURIDAI SOCIAL DEBERA IND!CARLO EN LOS
SIGUIENTES TERMINOS:

En mi condicion de Representante Legal o Revisor Fiscal (si lé'requiere) de (Raz()h "s_ocial de la compatiia),
identificada con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio de ~'me permito certificar o
auditar (En caso del Revasor Fiscal) que de acuerdo con las normas‘de auditoria generalmente aceptadas en
Colombia, los estados financieros de la compafiia, manifiesto-bajo la-gravedad de juramento que no tengo
obligaciones con el sistema general de sequridad social en pensiones, salud y aportes parafiscales.

Dadaen ___D.C.alos { )___.. .. delmesde . de 2016 .

FIRMA

NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA (REPRESENTANTE LEGAL Y/O REVISOR FISCAL)
TARJETA PROFESIONAL

(Para el Revisor Fisoal)'

Nota: Cuando la certlfcamon sea expedlda por revisor fiscal debera adjuntar a la propuesta CEDULA DE
CIUDADANIA, TARJETA PROFESIONAL Y 'CERTIFICACION DE ANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES VIGENTE. g

OPCION 2

EN CASO DE QUE EL OFéRENTE TENGA PERSONAL A CARGO

Yo, . identificado con , en mi condicion de Representante Legal de (Razén
social de la compariia) identificada con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio de

certifico el pago de los aportes realizados por la compafiia durante los Ultimos seis (6) meses calendario
legalmente exigibles a la fecha de presentacion de nuestra propuesta para el presente proceso de seleccion, por

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
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los conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombianc de
Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

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

Yo, , identificado con , ¥ con Tarjeta Profesional No. de la Junta
Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor Flscal de {Razon social de la compaiifa)
identificado con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio’de. , luego de examinar

de acuerdo con las normas de auditoria generalmenté aceptadas en Colombia, los estados financieros de la
compaiiia, certifico el pago de los aportes realizados por la compaiifa durante los ultlmos seis.{6) meses calendario
legalmente exigibles a la fecha de presentacion de la propuesta para el presente proceso eccion, por los
conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion famlhar Inst tuto ;Colomblano de
Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) - :

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados . pagados por la compaifiia durante dichos 6 meses. Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50°de- Ia Ley 789 de 2002. :

Nota 1: Para relacionar el pago de los aportes.‘correspondlentesz_a- los Slstem,_as de Sequridad Social, se deberan
tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto. 1406 de 1999 Articulos 19 a 24y Decreto 2236 de 1999. Asi
mismo, en el caso correspondiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y
SENA, se debera tener en cuenta el plazo dlspuesto parafal efecto en el Decreto 1464 de 2005.

Nota 2: Cuando Ia certificacion sea: exped:da por rewsor fscal debera adjuntar a la propuesta CEDULA DE
CIUDADANIA, TARJETA PROFESIONAL Y CERT!FICACION DE ANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES VIGENTE. &

Nota 3: Seiior Oferente Recuerde que el pre.s'ente Anexd’ solo debera diligenciarse v presentarse en el caso
en el que su propuesta sea en calidad de persona ‘JURIDICA. En tal sentido en el caso de no aplicar NO
DEBERA ANEXARSE Ni DILIGENCIARSE '

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 INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACICN.

Dada en ,alos | ) del mes de de

FIRMA
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Nombre o razén social del oferente

Nombre del integrante de! consorcio o UT que aporta la
experiencia

- €3 IcBFColombia (& @ichicolombiacficial

Direccion Regional
Teiéfono: 7272485
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Ver Documento Adjunto de los estudios previos publicado a través del Sistema Electrénico para la Contratacion
Publica ~ SECOP Il www.colombiacompra.gov.co.
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Ver Documento Adjunto de los estudios previos publicade a través del Sistema Electronico para fa Contratacion
Plblica - SECOP Il www.colombiacompra.qov.co.
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Entre los suscritos a saber:; , mayor de edad, vecino de esta ciudad,

identificado con cédula de ciudadania N° , expedida en , quien obra en
nombre y representacion legal de (eseribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar que
se ftrata de una persona natural), legalmente  consfituida, con  domiciio  principal  en

, con NIT N° _ -y debidamente facultado por la junta
de socios, Yy mayor de edad, vecino de esta ciudad,
identificado con cédula de cludadania N° ,expedidaen _-. quien

obra en nombre y representacion legal de (escribir el nombre completoincluyendo el tipo de sociedad y en su defecto
indicar que se frata de una persona natural.), legalmente constituida; con domicilio principal en =~
con NIT N° , debidamente facultado por los estatutos sociales, - ,
manifestamos que mediante el presente documento hemos acordado integrar un Consorcio cuya integracion,

conformacion y reglamentacién se regira por las siguientes glausulas:

PRIMERA. - OBJETO: El objeto del presente documento es:la integracion de “un Consorcio entre
y = , can. el propésito de complementar las
Capacidades técnicas, operativas, administrativas y financieras de las partes que constitiiyen.el presente Consorcio, para
la presentacion de la propuesta, adjudicacion, celebracion y ejecucion del contrato, dentro del proceso de seleccion N°
de , por la entidad, cuyo objeto"es: (transcribir el objeto del proceso de seleccién). Nuestra
responsabilidad sera solidaria, mancomunada ¢ ilimitada en todas y cada una.de las obligaciones derivadas de la
propuesta y el contrato. En consecuencia las actuaciones hiechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la
propuesta y del contrato, afectaran a todos los miembros que lo conforman,
(Se debera consignar el nimero y fecha de adta de Junta de Socios o Asamblea de Accionistas, de las personas
juridicas integrantes, en la que conste la facultad expresa de conformar Consorcios y la cuantia méaxima en que a través
de esas formas de asociacion puedencontratar, la cual en todo caso debe ser igual o superior al cien por ciento (100%)
del valor del contrato:) ' : :

SEGUNDA. - DENOMINACION: El presente consorcio se denominara

Tercera.  ~ Domicilio:: El - domicijio __ Qel;-«rqb‘nsorcio serd la (direccion, teléfono ylo fax) de la ciudad de

CUARTA. - REPRESENTANTE DEL CONSORCIO: Se designa como representante del presente Consorcio al(a)
sefior(a) _ , identificado con cédula de ciudadania N°
, ‘expedida en , cargo este que se entiende aceptado con [a firma del
presente documento y quien estd autorizado para contratar, comprometer, negociar y representar al consorcio,
lguaimente  se  nombra  como  suplente  del representante  del  consorcio  al  sefior
. Identificado con cédula de ciudadania N°

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 tres (3) afios mas contado desde la finalizacion del
termino de ejecucion del objeto contractual. En todo caso el consorcio durara todo el término necesario para atender las
garantias prestadas.

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
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SEXTA. - condiciones y extension de la participacién de acuerdo con la ley: La participacion de cada una de las
partes que conforman el cien por ciento (100%), del consarcio no podra ser modificada sin el consentimiento previo de la
Entidad, y sera distribuida de la siguiente forma:

o Labor a desarrollar en la  propuesta
0

Integrantes L e .
J (administrativos, juridicos, técnicos y economicas)

SEPTIMA. — CLAUSULAS OPCIONALES: El documento podra contener las demés clausulas opcionales: que los
asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo dispuesto en la ley 80/83 ¢ incluyan limitaciones
o exclusiones de los consorciados frente a la entidad.(Aspectos financieros, Arbitramento, Reglas basicas que regulan ia
relaciones entre los integrantes de! consorcio, entre otras). '

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinigron en el presente documento a 0§ dias del mes
de del afio ‘ ' o

Acepto:

c.C

Representante Legal de:

QO persona natural del consorcio:
NIT: :

Direccidn:

Tel: ylo fax:

Acepto:

C.C )
Representante Legal de:
O persona natural del consorcio:
NIT: v '
Direccion: . '

Tel: yfo fax:

NOTA 1: Sefior Ofér,ente Recuerde que el presente Anexo solo debera diligenciarse y presentarse en el caso en
el gue su propuesta sea en calidad de CONSORCIO. En tal sentido en el caso de no aplicar NO DEBERA

ANEXARSE NI DILIGENCIARSE.

piaoficial
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En ia ciudad de a los dias del mes de del afo

, entre quienes suscriben este documente, de una parte .
sociedad de responsabilidad (escribir el nombre completo, incluyendo el tipo de sociedad y en su defecto indicar si
se trata de persona natural) legalmente constituida y con domicilio principal en la ciudad de :

representada legalmente por mayor de edad, domiciliado en
identificado con cédula de ciudadania nimero , expedida-en.__ ;
en su condicion de , ¥ representante legal de la misma; por una parte, y por la
otra , sociedad de responsabilidad (escribir el nombre compléto, incluyendo el
tipo de sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona natural), legalmente constituida y con domicilio
principal en , representada legalmente por - .
mayor de edad, domiciliado en __ identificado con la cédula de ciudadania nimero
, expedida en i , Quien obra en su ‘calidad de gerente y

representante legal de la misma. Han decidide conformar una Unién Temporal,la cual se denominara
y se regira por las siguientes clausulas; i
Primera. - Objeto y Alcance: El objeto de la Union Temporal consiste en la presentacion conjunta a la entidad, de
una propuesta para la adjudicacion, celebracion y. ejecucion del contrato (transcribir el objsto del proceso de
seleccion), producto de la (seleccion) N° _ de . La Unién Temporal se compromete en caso de
adjudicacion, a la realizacion a cabalidad de los trabajos objeto del contrato dentro de las normas exigidas por la
entidad y en general al cumplimiento de las obligaciones que se deriven de su ejecucion. Las partes se encargaran
de elaborar la propuiesta técnica y economica, suministraran el mutuo-apoyo técnico, logistico y administrativo que
se requiera para dicha preséntacion. TR K o
{Se debera consignar el niimero y fecha de acta de Junta de Socios o Asamblea de Accionistas, de las personas
juridicas integrantes, en la que conste la facultad expresa de conformar Uniones Temporales y la cuantia maxima
en que a través de‘esas formas de asociacion plieden contratar, ia cual en todo caso debe ser igual o superior al
cien por ciento (100%) del valor del contrato.) e
Segunda. .- Nombre y Domicilio: La Union Temporal se denominara ‘
y su domicilio” sera laciudad de _. , con direccion en , oficina,
G , fax . . teléfono .
Tercera. = Condiciones y extension de la participacion de acuerdo con la ley: La participacion de cada una
de las partes-que conforman el cien por ciento (100%), de la Unién Temporal no podra ser modificada sin el
consentimiento previo'de la entidad, y sera distribuida de |a siguiente forma:

_ Labor a desarrollar en la propuesta
Integrantes % (administrativos,  juridicos,  técnicos
econémicos)

Cuarta. - Obligaciones y sanciones: Los miembros de la Unién Temporal responderén solidariamente en cada
uno de los compromisos que esta celebre con la entidad, Las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
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derivadas de la propuesta y del contrato se impondran de acuerdo con la participacion en la ejecucion de cada uno
de los miembros de la union temporal, (numeral 2, del articulo 7° de la ley 80 de 1993).

Quinta. - Duracién: La duracion de la Union Temporal en caso de salir favorecida con la adjudicacion sera el
tiempo comprendido entre la fecha de presentacion de la propuesta y tres (3) afios mas contado desde la
finalizacién de! términc de ejecucion del objeto contractual. En todo caso la Unien Temporal duraré todo el término
necesario para atender las garantias prestadas.

Sexta. - Cesion: No se podra ceder en todo o en parte la participacion de alguno de los integrantes de la Union
Temporal, entre ellos. Cuando se trate de cesion a un tercero se requerira aprobacion escrita previa de la entidad

contratante. ; :

Séptima. - Representante legal de 1a union temporal: La Unién Temporal designa.como representante legal de
ésta, al sefor(a) domiciliado en o :
identificada(o) con la cédula de ciudadania nimero __de .., el cual esta facultado
para contratar, comprometer, negociar, y representar & la union temporal, igualmente se nombra como suplente del
representante legal al sefior(a) ' , - - domiciliado en

con cédula de ciudadania ndmero . de

Octava. Clausulas opcionales: El documento podra contener las clausulas opcionales que los asociados
consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo dispuesto en la ley-80/93.

Para constancia y aprobacion, el presente documento se firma en la ciudad de a los
dias del mes de oo de . porquienss intervinieron.

Nombre - © Nombre

cC TCC T

Representante legal - ‘ “Representante legal

NIT: . o NIT:

Direccion: « i .. Direccion:

Telgfono: . o . Teléfono:

Acepto . - Acepto

Nombre : . : Nombre

cC ' e, o cC

Representante legal ' Representante legal

NIT: A NIT:

Direccion: L Direccion:

Teléfono: e Teléfono:

NOTA 1. Sefior Oferente Recuerde que el presente Anexo solo 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.

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

, identificado con cedula de ciudadania en calidad de. representante legal de
identificada con Nit en mi calidad de oferente de |a. Invitacion Publica
suscribo de manera unilateral el presente. certificado de partiipacion” independiente de a
propuesta y declaro bajo gravedad de juramento: . Ve

Ni la entidad que represento, ni la propuesta que s& p_resenta’= en el proceso de la referencia se encuentra
incursas en practicas de colusion o restrictivas de la competencia con otras empresas o con el mercado,

e Los precios de esta oferta han sid_o__determ‘ihados de manera independiente, sin que, con el fin de restringir
la competencia, haya existido cualquier constilta, comunicacion, o acuerdo con cualquier ofro oferente o
competidor en relacion con.{i) los precios, (ii) la intencion presentar una oferta, o (iii) los métodos o factores
utilizados para calcular los precios ofrecidos. . -

o No hemos tenido coniunicacién con otro competidor sobre aspectos del praceso de contratacion adelantado
por el ICBF. ' &

e No hemos revelado los términos de nuestra oferta ni nuestro interés en participar en el presente proceso a
algn competidor. . T

o 'No hemos ihvitado aotra empresa pafa hacer una oferta, o dejar de hacer una oferta, con el fin restringir la
com_pet_encia_ d_e‘ntro del proceso de contratacion adelantado por el ICBF.

e Queen EI"é_vento de conocer que en relacion con el proceso de seleccion adelantado por el ICBF en el
mercado se presentan practicas restrictivas de la competencia me comprometo a poner en conocimiento del
ICBF y la Superintendencia de Industria y Comercio y demés autoridades competentes dichos hechos.

» La propuesta que presentamos es acorde a la libre competencia efectiva en los procesos de seleccion, con
precios acordes al mercado, en concordancia a lo dispuesto en las Leyes 155 de 1959 y 1340 de 2009, y
los Decretos 2153 de 1992 y 3523 de 2009, modificade por el Decteto 1687 de 2010 v el articulo 27 de la
Ley 1474 de 2011; guardando armonia con lo establecido en los principios de la confratacién publica y
postulados de la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015 o aquel que lo modifique o
sustituya.
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Que conozco que la Ley 1474 de 2011 -Estatuto Anticorrupcion- en su ART{CULO 27 establecio que
“ACUERDOS RESTRICTIVOS DE LA COMPETENCIA. La Ley 599 de 2000 tendra un articulo 410A, el cual
quedara asi: El que en un proceso de licitacion plblica, subasta publica, seleccion abreviada o concurso se
concertare con otro con el fin de alterar ilicitamente el procedimiento contractual, incurriré en prision de seis
(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 ocho (8) afios.

PARAGRAFO. El que en su condicion de delator o clemente mediante resolucién en firme obtenga
exoneracion total 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 entidades estatales por cinco (5) afios.” ' -

Bajo la gravedad del juramento, que se entiende prestado al firmar esta carta manifiesto, que no me
encuentro ni personal ni corporativamente, ni la sociedad que represento incurso en ninguna de las
causales de inhabilidad o incompatibilidad previstas:en las normas legales, ni en conflicto de interés.

Que ninguna ofra persona o entidad, diferentes de las nombradas aqui, tiene participacion en esta oferta o
en el contrato que sera el resultado de este proceso y que; por lo tanto; solamente los firmantes estan
vinculados a dicha oferta.

Garantizo que no tengo: 'pé‘r‘ticipadéh en var:i'aS""propuestas_; _presentadas para el presente proceso de
seleccion ya sea en forma individual o en. calidad de integrante de un consorcio 0 union temporal, o en sus
arganos directivos y/o accionistas, filiales o subordinadas de alguna matriz o de algln holding empresarial.

Finalmente, manifiesto que la propuesta que presento en-el presente proceso de seleccion no ha sido participe de
practicas restrictivas: de la competentica ni de practicas colusorias, por lo que participa en condiciones de
transparencia y competitividad en el mercado de compras publicas.

Ciudad yf“echa
Nombre del Oferente;
Direccion:

Ciudad: -
Teléfono: fax:

Correo electronico:

NIT:

Firma del representante legal y cédula

Direccicn Regional Linea gratuita nacional |ICBF
Telefono: 7272485 01 8000 ¢1 8080



S0

i‘) Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lieras

BIENESTAR  [Regional Guajira

FAMILIAR  Grupo Juridico

PROCESO DE SELECCION MINIMA CUANTIA No. MC0252019GUA

OBJETO: SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO, LIMPIEZA Y DESINFECCION DE
TANQUES ELEVADOS Y SUBTERRANEOS Y DE JARDINES EN LAS INSTALACIONES DEL INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL LA GUAJIRA DE. CONFORMIDAD CON LAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS Y CON EL ALCANCE QUE FINA '

lc,&o N° 6 NAZARET DE

MUNICIPIO DE FONSECA, NO 04 - MUNICIPIOIPE MANA MA
E E QUE ESTE DEFINA.

CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIO

N, UNIDAD: (UND)
, DESINFECCION Y

QUIPOS Y HERRAMIEI\]TAS NECESARIAS PARA
U CORRECTA EJECUCION. UNIDAD: (UND)

ERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESINFECCION Y
FENIMIENTO  PREVENTIVODE ~ TANQUE
ADO DE 500 LTS, INCLUYE MATERIALES, 2 1
EQUIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA
SU CORRECTA EJECUCION. UNIDAD; (UND}

CENTRO ZONAL No. 05, MUNICIPIO DE MAICAC

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 91 8080
Teléfono: 7272485
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Mantenimiento | SERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESINFECCION Y
MANTENIMIENTO PREVENTIVC DE ALBERCA DE
5 2,00X2,00%2,00 MTS. INCLUYE MATERIALES, 1 1
EQUIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA
SU CORRECTA EJECUCION. UNIDAD: (UND)

SERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESINFECCION Y
MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE TANQUE
6 ELEVADO DE 1000 LTS, INCLUYE MATERIALES, 1
EQUIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA
SU CORRECTA EJECUCION. UNIDAD: (UNDj}

CENTROQ ZONAL No 03, MUNICIPIO DE FONSECA

SERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESINFECGION Y |
MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE ALBERCA DE
8 Mantenimiento | 2,00X2,50%2,30 MTS. INCLUYE MATERIALES
EQUIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PA!
SUCGRRECTA EJECUCION. UNIDAD: (UND)

SERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESIN §
MANTENIMIENTO PREVENTIVO D
9 ELEVADO DE 1000 LTS, INCLUYE MATER}
EQUIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PA
SU CORRECTA EJECUCION. UNIDAD: {UND)

10 | Mantenimiento

NCLUYE MATERIALES, 1 1
¢ TAS NECESARIAS PARA
U CORRECTA EJECUCION, UNIDAD: (UND)
"SERVICIO DE UNA LIMPIEZA, DESINFECCION Y
MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE  TANQUE
LEVADO DE 2000 LTS, INCLUYE MATERIALES, 2 1

JIPOS Y HERRAMIENTAS NECESARIAS PARA
SU CORRECTA EJECUCICN. UNIDAD: (UND)

MANTENIMIENTO, INSTALACIONES DE JARDINES E INVETARIO FORESTAL

UNA LIMPIEZA DE ZONAS VERDES, DESMONTES
DE PATIOS, INVENTARIC FORESTAL LUEGO DE
14 | Mantenimiento | LA TALA Y PODA DE ARBOLES, MANTENIMIENTO 1 1
DE JARDINES (INCLUYE FERTILIZACION,
LIMPIEZA, ABONO, SIEMBRA DE PASTO Y/O DE

12

13

L inea gratuita nacional ICBF

Direccién Regicnal Guajira
01 8000 91 8080

Carrefa 15 No. 14 C-158

gy g 2

5
1
|
|



.‘ - v -y
\“ Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia De |la Fuente de Lleras
BIENESTAR egional Guajira
FAMILIAR Grupo Juridico

PLANTAS ORNAMENTALES FLORALES, RETIRO
DE MATERIAL DE RESIDUCS, EMPACADO,
TRANSPORTADO Y  DISPOSICION  FINAL,
INCLUYENDO AREA ADYACENTE DE LA
LAGUNA), EN LAS SEDES PRINCIPAL DEL ICBF-

REGIONAL GUAJIRA Area 6,677,91 m2
UNA LIMPIEZA DE ZONAS VERDES, DESMONTES
DE PATIOS, INVENTARIO FORESTAL LUEGO DE
LA TALA Y PODA DE ARBOLES, MANTENIMIENTO
DE  JARDINES {INCLUYE FERTILIZACION,
LIMPIEZA, ABONO, SIEMBRA DE PASTO Y/O DE
15 PLANTAS ORNAMENTALES FLORALES, RETIRO
DE MATERIAL DE RESIDUQS, EMPACADQ:
TRANSPCRTADC Y DISPCSICION  FINA
INCLUYENDO AREA ADYACENTE DE L
LAGUNA), EN EL CENTRO ZONAL 03 FONSEC
Area 1,217,256 m2
UNA LIMPIEZA DE ZONAS VERDES, DESMONTES
DE PATIOS, INVENTARIO FORESTAL LUEGO:

16

7

) ZONAL 05 MAICAQ.

Valor total del servicio

Se adjudicara el contrato al proponente que ofrezca el menor valor total en la propuesta siempre y cuando cumpla
con los requisitos.

Datos del Proponente

Firma del proponente y/o Representante Legal:

Direccion Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 91 8080
Teléfono: 7272485



BIENESTAR
FAMILIAR

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lieras

Regional Guajira

Grupo Juridico

El suscrito a saber , mayor de edad, identificado (a) con cédula de
ciudadania No. de , actuando en nombre y representacion de
con NIT No. , ¥ quien en adelante se

denominara EL CONTRATISTA, manifiesta su voluntad de  asumir d
DE INTEGRIDAD, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

nera unilateral el presente PACTO

PRIMERO: Que el INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR, FAMILIA delanté el proceso de
’ eto, SERVICIO DE

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/Q CORRECTIVO,

ELEVADOS Y SUBTERRANEOS Y DE JARDINES EN LAS

SEGUNDO: Que es interés de EL CONTRATISTA, apoyz
Colombiano de Bienestar Familiar para promover la cultura
procesos de contratacion. '

macion propia que resulte necesaria para
cribe el presente documento y asume los

ningdn funcion i € el objeto de que su propuesta sea favorecida en alguna
manera, con el pr i jecticion del contrato que pueda celebrarse como resultado de
su propuesta

Que, EL CONTRATISTA, impartira instrucciones a todos sus empleados, agentes, asesores y a cualquier otro
representante suyo, exigiéndole el cumplimiento en todo momento de las Leyes de la Republica de Colombia en
el presente procese cantrato y la relacion contractual que podria derivarse de ella y les impondré las siguientes
obligaciones: ‘

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios del INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR, ni a cualquier otro servidor piiblico o privado que pueda influir en el contrato, bien sea
directa o indirectamente, ni a terceras personas que por su influencia sobre funcionarios publicos, pueda infiuir
en el contrato.

|
]
i
|

Direccidn Regional Guajira Linea gratuita nacional ICBF
Carrera 15 No. 14 C-156 01 8000 91 8080



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras
Regional Guajira

BIENESTAR SUi
FAMILIAR Grupo Juridico
e No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR,
durante el desarrolio del contrato.
4. Que, EL CONTRATISTA, no efectuara acuerdos o realizara actos o conductas gue tengan por objeto o como
efecto la colusion en el presente Contrato.
5. Que, EL CONTRATISTA, se compromete a verificar toda la informacion, que a través de terceros deba
presentar a la Entidad para efectos de la suscripcion de contrato y de la eje_e_zlgipn del Contrato.
8. Que, EL CONTRATISTA, asumira la responsabilidad por el suministro de ini‘b.:r'méc.:i'én‘ inconsistente, imprecisa o
que no corresponda a fa realidad, para efectos de la sjecucion dei Contrato. T
7. Que, EL CONTRATISTA, actuara bajo los principios de la etlca la moral, las buehé_s_éo:éiumbrés, 1a probidad y
en general bajo los principios de transparencia que rigen la contratacion administrativa..
8. Que, EL CONTRATISTA, asume a través de la suséfipéié_n del p':r‘é‘;se‘nte COMpromiso; _lé’é;(:onsecuencias previas
en los estudios previos y en el contrato, si se verificar el CUm_inmiento-(;‘e los compromisos de integridad.
9. Que, EL CONTRATISTA, manifiesta y garantiza a través de Ié:'sus‘gripcién Ldéibr'é:é‘ehte documento, que conoce

y respetara las reglas establecidas en los estudios previos y en el contrato, en consecuencia, aceptara las
decisiones que en cumplimiento.del mismo tome la-Administracion,

En constancia de lo:anterior, y como manifiesto de la acepfzibién de-los compromisos unilaterales incerporados en
Estudios Previos y en el contrato, se firmazen Ja ciudad de Riohacha, a'los

_ POR EL CONTRATISTA

e " Representante Legal.

Direccién Regional Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: 7272485 01 8000 91 8080



%’ ?  Cecilia De ia Fuente de Lleras
piENESTAR  Regional Guajira

FAMILIAR Grupo Juridico

El suscrito a saber , mayor de edad, identificado (a) con cédula de
ciudadania No. de , actuando en nombre propio, y quien en
adelante se denominara EL CONTRATISTA, manifiesta su voluntad de asumir de manera unilateral el presente
PACTO DE INTEGRIDAD, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones: .

PRIMERO: Que e INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR:= ICBF; adelanto el proceso de
Invitacién Publica con el fin de contratar una entidad que cumpla con el objeto, el cual es: “SERVICIO DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO, LIMPIEZA Y- DESINFECCION DE TANQUES ELEVADOS Y
SUBTERRANEOS Y DE JARDINES EN LAS INSTALACIONES DEL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR REGIONAL LA GUAJIRA DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS
REQUERIDAS Y CON EL ALCANCE QUE ESTE DEFINA.” - i

SEGUNDO: Que es interés de EL CONTRATISTA, apoya.r-la‘ accion‘del Estado Colombiano y del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar para promover la cultura de- la probidad y: fortalecer la transparencia en los
procesos de contratacion. -

TERCERO: Que habiendo sido el interés de-EL CONTRATISTA, en participar en el contrato mencionado en el
considerando primero, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resulte necesaria para aportar
transparencia y objetividad al proceso y en tal-sentido susctibe el presente documento y asume los siguientes
COMpromisos: £ S .

1. Que, EL CONTRATISTA, no ofrecera ni daré:sobornos: ni ninguna otra forma de dadiva, halago o recompensa a
ningtin funcionario o servidor péiblico del ICBF, con el objeto de que su propuesta sea favorecida en alguna manera,
con el proceso.de seleccion, ni con la ejectcion del contrato que pueda celebrarse como resultado de su propuesta.

2. Que; EL CONTRATISTA, no permitird' que nadie, bien sea empleado suyo 0 un agente comisionista
independiente, o un asesor o consultor reciba un soborno en su nombre.

3. Que, EL CONTRATISTA, impartira instrucciones a fodos sus empleados, agentes, asesores y a cualquier otro
representante suyo; exigiéndole el cumplimiento en todo momento de las Leyes de la Republica de Colombia en el
presente proceso contrato y la relacion contractual que podria derivarse de ella y les impondra las siguientes
obligaciones: :

o No ofrecer o pagar sobormos o cualquier halago a los funcionarios del INSTITUTO COLOMBIANC DE
BIENESTAR FAMILIAR, ni a cualquier otro servidor pblico ¢ privado que pueda influir en el contrato, bien sea
directa o indirectamente, ni a terceras personas que por su influencia sobre funcionarios plblicos, pueda influir
en el contrato.

o No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR,

durante el desarrollo del contrato

@ICBEColombia ehfcolombicoficial

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: 7272485 01 8000 91 8080



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
7 Cecilia De la Fuente de Lleras

BIENESTAR  Regional Guajira

FAMILIAR  Grupo Juridico

4. Que, EL CONTRATISTA, no efectuara acuerdos o realizara actos o conductas que tengan por objeto 0 como
efecto la colusion en el presente Contrato.

3. Que, EL CONTRATISTA, se compromete a verificar toda la informacion, que a través de terceros deba presentar a
la Entidad para efectos de la suscripcion de contrato y de la ejecucion del Contrato.

6. Que, EL CONTRATISTA, asumira la responsabilidad por el suministro de informacién inconsistente, imprecisa o
que no corresponda a la realidad, para efectos de la ejecucion del Contrato.

7. Que, EL CONTRATISTA, actuara bajo los principios de la ética, la moral, las bugnas costi

mbres, la probidad y en
general bajo los principios de transparencia que rigen la contratacién‘__a’,dr'hjinistrativei;-z;:.f- S
8. Que, EL CONTRATISTA, asume a través de la suscripcion d'eili,?fbresente compromiéo;»_fés éonsecuéhCEas previas
en los estudios previos y en el contrato, si se verificar el cumplimiento de los compromisos de integridad.

9. Que, EL CONTRATISTA, manifiesta y garantiza a través de la suéefip_cién del presente, décumento, que conoce y
respetara las reglas establecidas en los estudios previos y en el contrato; en consecuencia, aceptara las decisiones
que en cumplimiento del mismo tome la Administracion. ik g T

En constancia de lo anterior, y como marifiesto de |a-aceptacion de':lc')’js‘:‘-g_ompromisos unilaterales incorporados en
Estudios Previos y en el contrato, se-firma‘enla ciudad'de Riohacha, alos ™ -

POR EL CONTRATISTA

~.-Representante Legal.

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
Teléfona: 7272485 01 8000 91 8080



;{:J:eaciiéa é& la Fuente de Ligras
BIENESTAR Regional (?U.ajira
FAMILIAR Grupo Juridico

Lugar y Fecha

Sefiores

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

Proceso de contratacion MC0252019GUA S

(Nombre del representante legal o de la persona natural Oferente), identificado como aparece al pie de mi firma,
(obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de) (nombre de] Oferente), Manifiesto que:

1. Apoyamos la accion del Estado colombiano y del INSTITUTO COLOMBIANO-DE BIENESTAR FAMILIAR
para fortalecer la transparencia y rendicion de cuentas de la administracion piblica. '

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso de Contratacién
MC0252019GUA e e

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, soboros o cualquier o cualquier forma de halago,
retribuciones o prebenda a servidores pliblicos o asesores de |a Entidad Contratante, directamente o a
través de sus empleados, contratistas o fercero. ' W

4, Nos comprometemos a revefar la informagion que sobre el Proceso de Contratacion por objeto o efecto la
colusion en el Proceso de Contratacion MC0252019GUA

5. Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el proceso de Contratacion MC0252019GUA nos
soliciten los organismos de control de la Republica de Colombia.

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion. Explicar su importangia'y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o-asesores. i

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los E('tnsertar informacion) dias del mes de (insertar informacion)
de (insertar informacion).

(Firma representante legal del Oferente o del Oferente Persona Natural)
Nombre: (Insertar informacion)

Cargo: (Insertar Informacién)

Documento de |dentidad: (Insertar Informacion)

FGolombla = 0 £4 @icerColombla . @ichicolombiaoficial

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecllia De Ia Fuente de Lisras

piENESTAR  Regdional Guajira

FAMILIAR  Grupo Juridico

Lugary Fecha

Sefiores
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

Proceso c.ié'{:c_:jgnt{a:i‘t:’éc:irt.'iri"MC'02520 19GUA

Yo (Nombre del representante legal o de la persona natural Oferente), identificado como
aparece al pie de mi firma, (cbrando en mi propio nombre 9 .en mi calidad de representante legal de) (nombre del
Oferente), manifiesto bajo gravedad de juramento que acepto.y me comprometo en dar estricto cumplimento a [a
totalidad de las condiciones establecidas en Ia Ficha de Condiciones Técnicas FCT én caso de ser favorecido con |
adjudicacion del contrato que se deriva del presents proceso de seleccion.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los (insertar informacion) dias del mes de (insertar informacion)
de (insertar informagion). [

(Firma representante legal del Oferente o del Oferente Persona Natural)
Nombre: (Insertar informacion) .

Cargo: (Insertar Informacion)

Documento de Identidad: (Insertar Informacién)

Direccion Regional Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: 7272485 01 8000 91 8080



