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Informe firma conjunta
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CIUDAD DE BUENOS AIRES
Martes 15 de Abril de 2025

Referencia: CIRCULAR ACLARATORIA N° 1- LPI 16.2024

LICITACION PUBLICA NACIONAL E INTERNACIONAL N° 16/2024

INSTALACION Y PUESTA EN SERVICIO DEL SISTEMA ATSDE A BORDO RAMALESDIESEL FFCC MITRE Y SARMIENTO

CIRCULAR ACLARATORIA N° 01

ADIF, Administracion de Infraestructuras Ferroviarias Sociedad del Estado, comunica la presente Circular que pasa aformar parte de la documentacion licitatoriade la
Licitacion de referencia, en el marco de lo establecido en € Articulo 24° del Pliego de Bases y Condiciones Generales.

ACLARACION SIN CONSULTA N°1:

Seinforma que se dejan sin efecto los parrafos siguientes del ARTICULO 1, del Pliego de Condiciones Técnicas, de la presente licitacion.

“La falta de cumplimiento en los formularios de la documentacion licitatoria, asi como la falta de cumplimiento de algunos de los puntos exigidos en los mismos, sera
considerado un no cumplimiento y desestimada la Oferta Econdmica.

De constatarse la inconsistencia en la confeccion de las planillas y en los parametros establecidos por ADIF, la Oferta Econémica ser& considerada desestimada.”



ACLARACION SIN CONSULTA N°2:

Se reemplaza el Articulo 16. Parte B. DOCUMENTACION INHERENTE A LA CAPACIDAD LEGAL, por los siguientes textos:

B.1. Requisitos para personas humanas

a) Acreditar nombre completo, fecha de nacimiento, nacionalidad, profesion, domicilio real en la Republica Argentina, estado civil, tipo y nimero de documento de
identidad, acompafiando fotocopia autenticada del mismo.

b) Estar registradas en los organismos impositivos y previsionales nacionales, debiendo acompafiar las constancias correspondientes y los certificados de libre deuda
expedidos por |os organismos pertinentes.

c) Presentar una declaracion que contenga la manifestacion propietaria sobre bienes inmuebles y muebles registrabl es.
d) Acompafiar certificado de reincidencia expedido por la Policia Federal Argentina.

B.2. Requisitos para personas juridicas

a) Presentar copia legalizada del acta constitutiva y estatuto o contrato social, o su Ultima modificacion segin corresponda, inscriptos en el registro u 6rgano de
contralor respectivo con su correspondiente nimero de inscripcion, debiendo encuadrarse en las leyes correspondientes a la entidad que se trate.

b) Acreditar la personeriay gjercicio de su representacion legal con la presentacion de la siguiente documentaci én, seguin corresponda para cada caso:

I) Sociedades Colectivas, de Responsabilidad Limitada y en Comandita Simple: Fotocopia certificada y legalizada, en su caso, de la tltima modificacion del Contrato
Socia donde conste la designacion de el o los socios administradores, gerentes o comanditados que gjercen dicha representacion y su caracter de individual, conjunta o
indistinta.

I1) Sociedades de Hecho: Fotocopia certificada y legalizada del Documento Nacional de Identidad de cada uno de los integrantes de la Sociedad. Asimismo, se deberan
adjuntar las constancias correspondientes y |os certificados de libre deuda expedidos por 10s organismos impositivos y previsionales nacionales. Deberan especificar en
su primera presentacion, la designacion del/los sociols que se erijan como representantes de la Sociedad en el presente procedi miento de contrataci on.

I11) Sociedades por Acciones: Fotocopia certificada y legalizada, en su caso, del acta de asamblea inscripta en el organismo de contralor correspondiente, por la que se
designe al Directorio de conformidad a las disposiciones estatutarias y €l acta de directorio con la distribucion de cargos correspondiente.

V) Entidades Cooperativas: Fotocopia certificada y legalizada, en su caso, del acta de designacion del consgo de administracion o de los gerentes con funciones
gjecutivas, s los hubiere.

B.3. Requisitos para Consorcios y Uniones Transitorias

L os socios deberan cumplir los requisitos indicados para personas humanas o juridicas, seguin corresponda.
Ademés, deberdn cumplimentar |os siguientes requisitos:

a) En € caso en que dos 0 mas empresas se presenten asociadas a la Contratacién, deberan hacerlo en forma solidaria e ilimitada y frente a Comitente, dando
cumplimiento alos requisitos exigidos paralas Uniones Transitorias (UT) por los arts.1463 y subsiguientes del Codigo Civil y Comercial de la Nacion.

b) Acompafiar el compromiso de constitucién de Consorcio o UT o en trdmite de inscripcion en su caso, conforme a los recaudos exigidos por la legislacion vigente,
ello sin perjuicio de adjuntar |a documentacién correspondiente a cada una de las firmas integrantes conforme lo estipulado en el apartado siguiente.



c) Presentar el proyecto de acta constitutivay estatuto propuesto, para el caso de tratarse de una Unidn Transitoria en formacién y declaracion de solidaridad ilimitaday
solidaria frente al Comitente por today cualquier obligacién contractual por €l plazo de duracién del Contrato.

La UT o Consorcio debera tener por Estatuto una duracién superior a tiempo que demande la ejecucion del contrato, incluido € plazo de garantiay los trabajos a
realizar deberén encontrarse comprendidos dentro de su giro comercial.

d) Indicar la participacion de cada uno de los socios en el Consorcio 0 UT. Unavez presentadas las of ertas, la participacidn en los consorcios solo podra ser variada con
consentimiento previo de ADIF.

€) Unificar la personeria otorgando poder especial a o los representantes comunes con facultades suficientes para actuar, obligar y responsabilizar atodosy cada uno de
los integrantes en €l tramite licitatorio y con validez alos efectos de la adjudicacion.

f) Presentar copia certificada y legalizada, en su caso, del acta de |os respectivos 6rganos societarios de las firmas integrantes de la que surja la decision de presentarse
en el presente procedimiento de seleccion y la designacion de los referidos representantes. Para €l caso de empresas extranjeras, se deberd presentar € instrumento que
se otorga en € pais de origen de la empresa participante, que deje expresa constancia de |o solicitado.

0) Declarar expresamente en su carta de presentacion y en los poderes acordados al representante comuin que cada uno de los integrantes queda obligado ilimitada y
solidariamente frente al Comitente por toda y cualquier obligacién o responsabilidad emergente de la presentacion de la Oferta y la entrega de la Garantia de
Cumplimiento del mismo.

h) En caso de resultar adjudicataria una UT o Consorcio, deberd acreditar su inscripcion en la Inspeccion General de Justicia, como requisito previo a
perfeccionamiento del contrato. La falta de cumplimiento del requisito determinara la revocacion de la adjudicacion, con la pérdida del monto correspondiente a la
garantia de mantenimiento de la oferta.”

ACLARACION SIN CONSULTA N°3:

Se reemplaza el Articulo 16. Parte A. DOCUMENTACION INHERENTE A LA PROPUESTA- Punto 12), por €l siguiente texto:

12) Declaracion jurada de I ntereses en |os términos previstos por € Decreto N° 202/2017 y la Resolucion N° 11-E/17 de |la Secretaria de Etica Publica, Transparenciay
Lucha Contra la Corrupcion del ex Ministerio de Justiciay Derechos Humanos, mediante la cual |os oferentes manifiesten si se encuentran o no alcanzados por alguno
de los supuestos de vinculacion contemplados en € referido decreto, respecto del Presidente y Vicepresidente de la Nacion, Jefe de Gabinete de Ministros y demés
Ministros y autoridades de igual rango en el Poder Ejecutivo Nacional, aungque estos no tuvieran competencia para decidir sobre la contratacion o acto de que se trata.
Debera presentarse idéntica declaracion y en los mismos supuestos previstos en la normativa aludida, cuando la vinculacion exista en relacion con el funcionario de
rango inferior a ministro que tenga competencia o capacidad para decidir sobre la contratacion que correspondiere.

L as autoridades para decidir sobre |os procedimientos de seleccion de ADIF son:

» Director Titular y Presidente: Marcelo David Krajzelman
» Director Titular y Vicepresidente: Santiago |barzabal Murphy
 Director Titular: Fabian Gonzélez

A ta efecto, deberd completarse el Formulario Digital de Declaracion Jurada de Intereses del Decreto 202/2017 (ACTO-2023-106005735-APN-DPPT#0OA) aprobado
por la RESOL-2023-4-APN-OA#PTE de la Oficina Anticorrupcion, a través del portal Tramites a Distancia (TAD) ingresando con “Clave Fiscal” de la ex



ADMINISTRACION FEDERAL DE INGRESOS PUBLICOS - AFIP y presentarse una copia junto con la oferta En la pégina web
https.//plataf orma.adifse.com.ar/portal _licitaciones se encuentran subidas guias practicas para completar el referido Formulario.

Los oferentes extranjeros no residentes en la Republica Argentina deberan completar la “Declaracion Jurada de Intereses del Decreto 202/17 - DECLARANTE
EXTRANJERO: PERSONA HUMANA" (IF-2024-57358655- -APN-DPPT#OA) y/o la “Declaracién Jurada de Intereses del Decreto 202/17 - DECLARANTE
EXTRANJERO: PERSONA JURIDICA” (IF-2024-57360074- -APN-DPPT#OA)” conforme los formularios aprobados por |la DI-2024-1-APN-DPPT#OA de la
Direccién de Planificacion de Politicas de Transparencia de la Oficina Anticorrupcion, agregado al presente Pliego (Anexo X).

ANEXO X
LICITACION PUBLICA NACIONAL E INTERNACIONAL N° 16/2024

Declaracién Jurada de I ntereses del Decreto 202/17

DECLARANTE EXTRANJERO: PERSONA JURIDICA

Identificacion de la personajuridica interesada en el procedimiento

Nombre/Razén Social

NIT

Organismo o entidad donde se presenta la Declaracion Jurada de Intereses

(Complete con los datos del procedimiento donde va a presentar esta declaracion jurada)

Organismo o entidad

NuUmero de procedimiento

Declaracién de vinculo

¢La persona humana declarante tiene vinculacién con los funcionarios enunciados en los articulos 1° y 2° del Decreto N° 202/17?



(Marque con una X donde corresponda)

Sl NO

Complete los campos “ Funcionario con quien la
declarante posee un vinculo”, “Persona con €l vincul0”

y “Tipo de vinculo”. Laopcion elegidaimplicala declaracion expresa

de lainexistencia de vinculaciones en los
términos del Decreto N° 202/17. No se exige mas
informacion. Firme a pie del formulario la
Declaracion Jurada de Intereses.

En caso de que hubiere masvinculosentre la
Persona Juridicay losfuncionarios enunciados en
losarticulos 1°y 2° del Decreto 202/17 debe
completar tantos formularios

como vinculos hubiere.

Funcionario con guien la declarante posee un vinculo

¢Con cud de los siguientes funcionarios?

(Margue con una X donde corresponda)

Presidente

Vicepresidente

Jefe de Gabinete de Ministros

Ministro

Autoridad con rango de ministro en el Poder Ejecutivo Nacional

Autoridad con rango inferior aMinistro con capacidad para decidir

En caso de haber marcado “ Ministro” , “ Autoridad con rango de ministro en el Poder Ejecutivo Nacional” o “ Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad
para decidir” complete |os siguientes campos:



Nombres

Apellidos

Cargo

Jurisdiccién

Persona con €l vinculo

(Margue con una X donde corresponda y brinde la informacion adicional requerida para €l tipo de vinculo elegido)

Personajuridica (s el vinculo adeclarar es
No se exige informacién adicional
directo de la persona juridica declarante)

En informacién adiciona detalle “nombres

Representante legal y apellidos’ y “CUIT/NIT".

En informacion adicional detalle “ Razdn

Sociedad controlante Social” y “CUIT/NIT".

. En informacién adicional detalle “Razén
Sociedad controlada Social” y “CUIT/NIT".
Sociedad con interés directo en los resultados En informacién adicional detalle “Razén
econdmicos o financieros de la declarante Socia” y “CUIT/NIT”.
Director En informacién adicional detalle “nombres

y apellidos’ y “CUIT/NIT”.

Socio 0 accionista con participacion en laformacion En informacion adicional detalle “nombres

de lavoluntad social y apellidos” y “CUIT/NIT”




Accionista 0 socio con més del 5% del capital social
de las sociedades sujetas a En informacion adicional detalle “nombres
y apellidos’ y “CUIT/NIT”

ofertapublica

Informacién adicional

Tipo de vinculo

(Margue con una X donde corresponda y brinde la informacion adicional requerida para el tipo de vinculo elegido)

Sociedad o comunidad Fn |nfc’>1rmaC| On adicional detalle “Razén Socid” y
CuIT".
Parentesco por consanguinidad dentro En informacion adiciona detalle qué parentesco existe
del cuarto grado y segundo de afinidad concretamente.
En informacion adiciona detalle “carétula’, “n° de
Pleito pendiente expediente”, “fuero”, “jurisdiccion”, “juzgado” y
“secretaria’.
Ser deudor Fn mfozma(:l on adicional detalle “motivo de deuda’ y
monto”.
En informacion adiciona detalle “motivo de
Ser acreedor
acreencia’ y “monto”.
Haber otorgado al funcionario En informacion adiciona detalle “tipo de beneficio” y
beneficio/s de importancia "monto estimado”.
Amistad publica que se manifieste por o e
gran familiaridad y frecuenciaen € trato No se exige informacion adiciond




Informacion adicional

Declaro bajo juramento que:

» Estoy en conocimiento de que la falsedad en lainformacion consignada en este formulario sera considerada una falta de maxima gravedad a | os efectos que

correspondan en |os regimenes sancionatorios aplicables.
+ Estoy en conocimiento de que la declaracion negativa de vincul aciones con los funcionarios/as mencionados en los articulos 1°y 2° del Decreto 202/17, implica

la declaracion expresa de la inexistencia de tales vincul aciones.
» Todos los datos consignados son verdaderos y cuando declaro informacién de terceros he realizado las debidas diligencias para constatar su veracidad.

Firma Aclaracion Lugar y fecha



Declaracién Jurada de Intereses del Decreto 202/17

DECLARANTE EXTRANJERO: PERSONA HUMANA

Identificacion de |a persona humana interesada en el procedimiento

Nombres

Apellidos

NIT

Organismo o entidad donde se presenta la Declaracion Jurada de Intereses

(Complete con los datos del procedimiento donde va a presentar esta declaracion jurada)

Organismo o entidad

NUmero de procedimiento

Declaracién de vinculo

¢La persona humana declarante tiene vinculacién con los funcionarios enunciados en los articulos 1° y 2° del Decreto N° 202/17?

(Margue con una X donde corresponda)

Sl NO
Complete los campos “ Funcionario con quien la Laopcién elegidaimplicala declaracién expresa
persona declarante posee un vinculo” y “Tipo de de lainexistencia de vinculaciones en los
vinculo”. términos del Decreto N° 202/17. No se exige mas
informacion. Firme al pie del formulario la




En caso de que hubiere mas vinculos con los Declaracion Jurada de Intereses.
funcionarios enunciados en los articulos 1° y 2° del
Decreto 202/17 debe completar tantos formularios
como vinculos hubiere.

Funcionario con guien la persona declarante posee un vinculo

¢Con cud de los siguientes funcionarios?

(Marque con una X donde corresponda)

Presidente

Vicepresidente

Jefe de Gabinete de Ministros

Ministro

Autoridad con rango de ministro en el Poder Ejecutivo Nacional

Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad para decidir

En caso de haber marcado “ Ministro” , “ Autoridad con rango de ministro en el Poder Ejecutivo Nacional” o “ Autoridad con rango inferior a Ministro con capacidad
para decidir” complete |os siguientes campos:

Nombres

Apellidos

Cargo




Jurisdiccién

Tipo de vinculo

(Margue con una X donde corresponda y brinde la informacion adicional requerida para €l tipo de vinculo elegido)

Sociedad o comunidad

En informacién adicional detalle “Razén Social” y
“CUIT".

Parentesco por consanguinidad dentro
del cuarto grado y segundo de afinidad

En informacion adiciona detalle qué parentesco existe
concretamente.

Pleito pendiente

En informacion adicional detalle “ caratula’, “n° de
expediente”, “fuero”, “jurisdiccion”, “juzgado” y
“secretaria’.

Ser deudor

En informacion adicional detalle “motivo de deuda’ y
“monto”.

Ser acreedor

En informacién adicional detalle “motivo de

acreencia’ y “monto”.

Haber otorgado al funcionario
beneficio/s de importancia

En informacion adiciona detalle “tipo de beneficio” y
"monto estimado”.

Amistad publica que se manifieste por
gran familiaridad y frecuenciaen

el trato

No se exige informacién adicional

Informacion adicional




Declaro bajo juramento que:

» Estoy en conocimiento de que lafalsedad en lainformacion consignada en este formulario sera considerada una falta de maxima gravedad a los efectos que
correspondan en |os regimenes sancionatorios aplicables.

 Estoy en conocimiento de que la declaracion negativa de vinculaciones con |os funcionarios/as mencionados en los articulos 1°y 2° del Decreto 202/17, implica

la declaracién expresa de lainexistencia de tales vincul aciones.
» Todos los datos consignados son verdaderos y cuando declaro informacién de terceros he realizado las debidas diligencias para constatar su veracidad.

Firma Aclaracion Lugar y fecha
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Gerente Gerente
Gerenciade Ingenierfaelnnovacion _ Gerencia de Abastecimiento, Logisticay Administracién de Contratos
Administracion de Infragstructuras Ferroviarias Sociedad del Estado Administracion de Infraestructuras Ferroviarias Sociedad del Estado
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