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CRONOGRAMA DE PLAZOS
 OBJETO: Consultoría de Modelos Integrados de los Campos Aquio-Incahuasi, 

Margarita – Huacaya, San Alberto y San Antonio 
CÓDIGO: COX-01-GNAC-01-15
(Primera Convocatoria)
DICE:
	#
	ACTIVIDAD
	FECHA / HORA
	LUGAR

	
	
	
	

	1
	Publicación DBC / Invitación 
	Fecha:
09-02-2015

	Calle Bueno N° 185 Piso 1° Gerencia Nacional de Contrataciones La Paz–Bolivia o página web www.ypfb.gob.bo

	
	
	
	

	2
	Consultas Escritas.

	Fecha:

20-02-2015
	Hasta hora:

18:00
	Al correo Institucional 

 consultacontrataciones@ypfb.gob.bo

	
	
	
	
	

	3
	Reunión de Aclaración. 
	Fecha:
24-02-2015

	Hora:

15:00 PM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.
Teléfonos: 3-3527222 Int. 3589

	
	
	
	
	

	4
	Presentación de Propuestas. 
	Fecha:

18-03-2015
	Hasta hora:

11:00 AM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.



	
	
	
	

	5
	Apertura de Propuestas. 
	Fecha:
18-03-2015
	Hora:

11:30 AM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.



	
	
	
	


CRONOGRAMA DE PLAZOS
 OBJETO: Consultoría de Modelos Integrados de los Campos Aquio-Incahuasi, 

Margarita – Huacaya, San Alberto y San Antonio 
CÓDIGO: COX-01-GNAC-01-15
(Primera Convocatoria)
DEBE DECIR:
	#
	ACTIVIDAD
	FECHA / HORA
	LUGAR

	
	
	
	

	1
	Publicación DBC / Invitación 
	Fecha:
09-02-2015

	Calle Bueno N° 185 Piso 1° Gerencia Nacional de Contrataciones La Paz–Bolivia o página web www.ypfb.gob.bo

	
	
	
	

	2
	Consultas Escritas.

	Fecha:

20-02-2015
	Hasta hora:

18:00
	Al correo Institucional 

 consultacontrataciones@ypfb.gob.bo

	
	
	
	
	

	3
	Reunión de Aclaración. 
	Fecha:
24-02-2015

	Hora:

15:00 PM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.

Teléfonos: 3-3527222 Int. 3589

	
	
	
	
	

	4
	Presentación de Propuestas. 
	Fecha:

30-03-2015
	Hasta hora:

11:00 AM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.



	
	
	
	

	5
	Apertura de Propuestas. 
	Fecha:

30-03-2015
	Hora:

11:30 AM
	Av. Doble Vía la Guardia Esq. Regimiento Lanza s/n entre 3er. y 4to. Anillo Oficinas de YPFB.



	
	
	
	


DICE

SECCIÓN II

GARANTIAS
12. TIPOS DE GARANTIA
Carta de Crédito Stand By: Emitida a favor de YPFB, por un banco internacional de reconocido prestigio y notificada por una banco local establecido en el Estado Plurinacional de Bolivia con similar nivel de categoría misma que deberá ser de carácter renovable, irrevocable y de ejecución inmediata a primer requerimiento.
DEBE DECIR
SECCIÓN II

GARANTIAS
12. TIPOS DE GARANTIA
Carta de Crédito Stand By: Emitida a favor de YPFB, por un banco internacional notificada por una banco local establecido en el Estado Plurinacional de Bolivia, misma que deberá ser de carácter renovable, irrevocable y de ejecución inmediata a primer requerimiento.
SE INCLUYE EL TEXTO EN LA SIGUIENTE SECCION:
SECCIÓN IV
DOCUMENTOS PARA LA PRESENTACION DE LA OFERTA

19. DOCUMENTOS DE LA PROPUESTA – EMPRESAS INDEPENDIENTES
19.4 Firma del Representante Legal en los Formularios de la Propuesta 
Todos los formularios, se constituyen una Declaración Jurada por parte de los proponentes, para efectos de revisión y evaluación, los Proponente(s) deben presentar los formularios de la propuesta en su conjunto con firma autógrafa por su Representante Legal con su aclaración de nombre. 

La propuesta debe ser presentada de acuerdo a los formularios detallados en la presente Enmienda.
SE INCLUYE EL TEXTO EN LA SIGUIENTE SECCION:
20. DOCUMENTOS DE LA PROPUESTA – ASOCIACIONES O CONSORCIOS
20.4 Firma del Representante Legal en los Formularios de la Propuesta 
Todos los formularios, se constituyen una Declaración Jurada por parte de los proponentes, para efectos de revisión y evaluación. Los Proponente(s) deben presentar los formularios de la propuesta en su conjunto con firma autógrafa por su Representante Legal con su aclaración de nombre.
La propuesta debe ser presentada de acuerdo a los formularios detallados en la presente Enmienda.
SE INCLUYE EL TEXTO EN LA SIGUIENTE SECCION:
27. DESCALIFICACION DE PROPUESTAS

27.1 Las causales de descalificación, son las siguientes:

o) Cuando la propuesta económica sea superior al precio referencial establecido en el proceso de contratación y este no sea público, y no fuera posible ajustarlo en la etapa de concertación.

SE AJUSTAN LOS SIGUIENTES FORMULARIOS
IDENTIFICACIÓN DEL PROPONENTE
1. Nombre o razón social:__________________________________________

2. Forma de Constitución (UNIPERSONAL, SRL, S.A., Otras): ______________________

3. Dirección principal:
______________________________________________

4. Ciudad:
_______________________________________________________

5. País:
_________________________________________________________

6. Casilla:
______________________________________________________

7. Teléfonos: ______________________________________________________

8. Fax:
___________________________Dirección electrónica: ____________________

9. Nombre del Representante Legal acreditado para la presentación de la propuesta:  

______________________________________________________________  

10. Nombre de la Persona de contacto en la empresa ______________________________
11. Correo electrónico de la persona de contacto _________________________________

12. Número de Registro de Identificación Tributaria: ________________________ 

13. Número de Matrícula de Registro de Comercio Vigente*: _____________________

_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO Nº B-1

PROPUESTA ECONOMICA DEL SERVICIO DE CONSULTORIA
(EXPRESADO EN DOLARES ESTADOUNIDENSES)

	
	
	
	

	Lugar y Fecha
	:
	
	
	

	
	
	
	


	DETALLE DEL SERVICIO DE CONSULTORIA
	MONTO TOTAL (Literal)
	MONTO TOTAL $US (Numeral)

	
	
	


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO C-1
EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA DEL PROPONENTE
EXPERIENCIA GENERAL

	[NOMBRE DE LA EMPRESA]

	N°
	Entidad Contratante
	Nombre de la Actividad, Obra o Proyecto
	Lugar de Realización
	Descripción de la Actividad, Obra o Proyecto
	Forma de Participación 

	
	
	
	
	
	(Asociado/ no Asociado)

	1
	 
	 
	 
	 

 
	 

	2
	 
	 
	 
	 

 
	 

	3
	 
	 
	 
	 

 
	 

	4
	 
	 
	 
	 

 
	 

	5
	 
	 
	 
	 

 
	 

	…
	 
	 
	 
	 

 
	 

	N
	 
	 
	 
	 

 
	 

	
	 

	NOTA.- Toda la información contenida en este formulario es una declaración jurada. El proponente deberá presentar en fotocopia simple los contratos y/o Actas de conformidad y/o Actas de Recepción Definitiva y/o órdenes de servicios y/o documentos equivalentes emitidos por el contratante que certifique trabajos detallados.


EXPERIENCIA ESPECÍFICA
	[NOMBRE DE LA EMPRESA]

	N°
	Empresa/Entidad Contratante
	Objeto de la Contratación
	Lugar de Realización
	Fechas
	Forma de Participación (Asociado/No Asociado)

	
	
	
	
	desde
	Hasta
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	3
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	4
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	…
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	N
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 

	NOTA.- Toda la información contenida en este formulario es una declaración jurada. El proponente deberá presentar en fotocopia simple los contratos y/o Actas de conformidad y/o Actas de Recepción Definitiva y/o órdenes de servicios y/o documentos equivalentes emitidos por el contratante que certifique trabajos detallados.


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO C-2
FORMACION, EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA

DEL PROFESIONAL
	1. DATOS GENERALES

	
	
	
	

	
	
	
	Paterno
	
	Materno
	
	Nombre(s)
	

	Nombre Completo
	:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	Número
	
	Lugar de expedición
	
	

	Documento de Identidad
	:
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	Edad 
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Nacionalidad
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Profesión
	:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	GEOFISICO
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	2. FORMACIÓN ACADÉMICA

	Universidad / Institución
	Año de Titulación
	Grado Académico
	Número del Título de Profesional o su equivalente

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	3. CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN

	Universidad / Institución
	Fechas
	Nombre del Curso
	Duración en Horas

	
	Desde
	Hasta
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	4. EXPERIENCIA GENERAL 

	N°
	 Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N.
	
	
	
	
	


	5. EXPERIENCIA ESPECIFICA  

	N°
	Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría

 
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N
	
	
	
	
	


	6. DECLARACIÓN JURADA

	Nota.- Toda la información contenida en este formulario se constituye una Declaración Jurada la misma será verificada por YPFB respecto a la veracidad de la misma, el proponente deberá  adjuntar a la propuesta los documentos de respaldo u otros equivalentes en fotocopia simple que refleje la información detallada. En caso de evidenciarse falsedad YPFB. Se reserva el derecho de tomar acciones legales 


	
	


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO C-2
FORMACION, EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA

DEL PROFESIONAL

	1. DATOS GENERALES

	
	
	
	

	
	
	
	Paterno
	
	Materno
	
	Nombre(s)
	

	Nombre Completo
	:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	Número
	
	Lugar de expedición
	
	

	Documento de Identidad
	:
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	Edad 
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Nacionalidad
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Profesión
	:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	GEOLOGO ESTRUCTURALISTA
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	2. FORMACIÓN ACADÉMICA

	Universidad / Institución
	Año de Titulación
	Grado Académico
	Número del Título de Profesional o su equivalente

	
	
	
	

	
	
	
	


	3. CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN

	Universidad / Institución
	Fechas
	Nombre del Curso
	Duración en Horas

	
	Desde
	Hasta
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	4. EXPERIENCIA GENERAL 

	N°
	 Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N.
	
	
	
	
	


	5. EXPERIENCIA ESPECIFICA  

	N°
	Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría

 
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N
	
	
	
	
	


	6. DECLARACIÓN JURADA

	Nota.- Toda la información contenida en este formulario se constituye una Declaración Jurada la misma será verificada por YPFB respecto a la veracidad de la misma, el proponente deberá  adjuntar a la propuesta los documentos de respaldo u otros equivalentes en fotocopia simple que refleje la información detallada. En caso de evidenciarse falsedad YPFB. Se reserva el derecho de tomar acciones legales 


	
	


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO C-2
FORMACION, EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA

DEL PROFESIONAL

	1. DATOS GENERALES

	
	
	
	

	
	
	
	Paterno
	
	Materno
	
	Nombre(s)
	

	Nombre Completo
	:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	Número
	
	Lugar de expedición
	
	

	Documento de Identidad
	:
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	Edad 
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Nacionalidad
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Profesión
	:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	PETROFISICO
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	2. FORMACIÓN ACADÉMICA

	Universidad / Institución
	Año de Titulación
	Grado Académico
	Número del Título de Profesional o su equivalente

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	3. CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN

	Universidad / Institución
	Fechas
	Nombre del Curso
	Duración en Horas

	
	Desde
	Hasta
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	4. EXPERIENCIA GENERAL 

	N°
	 Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N.
	
	
	
	
	


	5. EXPERIENCIA ESPECIFICA  

	N°
	Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría

 
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N
	
	
	
	
	


	6. DECLARACIÓN JURADA

	Nota.- Toda la información contenida en este formulario se constituye una Declaración Jurada la misma será verificada por YPFB respecto a la veracidad de la misma, el proponente deberá  adjuntar a la propuesta los documentos de respaldo u otros equivalentes en fotocopia simple que refleje la información detallada. En caso de evidenciarse falsedad YPFB. Se reserva el derecho de tomar acciones legales 


	
	


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
FORMULARIO C-2
FORMACION, EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA

DEL PROFESIONAL

	1. DATOS GENERALES

	
	
	
	

	
	
	
	Paterno
	
	Materno
	
	Nombre(s)
	

	Nombre Completo
	:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	Número
	
	Lugar de expedición
	
	

	Documento de Identidad
	:
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	Edad 
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Nacionalidad
	:
	
	
	

	
	
	
	

	Profesión
	:
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	INGENIERO DE RESERVORIOS
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	2. FORMACIÓN ACADÉMICA

	Universidad / Institución
	Año de Titulación
	Grado Académico
	Número del Título de Profesional o su equivalente

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	3. CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN

	Universidad / Institución
	Fechas
	Nombre del Curso
	Duración en Horas

	
	Desde
	Hasta
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	4. EXPERIENCIA GENERAL 

	N°
	 Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N.
	
	
	
	
	


	5. EXPERIENCIA ESPECIFICA  

	N°
	Entidad / Empresa /Contratante
	Objeto de la Consultoría

 
	Cargo
	Fecha (mes / año)

	
	
	
	
	Desde
	Hasta

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	N
	
	
	
	
	


	6. DECLARACIÓN JURADA

	Nota.- Toda la información contenida en este formulario se constituye una Declaración Jurada la misma será verificada por YPFB respecto a la veracidad de la misma, el proponente deberá  adjuntar a la propuesta los documentos de respaldo u otros equivalentes en fotocopia simple que refleje la información detallada. En caso de evidenciarse falsedad YPFB. Se reserva el derecho de tomar acciones legales 

	
	


_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
DICE: 
FORMULARIO C-3
RESUMEN DE CAPACIDAD FINANCIERA 

(PARA EMPRESAS O ASOCIACIONES ACCIDENTALES)

EMPRESA PROPONENTE:………………………………………………………………………………..

	
	ULTIMA GESTION AUDITADA

GESTIÓN 

	ACTIVO TOTAL
	

	ACTIVO CORRIENTE
	

	INVENTARIOS
	

	PASIVO TOTAL
	

	PASIVO CORRIENTE
	

	PATRIMONIO NETO
	

	FACTURACIÓN ANUAL
	

	UTILIDAD NETA
	

	ÍNDICE DE LIQUIDEZ*
	

	ÍNDICE DE ENDEUDAMIENTO*
	


 (*) Para el caso de Asociaciones Accidentales, será el promedio de los índices individualmente presentados por cada una de las empresas que conforman la Asociación o Consorcio.
DEBE DECIR 
FORMULARIO C-3
RESUMEN DE CAPACIDAD FINANCIERA 

(PARA EMPRESAS O ASOCIACIONES ACCIDENTALES)

EMPRESA PROPONENTE:………………………………………………………………………………..

	
	ULTIMA GESTION AUDITADA

GESTIÓN 

	ACTIVO TOTAL
	

	ACTIVO CORRIENTE
	

	INVENTARIOS
	

	PASIVO TOTAL
	

	PASIVO CORRIENTE
	

	PATRIMONIO NETO
	

	FACTURACIÓN ANUAL
	

	UTILIDAD NETA
	

	ÍNDICE DE LIQUIDEZ*
	

	ÍNDICE DE ENDEUDAMIENTO*
	

	Toda la información contenida en este formulario es una declaración jurada. El proponente deberá  adjuntar a la propuesta los Estados Financieros al cierre de la última gestión fiscal en fotocopia simple  que refleje la información detallada.
Esta información deberá ser presentada por las empresas independientes, como para las empresas que conforman las Asociaciones Accidentales o Consorcios. 



(*)EN EL CASO DE ASOCIACIONES ACCIDENTALES O CONSORCIOS SERA EL PROMEDIO PONDERADO DE LA INFORMACION FINANCIERA DE LAS EMPRESAS QUE CONFORMEN LAS ASOCIACIONES ACCIDENTALES O CONSORCIOS.
_______________________________________________

Nombre y Firma del Representante Legal del Proponente
YACIMIENTOS PETROLÍFEROS FISCALES BOLIVIANOS


�








ENMIENDAS 





DOCUMENTO BASE DE CONTRATACIÓN 


(SERVICIO DE CONSULTORIA)








OBJETO: “CONSULTORIA DE MODELOS INTEGRADOS DE LOS CAMPOS AQUIO-INCAHUASI, MARGARITA-HUACAYA, SAN ALBERTO Y SAN ANTONIO”





CÓDIGO: COX-01-GNAC-01-15





(PRIMERA  CONVOCATORIA)








5

