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La Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible, conforme a lo estipulado en el articulo 5 del Decreto 092 de 2017 y a fin de
valorar la existencia de entidades sin animo de lucro interesadas en participar en la ejecucion del proyecto: “FORTALECIMIENTO
DEL ACCESO A SERVICIOS MEDICOS VETERINARIOS DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS PARA ANIMALES
VULNERABLES Y VICTIMAS DE MALTRATO ANIMAL”. se permite:

INVITAR

A todas las entidades sin @animo de lucro interesadas a presentar su intencion de participar en la ejecucion del proyecto.

TERMINOS GENERALES

Objeto: Aunar esfuerzos interinstitucionales, técnicos, administrativos y financieros para el fortalecimiento del acceso a servicios médicos
veterinarios de atencidn preventiva, curativa y de urgencia vital para los animales en condicion de calle, en situacidn de vulnerabilidad y victimas
de maltrato en el Departamento de Narifio.

Alcance del objeto: Se desarrollardn acciones de atencién medico veterinaria a través de valoraciones clinicas, tratamientos médicos,
intervenciones quirurgicas de emergencia y seguimiento de casos, priorizando aquellos que representen riesgo vital o situaciones de maltrato
evidente, garantizando acceso a servicios médicos veterinarios para animales en condicion de calle, en situacion de vulnerabilidad o que hayan
sido victimas de maltrato. Incluye acciones orientadas a la atencidn integral de los animales, tales como valoraciones clinicas, aplicacion de
tratamientos médicos, procedimientos quirlrgicos de emergencia, estabilizaciéon en casos criticos, manejo del dolor, seguimiento médico
postatencion y/o postmortem cuando se requiera para aportar a la justicia en casos de posible maltrato.

Las intervenciones se priorizaran en funcion del grado de afectacion, el riesgo vital y las condiciones de sufrimiento evidenciado. se desarrollara
en articulacion con organizaciones sin animo de lucro, profesionales veterinarios y autoridades competentes, bajo lineamientos técnicos y
éticos que garanticen el bienestar animal.

Las atenciones se priorizaran minimo bajo las orientaciones establecidas en la tabla 1. El objeto de contratacion que se pueda llegar a derivar
de la convocatoria se realizard mediante la modalidad de un Convenio de Asociacion se define de manera integral a través de diversos
documentos y normativas, asegurando una ejecucion precisa y conforme a los lineamientos establecidos.

La presente convocatoria no obliga al departamento de Narifio a celebrar o iniciar un proceso de seleccién con las ESAL participantes, ya que
su objetivo es determinar el universo de entidades sin animo de lucro con la capacidad técnica y operativa que puedan realizar aportes iguales
o superiores al 30% del valor del proyecto.

ACTIVIDADES

ACTIVIDADES A DESARROLLAR:

A continuacién, se describe el marco de actividades a desarrollar las cuales deberan ser parte integral de la propuesta presentada:
ACTIVIDAD 1 SOCIALIZACION DEL PROYECTO:

Garantizar una socializacién publica del proyecto a la comunidad, en un lugar representativo a la que asistan entre otros: autoridades
institucionales, organizaciones sociales, comunitarias y posibles beneficiados.

ACTIVIDAD 2 ATENCION MEDICO VETERINARIA DE ANIMALES EN SITUACION DE CALLE Y CONDICION DE VULNERABILIDAD:

El cooperante debera Garantizar un proceso de atencién médica veterinaria para emergencias y urgencias en animales en situacion vulnerable.
Se busca mejorar la capacidad de respuesta y el manejo de estas situaciones, contribuyendo al bienestar y proteccion para los animales en el
departamento de Narifio, para ello se ha identificado un marco minimo de casos que le permitiran al cooperante formular su propuesta sin
prejuicios que durante la ejecucion se puedan presentar otros y estos puedan ser atendidos:

Atencion de casos:

- A continuacion, se describen una guia de abordaje de casos que podrian presentarse durante la ejecucién del convenio de asociacion que
le permitira dentro de la propuesta abordar la formulacién del presupuesto, recuerde que el convenio se ejecutara mediante Monto Agotable y
que la guia aqui descrita contiene un minimo de casos.
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PRESUPUESTO ESTIMADO:
El valor estimado del proyecto corresponde minimo a la suma de QUINIENTOS VEITICUATRO MILLONES SEISCIENTOS CUARENTA Y
DOS MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS M/CTM ($ 524.642.857). Aportados y discriminados de la siguiente manera:

El departamento aportaria la suma de TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS M/CTM ($
367.250.000).

La entidad sin &nimo de lucro aportaria minimo la suma de CIENTO CINCUENTA Y SIETE MILLONES TRECIENTOS NOVENTA Y DOS MIL
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS M/CTM ($157.392.857) equivalente al 30% del valor estimado del proyecto.

Los recursos del convenio se ejecutaran a través de MONTO AGOTABLE, pues se requiere la prestacion del servicio de manera constante, y
cada vez que se produzca la necesidad.

Aporte requerido por disposicidn legal establecido segun el articulo 5 del Decreto 092 de 2017.

Las retenciones, tasas, impuestos y descuentos a que haya lugar por la suscripcion y ejecucién del presente convenio estaran a cargo de la
entidad sin animo de lucro interesada.

Plazo de ejecucion: El plazo de ejecucion del contrato seré contado a partir de la suscripcidn del acta de inicio y hasta el 31 de diciembre de
2025 previo cumplimiento de los requisitos de ejecucion del contrato.

Lugar de Ejecucion: La ejecucion del convenio tendra lugar en el Departamento de Narifio.

Banco de Proyectos:
Proyecto: IMPLEMENTACION DE LA POLITICA PUBLICA EN PROTECCION Y BIENESTAR ANIMAL.

Cadigo BPIN: 2024003520150.

Justificacion del Proyecto:

La presente iniciativa surge ante la palpable problematica de acceso limitado a servicios veterinarios esenciales para la poblacion animal
vulnerable y victima de maltrato en el departamento de Narifio. Esta restriccion impacta negativamente en el bienestar animal, incrementando
la prevalencia del sufrimiento innecesario y la mortalidad en esta poblacién catalogada segun ley 1774 del 2016 como seres sintientes de
especial proteccion.

Tendiendo en cuenta que la Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible de Narifio se encarga de formular, planificar y ejecutar la politica
ambiental y de desarrollo sostenible del departamento, promoviendo la conservacidn de ecosistemas, la gestion integral de recursos naturales,
el control de la contaminacion y la adaptacién al cambio climatico, asi como la socializacién y participacion ciudadana en temas ambientales y
la coordinacién de estrategias para la proteccion de los derechos de la naturaleza, e igualmente, una de sus principales funciones y areas de
accion es la proteccion y el bienestar animal, la presente invitacion a ESAL permite fortalecer este objetivo central dentro de los propositos de
la dependencia mencionada. Los motivos de la invitacién, también se relacionan con la participacion ciudadana ya que permiten que las
organizaciones de la sociedad civil junto con el apoyo de la secretaria cumplan objetivos comunes buscando dignificar la vida de los seres
sintientes.

De esta manera, el proyecto se justifica en la necesidad de fortalecer los servicios MEDICOS VETERINARIOS DE ATENCION PREVENTIVA,
CURATIVA, DE URGENCIA VITAL Y POSTMORTEM PARA ANIMALES EN CONDICION DE CALLE, VULNERABILIDAD Y VIiCTIMAS DE
MALTRATO, garantizando el acceso oportuno para la preservacion de la vida. La falta de recursos y capacidad en las alcaldias para atender
a estos animales ha generado una brecha en la atencién que este proyecto busca cubrir.

La articulacién interinstitucional de recursos técnicos, administrativos y financieros se establece como la estrategia fundamental para optimizar
la cobertura y la calidad de estos servicios.

Al aunar esfuerzos, se busca establecer un sistema integral de atencién que permita una respuesta eficaz a las necesidades de salud de los
animales en condicién de vulnerabilidad y maltrato, contribuyendo y fomentando una cultura de educacion en tenencia responsable de
mascotas, aporte a la justicia, proteccion y bienestar animal en la regién.

Adicionalmente, se debe tener en cuenta que la Entidad no dispone de los profesionales necesarios para ejecutar las actividades y la cobertura
del convenio, por lo cual, es importante que se brinde acompafiamiento de una ESAL que permita dar despliegue a las actividades planteadas
y desarrollando de su capacidad operativa y experiencia las metas del presente proyecto.
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La implementacion de este convenio de asociacion 24/7 representa una inversion en la salud publica, el bienestar animal y la construccion de
una sociedad mas sensible y compasiva. Se espera que el proyecto tenga un impacto positivo y duradero en la region, mejorando la calidad
de vida de los animales y promoviendo una cultura de respeto y cuidado hacia ellos.
ACTIVIDADES A DESARROLLAR:
ACTIVIDAD 1: GUIA ORIENTACION PARA EL ABORDAJE DE CASOS
1. HERIDAS: Interrupcion o pérdida de la continuidad de la piel, mucosas o tejidos subyacentes, producida por un agente fisico, quimico o
bioldgico. Esta puede comprometer iinicamente el tejido superficial o extenderse a musculos, tendones, vasos sanguineos, nervios e incluso
érganos internos. Las heridas pueden ser agudas (de evolucion reciente) o crénicas (cuando no cicatrizan adecuadamente con el tiempo
esperado) y presentan riesgos variables de infeccion, necrosis o complicaciones sistémicas si no se manejan correctamente.
Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones
herida clinicas
Afecta solo piel y | Limpiaoconminima | Cortes superficiales, | -  Consulta médica - ambulatorio (sale
tejido subcutaneo | contaminacion, laceraciones  leves, | - Laboratorio: inmediatamente se realice el
Herida superficial, ~ sin | bordes  definidos, | incisiones quirirgicas hemograma completoy | procedimiento) - se entrega
Simple dafio a estructuras | sangrado limpias proteinas totales. con receta médica para casa
profundas ni | controlado, sin - Fluidoterapia -los medicamentos
compromiso necrosis ni infeccion - Medicacién formulados para la casa son
sistémico intrahospitalaria responsabilidad de la
- Tranquilizacion no persona que figure como
incluye anestesia responsable del paciente
general -No incluye pacientes con
- Limpieza y antisepsia dehiscencia de puntos de
- Medicacion cirugias realizadas en otros
- Analgesia ylo | establecimientos.
neuroleptoanalgesia
- Antibioterapia -La  hospitalizacion  se
- Aplicacion contempla si es necesaria
intrahospitalaria de | Ppostevaluacion médica y se
cicatrizantes determinara el numero de
dias (de 24 a 48 horas).
Afecta estructuras | Presencia de | Mordeduras  graves, | - Consulta médica -Una vez el paciente sea dado
profundas cuerpos  extrafios, | heridas - Hospitalizacion por 48 | de alta, los medicamentos de
(muUsculo, vasos | tejido desvitalizado, | atropellamiento, horas. casa son responsabilidad del
sanguineos, exposicion  6sea, | abscesos, heridas con | - Laboratorio: Tenedor responsable.
Herida nervios, huesos, | infeccién evidente, | necrosis o exposicion hemograma, ALT, | -No incluye pacientes con
compleja tendones), o | hemorragia intensa | muscular u 6seas Creatinina, BUN, | dehiscencia de puntos de
presenta alto | o pérdida tisular Uroandlisis. cirugias realizadas en otros
riesgo de - Fluidoterapia establecimientos.
infeccion 0 - Medicacion - Incluye retiro de puntos a los
complicaciones intrahospitalaria 10 dias, bajo cita previa.
- Tranquilizacion ylo
anestesia local ylo | "Lahospitalizacion mayor a 24
general horas se contempla si es
- Medicacion necesaria post evaluacion
- Limpieza y antisepsia: | Médica (méaximo 3 dias).
(sutura  externa e
interna si se requiere)
- Analgesia ylo
neuroleptoanalgesia
Antibioterapia
2.  QUEMADURAS: Lesion térmica, quimica, eléctrica o por radiacion que dafia los tejidos del organismo, especialmente la piel, pudiendo variar
en profundidad y extension.
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Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones

quemadura clinicas
Lesion superficial | Enrojecimiento, leve | Quemaduras por agua Consulta médica - ambulatorio (sale
que afecta solo la | inflamacion, dolor, | caliente o superficies Laboratorio: inmediatamente se realice el
epidermis o la | sin formacién de | calientes hemograma completo y procedimiento) - se entrega
epidermis y parte | escaras o ampollas proteinas totales con receta médica para
de la dermis. profundas. Fluidoterapia casa.

Tranquilizacion ylo | - Los medicamentos de casa

Generalmente son anestesia general son responsabilidad  del
de primer grado o Limpieza y antisepsia ( | tenedor responsable del

Quemadura | segundo  grado sutura externa si se | paciente.

Simple superficial. requiere) - No incluye pacientes con
Medicacion dehiscencia de puntos de
intrahospitalaria cirugias realizadas en otros
Analgesia establecimientos.
Antibioterapia
Aplicacion *La hospitalizacion se
intrahospitalaria de | contempla sies necesaria post
cicatrizantes evaluacion médica y se
Colocacion de vendajes determinara el nimero de dias
si es necesario (minimo 24 horas a maximo 3

dias).
Lesion  profunda | Escaras secas o | Contacto directo con Consulta médica -los medicamentos de casa
que compromete la | carbonizadas, fuego, electrocucion, Hospitalizacion por 24 | son responsabilidad de la
totalidad de la | insensibilidad (por | quemadura por &cido horas persona que figure como
dermis, tejido | necrosis nerviosa), Laboratorio: responsable del paciente
subcutaneo e | alto riesgo  de hemograma, ALT, | - No incluye pacientes con
incluso musculos, | infeccion y Creatinina, BUN , | dehiscencia de puntos de
Vasos y nervios. complicaciones Uroanélisis cirugias realizadas en otros
sistémicas. Fluidoterapia establecimientos
Corresponde  a Medicacion - Incluye retiro de puntos a los
quemaduras  de intrahospitalaria 10 dias, bajo cita previa.

22 segundo  grado Tranquilizacion y/ o

Quemadura | profundo o tercer Anestesia local ylo | ‘L@ hospitalizacion mayor a 24

compleja grado general horas se contempla si es
Limpieza y antisepsia : necesaria post evaluacién
(sutura  externa e médica (maximo 3 dias).
interna si se requiere)

Analgesia ylo
neuroleptoanalgesia
Antibioterapia
Desbridamiento
quirdrgico  de tejido
necrotico
Vendajes humedos o
apositos.
3. PARTO DISTOCICO: Dificultad o incapacidad para completar el parto de manera natural y sin intervencion, ya sea por causas maternas,
fetales 0 ambas. Requiere intervencion médica o quirdrgica para evitar complicaciones para la madre y las crias.

Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones

parto clinicas

distdcico

Dificultad en el | Contracciones Inercia uterina primaria | -  Consulta médica - ambulatorio (se da de alta
parto  que se | ineficaces, en gestante con | - Laboratorio: después de dar a luz))
resuelve con | ansiedad, dolor | camada grande, hemograma completoy | -se entrega con receta
manejo médico o | leve, expulsion | presentacion posterior proteinas totales médica para casa
manipulacion incompleta leve - Medicacion  hormonal | - los medicamentos de casa
manual de aplicacion son responsabilidad de la
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intrahospitalaria, persona que figure como
posterior a toma de responsable del paciente
ecografia y verificacion | - Si después de 30 a 60
del estado del utero y | minutos cesan las
posicion ~ de  los | contracciones y no hay
cachorros expulsion de los cachorros
- Hospitalizacion  hasta se pasa a cesarea con
31 Parto que dé aluz hospitalizacién de 24 horas.
distdcico - Medicacion y se tratard como parto
simple intrahospitalaria. distocico complejo.
Dificultad en el | Agotamiento, shock, | Ausencia de | - Consulta médica -se entrega con receta
3.2 Parto | parto que no se | fiebre o signos de | contracciones, - Hospitalizacién por 24 | médica para casa
distdcico resuelve sin | sepsis, ausencia de | sufrimiento fetal, horas - los medicamentos de casa
complejo intervencion contracciones, exudado vulvar fétidoo | -  Laboratorio: son responsabilidad de la
quirdrgica. exudado vulvar | hemorragico, torsion hemograma, ALT, persona que figure como
fétido ylo | uterina,  perforacion Creatinina, BUN responsable del paciente
hemorragico. uterina, muerte fetal, | -  Fluidoterapia *La hospitalizacion mayor a 24
feto atascado - Medicacion horas se contempla si es
intrahospitalaria necesaria post evaluacion
- Tranquilizacién y/ o | médica ( maximo 3 dias).
Anestesia local ylo
general *Se realiza control a criterio
- Analgesia del médico veterinario
- Antibioterapia
- Ecografia
- Cesarea + OVH
- Reanimacion de
cachorros  (si  se
requiere), disposicion
de residuos bioldgicos.
*En caso de que en el
examen médico se
observen masas sangrantes
compatibles con TVT, se
realizara la prueba citologica
y de ser positivo se inicia el
tratamiento  (méximo 6
aplicaciones y acompafiado
de citologias de control,
segun criterio veterinario).
4. INTOXICACION: Alteracion fisiolégica provocada por la exposicion, ingestion, inhalacién o absorcién de una sustancia toxica.
Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones
intoxicacio clinicas
n
Por Alteracion Dependen del | - Intoxicacion por | - Consulta médica *La hospitalizacion mayor a 24
medicament | fisioldgica toxico, dosis y viade | paracetamol - Laboratorio: horas se contempla si es
0s provocada por la | exposicion, los | - Intoxicacion  por hemograma completo y | necesaria post evaluacion
Por exposicion, signos mas | Chocolate proteinas totales. médica (maximo 3 dias).
alimentos ingestion, frecuentes: vémito, | (teobromina) - Administracion Antidoto
Por inhalacion o | diarrea, . rodenticidas dependiendo del caso, | “Se realiza control a criterio
productos absorcion de una | hipersalivacion, (anticoagulantes) en caso de no | del médico veterinario.
quimicos sustancia toxica. convulsiones, -insecticidas conocerse la causa de
Por venenos ataxia, bradicardia, | (organofosforados) intoxicacion se hace
taquicardia, disnea, tratamiento sintomatico
alteracion del y de soporte
estado de - Fluidoterapia
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conciencia, - Hospitalizacion  hasta
hemoptisis, etc. max. 3 dias.
- Medicacion
intrahospitalaria
- Tranquilizacién ylo
anestesia en caso de
lavado gastrico
5. POLITRAUMATISMO: Presencia de dos o mas lesiones traumaticas graves que afectan diferentes érganos o sistemas corporales,
producidas por un mismo evento (como accidentes de transito, caidas, agresiones, etc.), y que ponen en riesgo la vida del paciente de forma
inmediata.
Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones
Politraumat clinicas
ismo
Politraumat | Lesiones mdltiples | Lesiones mdltiples | Contusiones, heridas | - Consulta médica Los medicamentos
ismo leve que no | sin riesgo vital | leves, fractura estable | - Laboratorio: formulados para la casa son
comprometen inmediato, (que solo requiere hemograma completo y responsabilidad de la
organos vitales. constantes inmovilizacion con proteinas totales. persona que figure como
fisioldgicas  dentro | vendaje o férula) - Fluidoterapia responsable del paciente.
de los rangos - Medicacion * La hospitalizacion se
normales, paciente intrahospitalaria contempla si es necesaria post
alerta, sin déficit - Hospitalizacién 24 | evaluacion médica y se
neuroldgico horas determinara el nimero de dias
- Limpieza y antisepsia: ( | (minimo 24 horas a maximo 3
sutura externa e interna | dias).
si se requiere)
- Analgesia ylo
neuroleptoanalgesia
- Antibioterapia
Radiografia
Son lesiones que | Requiere monitoreo | Fractura de huesos | - Consulta médica El paciente se estabiliza
Politraumat | afectan sistemas | constante bajo | largos mas contusion | - Laboratorio:
ismo vitales hospitalizacion, toracica o abdominal hemograma completo y | 1 realizacion del
moderado | (neuroldgico, lesiones multiples, | leve proteinas totales. procedimiento  debera  ser
toracico, con alteraciones - Fluidoterapia aprobado por la supervision
abdominal, sistémicas - Medicacion del convenio.
musculoesquelétic | moderadas, intrahospitalaria. De no ser aprobado se remite
o, efc), con | taquicardia leve, - Hospitalizacion 24 | Para procedimiento quirdrgico,
compromiso somnolencia, horas se entrega remision, receta y
hemodinamico fracturas que - Radiografia copia de historia clinica de ser
requieren - Tranquilizacion ylo | necesario
correccion anestesia local ylo
quirdrgica general.
- Limpieza y antisepsia: (
sutura externa e interna
si se requiere)
- Analgesia ylo
neuroleptoanalgesia
- Antibioterapia
- Inmovilizacién temporal
5.3 Son lesiones que | Doloragudo, posible | Fractura de huesos | - Consulta médica Se realiza la revision medica
Politraumat | afectan sistemas | pérdida de | largos, trauma | - Laboratorio: prioritaria, se maneja dolor y
ismo grave | vitales consciencia, abdominal con trauma hemograma completo y estabilizacion mientras  se
(neurolégico, fracturas completas | de un 6rgano interno, proteinas totales. determinay  autoriza
toracico, graves y/o miltiples | hemorragia interna y | -  Fluidoterapia disposicion final.
abdominal, que afectan tejidos | perdida de | - Radiografia
musculoesquelétic | blandos y o6rganos | consciencia.
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o, etc), con | intenos en gran - Analgesia ylo | *la realizacion del

compromiso extension con pocas neuroleptoanalgesia procedimiento  debera ser

hemodinamico probabilidades  de - Antibioterapia aprobado por la supervision
tratamiento y - Inmovilizacion temporal | del convenio.
asistencia - Determinacion con De no ser aprobado se
postquirdrgica. Con autorizacion de muerte remite para procedimiento
pronostico digna por eutanasia. quirdrgico, se  entrega
desfavorable. remision, receta y copia de

historia  clinica de

necesario

ser

6. PATOLOGIAS GASTROINTESTINALES: Se refiere a las enfermedades y trastornos que afectan el tracto gastrointestinal, que incluye la
boca, el esdfago, el estomago, el intestino delgado y el intestino grueso. Estas enfermedades pueden ser causadas por una variedad de
factores, incluyendo infecciones, inflamacion, cancer, lesiones y trastornos funcionales.

Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones

patologia clinicas

gastrointest

inal
Condicion médica | Diarrea, pérdida de | -  Viral  (moquillo, [ - Consulta médica Un Control segln criterio

Enfermeda | causada por la | peso, vomito, | parvovirus) o - Laboratorio: médico.

des presencia de un | hemoptisis, anemia, | - Bacteriana: hemograma completo y

infecciosas | agente patdgeno, | fiebre, dolor, | Salmonelosis proteinas totales. *Seguin criterio médico se

Gl como  bacterias, | inflamacion, diarrea, | - Parasitaria: | -  Coproldgico definira si es necesario
virus, hongos o | hematoguecia, ancylostomiasis. - Test de leucemia, | realizar  test  virales
parasitos,  que | colitis. parvovirus, moquillo. (Parvovirus, Moquillo, Sida y
invade y se - Fluidoterapia Leucemia Felina), en estos
multiplica en el - Hospitalizacion hasta 3 | €as0s el alcance del convenio
cuerpo  de un dias. permitird el diagnéstico y la
huésped.  Estas - Medicacion (No incluye estabilizacion del paciente en
enfermedades inmunomoduladores de | €aso de requerir). Se entrega
pueden ser alto costo) el paciente al respectivo tutor
contagiosas y - Vitaminizacion. con su respectiva receta y
transmitirse de un recomendaciones.
animal a otro o0 a
una persona.

Trastornos | Condiciones enlas | - Dolor abdominal - Torsion gastrica, | - Consulta médica Un Control segin criterio

funcionales | que el tracto | - Cambios en la | volvulo, prolapso | - Laboratorio: médico.
gastrointestinal no | motilidad rectal. hemograma completo y
funciona gastrointestinal proteinas totales. En estos casos el alcance
correctamente, sin | - Distension - Radiografia, ecografia, del convenio permitira el
que haya una [ abdominal laboratorios. diagndstico y la
causa estructural o | - Nauseas y vomitos - Fluidoterapia estabilizacion del paciente
inflamatoria - Pérdida de apetito - Hospitalizacién hasta 3 | €n caso de requerir). Se
evidente.  Estos dias. entrega el paciente al
trastornos pueden - Medicacion respectivo tutor con su
afectar la - Vitaminizacion. respectiva receta y
motilidad, la recomendaciones.
secrecion  y la - Cirugia o procedimiento
sensibilidad ~ del de correccion
tracto
gastrointestinal.

7. PATOLOGIAS RESPIRATORIAS: Se refiere a cualquier enfermedad o trastorno que afecta el sistema respiratorio, que incluye las vias
respiratorias, los pulmones y los tejidos que los rodean. Estas patologias pueden ser causadas por una variedad de factores, incluyendo
infecciones, alergias, irritantes ambientales y enfermedades crénicas.

Tipo de
lesiones

Definicion

Caracteristicas
clinicas

Ejemplos

Alcance del proyecto

Observaciones
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agente patdgeno,
cOmo un virus o

- Dolor en el pecho
- Fiebre

proteinas totales.
Radiografia, ecografia,

dermatoldgi

cas

Enfermeda | condicion médica | - Tos - Neumonia, Consulta médica Un Control segln criterio
des causada por la | - Dificultad para | traqueobronquitis, Laboratorio: médico.

infecciosas | infeccion de un | respirar bronquitis. hemograma completo y

En estos casos el alcance
del convenio permitira el

bacteria, que | - Fatiga laboratorios diagnostico y la
afecta el sistema | - Sibilancias Test de moquilo, | estabilizacion del paciente
respiratorio. Estas | - Edema pulmonar leucemia felina y sida | N caso de requerir). Se
enfermedades - Epistaxis felino entrega el paciente al
pueden ser agudas Fluidoterapia respectivo tutor con su
0  cronicas 'y Hospitalizacion hasta 3 | Tespectiva  receta 'y
pueden variar en dias. recomendaciones
gravedad  desde Medicacion

leves hasta Vitaminizacion.

potencialmente

mortales. Cirugia o procedimiento

de correccion

8. ENFERMEDADES REPRODUCTIVAS: Cualquier condicion médica que afecta el sistema reproductivo de un individuo, ya sea hembra o
macho, y puede impactar su capacidad para reproducirse. Estas enfermedades pueden ser causadas por una variedad de factores,
incluyendo infecciones, trastornos hormonales, anomalias genéticas y lesiones.

equilibrio hormonal

hiperandrogenismo,

hemograma completo y

del sistema estro. proteinas totales.
reproductivo, o Radiografia, ecografia.
que puede Fluidoterapia

impactar la funcién
reproductiva y la
fertilidad.  Estos
trastornos pueden
ser causados por
una variedad de
factores,
incluyendo
genética, ambiente
y enfermedades.

Hospitalizacion hasta 3
dias.

Medicacion
Vitaminizacion.

Cirugia: Esterilizacion,
orquiectomia  inguinal
radical, mastectomia

Tipo de | Definicién Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto | - Observaciones

enfermedad clinicas

reproductiv

a:

Infecciones | Enfermedades - Lesiones | Tumor venéreo Consulta médica - Animales en condicion de

de infecciosas que se | mamarias ylo | transmisible  (TVT), Laboratorio: calle

transmision | transmiten genitales piémetra, PIF. hemograma completo y Un Control segin criterio

sexual principalmente a | - Secrecién anormal proteinas totales. médico.
través del contacto | (exudados 0 Radiografia, ecografia.
sexual entre | trasudados) Fluidoterapia - Enestos casos el alcance
animales - Abortos Hospitalizacion hasta 3 del convenio permitira el
infectados. Estas dias. diagnostco y  la
infecciones Medicacion estabilizacion del
pueden ser Vitaminizacion. paciente en caso de
causadas por requerir). Se entrega el
bacterias,  virus, Cirugia paciente al respectivo
protozoos y otros tutor con su respectiva
agentes receta y
patogenos. recomendaciones

Trastornos | Condicion médica | Alteraciones  del | - Pseudogestacion, Consulta médica - Animales en condicion de

hormonales | que afecta el | ciclo estral hiperestrogenismo, Laboratorio: calle con reporte de

vulnerabilidad.
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Cancer El cancer | Sangrado anormal, | - Tumor venéreo | - Consulta médica Un Control segun criterio
reproductivo  en | secrecion, dolor transmisible (TVT), | - Laboratorio: médico.
animales se refiere | abdominal 0 tumor ovarico hemograma completo y
a tumores | cambios en el estrogeno secretor. proteinas totales. - Enestos casos el alcance
malignos que | comportamiento. - Radiografia, ecografia. del convenio permitira el
afectan los - Fluidoterapia diagnostico 'y la
organos - Hospitalizacién hasta 3 estabilizacién del
reproductivos  de dias. paciente en caso de
los animales - Medicacion requerir). Se entrega el
- Vitaminizacion. paciente al respectivo
tutor con su respectiva
- Cirugia: Esterilizacion, receta y
orquiectomia inguinal recomendaciones
radical, mastectomia. - Quimioterapia:
- Quimioterapia Cualquier otro procedimiento
deberd ser aprobado por la
supervision

9.  LESIONES DERMATOLOGICAS: Es cualquier alteracion visible o palpable en la piel, mucosas o anexos cutaneos (pelo, ufias, glandulas),
que puede deberse a una infeccion, trauma, reaccion alérgica, neoplasia u otra causa subyacente.

Tipo de | Definicion Caracteristicas Ejemplos Alcance del proyecto Observaciones
lesiones clinicas
dermatolégi
cas
Organismos que | Diarrea, pérdida de | Dermatitis por picadura | -  Consulta médica Si dentro del tratamiento se
viven dentro del | peso, vomito, | de  pulgas, sarna, | - Laboratorio: encuentran bafios
cuerpo del | anemia, distension | pulgas, garrapata hemograma completo y medicados, se explicara al
Alergias, huésped, abdominal, tos, proteinas totales. responsable (tutor) la forma
parasitos, principalmente en | pelaje hirsuto en - Raspado de piel de realizar el bafio en casa.
infecciones | o6rganos como | infecciones cronicas - Fluidoterapia si se
bacterianas | intestino, requiere Tratamiento de los problemas
, fingicas o | pulmones, sangre - Hospitalizacion 24 | dermatoldgicos dependeran
virales, u otros tejidos horas si se requiere de la causa, se explicara que
trastornos - Antiparasitarios orales. | son tratamientos largos por lo
hormonales tanto  los  tutores o
0 - Medicacion responsables  seran  los
autoinmune intrahospitalaria encargados de realizar el
tratamiento después de la
dada de alta

10. NECROPSIA'Y CONCEPTO TECNICO FORENSE: La necropsia es un procedimiento médico que implica la diseccion y examen detallado
de un cadaver para determinar la causa de muerte y evaluar los cambios patoldgicos que ocurrieron en el cuerpo. En el contexto forense, la
necropsia es una herramienta crucial para investigar muertes sospechosas o violentas, recopilando informacion precisa y objetiva para
apoyar a la justicia y proteger los derechos de las victimas animales.

Objetivos Alcance del proyecto Observaciones

- Determinar la causa de muerte: Identificar la causa | - Diseccion: Examinar los drganos y tejidos. - Solo para casos que

subyacente de la muerte. - Andlisis histopatolégico150: El examen microscopico requiera fiscalia.

- Evaluar los cambios patolégicos: Analizar los cambios en | de tejidos para identificar cambios patolégicos. - Cada procedimiento debera

los tejidos y 6rganos del cuerpo para entender la secuencia | - Toxicologia 150: El analisis de muestras de sangre y | tener cadena de custodia.

de eventos que llevaron a la muerte. tejidos para detectar la presencia de sustancias toxicas. - Su priorizacion dependera

- Recopilar evidencia: Recopilar y documentar evidencia | - Concepto técnico: Documentacion detallada de los | de: el sitio donde ocurra,

fisica y patolégica que pueda ser util en investigaciones | hallazgos y la evidencia recopilada. especie, el agresor, el

legales de casos de presunto maltrato animal. posible tipo de muerte, la
sevicia la crueldad, la
finalidad de la muerte.

11. EUTANASIA Y DISPOSICION DE CADAVERES: Cuando el paciente después de realizado el Examen Clinico y por dictamen del Médico
Veterinario tratante, se evidencie la imposibilidad de mantener la salud, la calidad de vida y se decida realizar el proceso de muerte digna

Gobernacidn de MNarifio Cadigo Postal 520003 | 123
Direccidn: Calle 19 # 23 -78 contactenos@narino.gov.co
Pasto - Narifio - Colombia WWW.narino.gov.co




E Gobernacion de | gecretaria de Ambiente

N A R l N 0 y Desarrollo Sostenible

-

mediante consentimiento del tenedor responsable (Eutanasia) se garantizara lo siguiente: Tranquilizante y/o anestésico para mantener en
un plano de consciencia adecuado para la aplicacion posterior del medicamento que proporcione una eutanasia rapida, ética e indolora,
disposicion correcta del cadaver para lo cual deberé tener contrato con empresa que permita dicha disposicion por medio de cremacion.
ACTIVIDAD 2: EQUIPO MINIMO DE TRABAJO
Para el Departamento es de vital relevancia, que el personal encargado de las actividades y trabajos de ejecucién sea lo
suficientemente idéneo y experto en las areas de conocimiento que convergen, en procura del cumplimiento de los
objetivos del convenio de asociacion de tal manera que el ofertante debe presentar en su propuesta, un equipo minimo de
trabajo con los siguientes perfiles profesionales:
TABLA B: FORMACION Y EXPERIENCIA GENERAL DEL EQUIPO MINIMO DE TRABAJO
CARGOY
% DE DEDICACION PERFIL EXPERIENCIA
FORMACION PROFESIONAL: Se acreditara formacion académica
relacionada con las siguientes profesiones: Medicina Veterinaria ylo
Medicina Veterinaria Zootecnista. Debe contar con estudios de
posgrado en: Especializacion y/o Maestria y/o Doctorado en las areas
de patologia veterinaria
EXPERIENCIA GENERAL PROFESIONAL: Cinco (5) afios Acumulada
MEDICO dentro . del periodo comprendido entre la fechal de expedicién. de la
VETERINARIO Y/O Médico obtemén Qel titulo.de pregrado y la fecha de cierre de recepcion de
MEDICO Veterinario ylo mamfestamones de interés. _ . .
VETERINARIO Médico de mterés, para Io. cual debera anexar copia de la Matricula Profe§|onal
ZOOTECNISTA 1 Veterinario ylo tqrjeta profeswqal y Certificado de antecedentes (actualizado)
Dedicacién 100% Zootecnista expedido por la autoridad competente.
EXPERIENCIA ESPECIFICA: Acreditar al menos 3 afios acumulados
como Médico Veterinario y/o Médico Veterinario Zootecnista en
atencion de pequefias especies, debe contar con estudios de tener nivel
o cuarto nivel sea especializacion y/o maestria y/o Doctorado en patologia
veterinaria dedicado al 30 % para atencién al proyecto de urgencias y
emergencias.
CARGO
% DE DEDICACION PERFIL EXPERIENCIA
FORMACION PROFESIONAL: Se acreditara formacién académica
relacionada con las siguientes profesiones: Medicina Veterinaria y/o
MEDICO Medicina Veterinaria Zootecnista.
:\’AEETDTEC';“AR'O ue - EXPERIENCIA GENERAL PROFESIONAL: Cinco (5) afios Acumulada
VETERINARIO Veterinario ylo dentro_del periodo comprendido entre la fepha de expedicion dg la
ZOOTECNISTA 2 Médico obtenmén (Eiel titulp de pregrado y la fecha de cierre de Iq convocaton.a de
Dedicacién 100% Veterinario manifestacion de interés, para lo cual debera anexar copia de la Matricula
Zootecnista Profesional y/o tarjeta profesional y Certificado de antecedentes
(actualizado) expedido por la autoridad competente.
EXPERIENCIA ESPECIFICA: Acreditar al menos 3 afios acumulados
como Médico Veterinario y/o Médico Veterinario Zootecnista en
clinica de pequefias especies.
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BENEFICIARIOS DEL PROYECTO:

Los beneficiarios corresponderan a pacientes de los 64 municipios del departamento de Narifio, que sean trasladados por
un tenedor responsable hasta el punto de atencién en Pasto.

DOCUMENTOS QUE DEBERAN ANEXAR A LA MANIFESTACION DE INTERES

Las Entidades sin Animo de Lucro deberan anexar a su manifestacion de interés:

a) Certificacion Bancaria en la que conste que, a la fecha, cuentan con la totalidad de los recursos ofrecidos, de la cual
debe ser titular la persona juridica sin animo de lucro.

b) Autorizacion del Organo Directivo al Representante Legal para comprometer los recursos para la ejecucion del proyecto,
si a ello hubiere lugar.

c) Certificacidn de estar inscrito en el Sistema Electronico para la Contratacion Publica SECOP 1.

d) Certificado de existencia y representacion legal de la entidad sin &nimo de lucro, la cual debe encontrarse expedida con
una fecha no superior a treinta (30) dias. Ademas, se verificara que exista coherencia entre el objeto social de la entidad
sin animo de lucro y la actividad a desarrollar.

e) Documentos que certifiquen la experiencia segun lo establecidos en el literal “CONDICIONES PARA ACREDITAR LA
EXPERIENCIA”

f) Propuesta técnica en la que se discriminen las actividades, acciones, elementos, insumos y/o metodologia a implementar
para lograr la correcta ejecucion del presente convenio.

g) Proyecto de presupuesto en el que se discrimine la distribucién del aporte de la entidad sin &nimo de lucro, recuerde
que el convenio de asociacion se ejecutara mediante la modalidad de monto agotable.

H) Si la organizacion sin animo de lucro presta sus servicios a través de alianzas y/o convenios y/o acuerdos de voluntad,
debera presentar documento emitido por el representante legal de las dos entidades que lo certifique.

[)Solicitar la certificacion emitida por el Instituto Agropecuario de Colombia (ICA), donde se especifica los insumos
autorizados por la entidad.

J) Solicitar certificado de cumplimiento con las autoridades sanitarias, acta de inspeccion vigilancia y control sanitario de
establecimientos veterinarios y afines emitido por la alcaldia de Pasto y el ministerio de salud y proteccién social.

k) Carta de manifestacion de interés suscrita por el representante legal, debidamente autorizado para presentar el
ofrecimiento indicando claramente el valor del aporte que pretende realizar para la ejecucion del proyecto, igualmente
debera manifestar no encontrarse con inhabilidades e incompatibilidades en caso de resultar seleccionado para suscribir
el convenio.

CANALES DE COMUNICACION:

Quienes deseen postularse a la presente convocatoria deberan enviar su manifestacion de interés con la documentacion
solicitada al correo institucional ambienteydesarrollo@narino.gov.co dentro de los plazos establecidos en el presente
documento.

PROCESO DE VERIFICACION DE LAS MANIFESTACIONES DE INTERES:

La Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible, procedera a evaluar y dar puntaje para la escogencia de la
organizacion sin &nimo de lucro con el fin de elegir la manifestacion de interés méas favorable para la entidad, que sera aquella
que presente la mejor calidad de acuerdo con los criterios sefialados.

12.1 Reconocida Idoneidad y Experiencia:
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La persona juridica sin animo de lucro con quien se celebre el convenio de asociacion debera acreditar que es de
reconocida idoneidad y cuenta con la experiencia para ejecutar el objeto contractual, para lo cual, se tendra en cuenta
que:

-Sea una Entidad sin animo de lucro legalmente constituida. Para lo cual debe aportar certificado de existencia y
representacion legal Cdmara de Comercio con fecha de expedicion no inferior a 30 dias.

-Sea una Entidad sin animo de lucro con minimo seis (6) meses de constituida previo a la fecha de cierre de la
manifestacion de interés.

-Sea una Entidad sin animo de lucro con duracion no menor a la terminacion del contrato y un afio més.

-Exista coherencia entre el objeto social de la entidad sin animo de lucro y la actividad a desarrollar.

Asi mismo, se procedera a evaluar que los dos (02) convenios y/o contratos terminados y/o liquidados aportados por la
entidad sin animo de lucro cuenten con un objeto y actividades relacionadas con el presente Convenio de Asociacion y
que su sumatoria sea equivalente a minimo el 50% del valor total del convenio.

CONDICIONES PARA ACREDITAR LA EXPERIENCIA

La experiencia se acreditard mediante el aporte de documentos segun las opciones que se enuncian a continuacion a
eleccién del cooperante:

a) Copia del Contrato y Acta final.

b) Copia del Contrato y Acta de liquidacion del contrato.

c) Copia del contrato y Certificacion expedida por la entidad.

d) Certificacion expedida por la entidad contratante y copia del acta de recibo final.

e) Certificacion expedida por la entidad contratante y copia del Acta de liquidacion.

NOTA 1: El equipo evaluador se reserva el derecho de solicitar informacion no suministrada por los postulantes y que sea
indispensable para la adecuada y completa comparacion de los postulantes. La respuesta por parte de los postulantes
debera ser por escrito, pero no ofrecera o buscara cambio ni en la propuesta técnica en ninguno de sus componentes, ni
en el precio. Esto en caso de que la manifestacién de interés no haya sido rechazada y solo se requiera aclaracion en
alguno de sus componentes para ser calificada.

NOTA 2: Las certificaciones a las que se refieren los literales ¢ y d deben ser expedidas en los términos del item de este
documento denominado: “Contenido minimo de las certificaciones”, por cada contrato. Las Certificaciones deberan ser
expedidas por la entidad contratante, por cada contrato.

NOTA 3: EL DEPARTAMENTO se reserva el derecho de verificar la informacién suministrada por los cooperantes asi
como el derecho de verificar su ejecucion o existencia. Si se advierten discrepancias entre lo informado y lo establecido
por la Secretaria de Ambientes y Desarrollo Sostenible se rechazara la manifestacion. Ademas, de ser procedente, se
notificara a los érganos de control pertinentes, como Contraloria General de la Republica, Procuraduria General de la
Nacion, Fiscalia General de la Nacién, etc., sobre anomalias que acontezcan dentro de las propuestas, a fin de que se
inicien las investigaciones del caso.

NOTA 4: Si el contrato o convenio con el que se pretende acreditar la experiencia sufrié modificaciones en valor o tiempo,
los oferentes, junto con su propuesta deberan aportar copias de tales modificatorios, prorrogas, adicionales, otros si, por
cuanto se entiende que tales documentos forman parte integrante del contrato.

NOTA 5: Aquellos postulantes que para acreditar la experiencia solicitada presenten CONTRATOS CON OBJETO
MULTIPLE O QUE ACTIVIDADES ADICIONALES A LO REQUERIDO, se tendra en cuenta Unicamente la cuantia que
corresponda o sea similar al objeto del presente proceso de seleccion.

CONTENIDO MINIMO DE LAS CERTIFICACIONES.

En caso de aportar certificaciones, éstas deberan ser expedidas por el representante legal de la empresa o entidad
contratante o por quien sea competente para ello, y en caso de entidad estatal por el jefe de la dependencia responsable
del producto objeto del contrato, o su delegado, en el cual conste la siguiente informacion:

e Nombre del contratante y contratista
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e Numero de identificacion del contrato. (Cuando aplique)

e  Objeto del contrato.

e Valor final ejecutado

e Fechas de inicio y terminacion, suspensiones, reinicios, (opcional, cuando aplique)
e  Porcentaje de participacion del oferente plural en el contrato. —cuando no se

e  pueda verificar de otro documento aportado.

e  Cumplimiento del contrato.

En caso de que la informacion consignada en la certificacion sea incompleta o insuficiente para acreditar la
experiencia, el Contratista debera aportar otros documentos idéneos para acreditar ello, como por ejemplo
actas de ingreso a almacén debidamente diligenciadas, el Acta de liquidacién y/o el acto administrativo de
liquidacion, en las cuales se incluya la informacion faltante en la Certificacion de Experiencia, y de ser necesario
copia del contrato.

NOTA 1: En el caso de tratarse de una entidad del orden Nacional, Departamental y/o Municipal que a la fecha
ya no se encuentre en funcionamiento, el postulante presentara las certificaciones expedidas en su momento
por dicha entidad, acompafada de la declaracion juramentada del proponente la cual contenga los aspectos
requeridos en este numeral para acreditar su experiencia

NOTA 2: La Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible se reserva el derecho de verificar la informacién
suministrada por los proponentes, asi como el derecho de verificar su ejecucion o existencia. Si se advierten
discrepancias entre lo informado y lo establecido por la Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible, se
rechazara la manifestacion de interés.

NOTA 3: El postulante debera aportar copia de las adiciones en valor y tiempo que haya tenido los contratos
con los que pretende acreditar experiencia, como también los modificatorios correspondientes, con su
propuesta.

NOTA 4: Cuando el departamento considere que los documentos aportados no son suficientes para acreditar
y evaluar la experiencia, podra requerir los documentos necesarios al postulante.

NOTA 5: Es responsabilidad del postulante aportar los documentos idoneos en virtud de los cuales la Secretaria
de Ambiente y Desarrollo Sostenible pueda identificar los items, cantidades y presupuestos ejecutados que
correspondan directamente a la experiencia solicitada.

12.2 Capacidad Financiera:

A) Para acreditar la capacidad financiera, la entidad sin animo de lucro debera:

-Aportar certificacion Bancaria en la que conste que, a la fecha, cuentan con la totalidad de los recursos
ofrecidos, de la cual debe ser titular la persona juridica sin animo de lucro.

-Autorizacion del Organo Directivo al Representante Legal para comprometer los recursos para la ejecucion del
proyecto, si a ello hubiere lugar.

Por su parte, la Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible tendra en cuenta:
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-El valor calculado para aportar por parte de la ESAL y su respectiva distribucién que se realizara en cada una
de las actividades a desarrollar. Por lo anterior se debera tomar como referencia el cuadro de las ACTIVIDADES
A DESARROLLAR, contemplado en lineas anteriores y discriminar, en cual de estas actividades estaria
distribuido el aporte que se va a realizar por la entidad sin animo de lucro. Lo anterior se debera diligenciar en
una carta remitida por la ESAL donde conste la informacion requerida.

11.2 Propuesta Econémica:

Se evaluara la estructura completa de la propuesta econdmica (manifestacion de interés) en su conjunto debera
abordar y cumplir con los objetivos de la presente convocatoria, que responda de manera clara a los resultados
esperados tener en cuenta que el presupuesto debe formularse para ejecutarse en la modalidad de monto
agotable.

Dentro del contenido de la propuesta debera identificarse como minimo los siguientes items:

- Antecedentes.

- Justificacion.

- Descripcion metodologica de la propuesta.
- Presupuesto

- Cronograma

- Valor total de la propuesta.

12. CRITERIOS TECNICOS: Se evaluaran los siguientes items

La entidad sin animo de lucro debera contar con la capacidad de personal técnico para desarrollar el proyecto,
en consecuencia, el postulante debera aportar los documentos pertinentes, respecto de los siguientes
profesionales:

Descripcion
MEDICO VETERINARIO Y/O MEDICO VETERINARIO | Diplomados
ZOOTECNISTA 1, ESTUDIOS ADICIONALES A LA
FORMACION MINIMA AREAS RELACIONADAS CON
ATENCION A DE ANIMALES DOMESTICOS Maestria
MEDICO VETERINARIO Y/O MEDICO VETERINARIO Diplomados
ZOOTECNISTA 2. ESTUDIOS ADICIONALES A LA
FORMACION MINIMA AREAS RELACIONADAS CON | Especializacion
ATENCION A DE ANIMALES DOMESTICOS
Dedicacion 100% Doctorado

Especializacion

Para verificar la idoneidad del personal referido en la tabla anterior, solo se tendra en cuenta al profesional relacionado
como MEDICO VETERINARIO Y/O MEDICO VETERINARIO ZOOTECNISTA 1y 2 que demuestre mediante copia los
certificados y copia del diploma o acta de grado, haber realizado estudios de diplomados y/o de especializacion y/o
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maestria y/o adicional a la formacion académica minima.

La Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible procedera a evaluar cada una de las manifestaciones de interés y
expedira un informe de evaluacién, en la cual, se establezca la entidad sin &nimo de lucro seleccionada y las razones que
fundamentan su decision.

NOTA 1: En caso de que Unicamente se reciba manifestacion de interés de una entidad sin &nimo de lucro, la Secretaria
de Ambiente y Desarrollo Sostenible podra adelantar el convenio de asociacion siempre y cuando cumpla con los criterios
de evaluacion antes mencionados.

NOTA 2: La manifestacion de interés no obliga a la Gobernacién de Narifio a adelantar el proceso de contratacion.

COMITE VERIFICADOR

El comité verificador estara conformado por el equipo técnico de la Secretaria de Ambiente y Desarrollo Sostenible,
quienes evaluaran en consideracién con los lineamientos definidos en los Criterios para la seleccion de las
manifestaciones de interés Se promovera la declaracion de conflictos de intereses entre los evaluadores para aumentar
la objetividad en la evaluacion.

En caso de evidenciarse documentos carentes de legalidad, presunta falsedad o alteracion, induccién a error a la entidad,
situaciones de competencia desleal o afectacidn al proceso u otras ESAL, o se pueda avizorar situaciones de inhabilidad
o incompatibilidad, el comité Evaluador compulsaré copias a las entidades competentes para su respectiva investigacion
y sancion (si hubiere lugar), adicionalmente, se rechazaran de plano y no se tendran en cuenta dentro de la evaluacion de
manifestacion de interés.

Que en cumplimiento del Decreto No. 092 de 2017, se procede a publicar el presente aviso por el término de DOS
(02) DIAS, a fin de determinar si existen entidades sin animo de lucro interesadas en ejecutar el convenio y aportar
por lo menos el treinta por ciento (30%) del valor del Convenio de Asociacion.

CRONOGRAMA DE PRESENTACION DE MANIFESTACION DE INTERES:

A continuacion, se presentan las fechas asociadas al proceso:

Actividad Fecha
Publicacién de invitacion a presentar manifestacion de interés 16 de septiembre de 2025 (5:00 PM)
Fecha limite de presentacion de manifestacion de interés/ cierre 17 de septiembre del 2025 (5:00 PM)
postulaciones
Gobernacidn de Narifio Codigo Postal 520003 | 123
Direccidn: Calle 19 # 23 -78 contactenos@narino.gov.co

Pasto - Narifio - Colombia WwWw.narino.gov.co




ﬁ Gobernacidnde | gecretaria de Ambiente

s N A R | N o y Desarrollo Sostenible

——

Dado en la ciudad de Pasto, Departamento de Narifio, a los quince (15) dias del mes de septiembre del afio dos mil
veinticinco (2025).

Atentamente:

7J(_AA_A/9‘{- — 7Q
JAIRO ERNEETO CORTES QUINONES

SECRETARIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE
GOBERNACION DE NARINO

Proyect6: «~faws

Pablo Ortiz, contratista SADS

Reviso:

Jaione QeballosE

Jaime Ceballos E — Abogado SADS.
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