EVALZACION DE PRCPUESTAS

NVITACION A COTIZAR 056- 2019 S.NTE

modalidad de seleccidn)

(Marque con una X dependiendo la

A. Invitacion a Cotizar

B. Divento Especial

Otros
C'DO mecanismos

ORMATIVA

|CONTRATAR LA ELABORACION DE CARNETS CON CINTA Y ESCARAPELA PARA IDENTIFICAR A LOS EGTI UDIANTES DENTRO DE LAS
NSTALACIONES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E., DONDE REALIZAN SU ROTACION DE PRACTICA

FECHA Y HORA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

LUCHINNI LTDA

NIT: 8300723487

einta (30) dias

{019/ 2012) se procede a dar impresién del
mismo, el cual me permito adjuntar a esta
evaluacion

N/A
(NA)
a). Carta de presentacién de la 1. Cumple N.A.
propuesta (modelo anexo no 2
entregado por la subred) Escoja de la lista desplegable si
¢} certificacion de cumplimiento del |Cumple / No Cumple y en el campo
pago de aportes parafiscales de observacién la causal de . )
efectuado en los Gltimos seis (6)  |incumplimiento o rechazo Observacion: Observacion:
meses anexo no 3 entregado por la
subred)
o delo ~ NA
2. compromiso anticorrupcion Escoja de la lista desplegable si n
Cumple / No Cumple y en el campo
(modelo anexo no. 4 entregado de observacion la causal de i ot
por la subred) incumplimiento o rechazo Observacion: Observacion:
3. certificado de existencia y Escoja de la lista desplegable si ::}1‘ Cumple N.A
representacion legal / matricula Cumple / No Cumple v en ef campo
mercantil { expedicién no mayor a |de observacién la causal de Observacién: Observacidn:
treinta (30) dfas) incumplimiento o rechazo
1
o dela i NA.
4. Regristro Gnico de proponentes E\S.vcngfledf '\ilgﬁami?;%ei?‘bg s;mpo 1
(expec,licién no mayor a noventa de observacién la causal de " .
(50) dias) incumplimiento o rechazo Observacidn: Observacion:
1. Cumple N.A.
Escoja de la lista desplegable si ’
5. fotocopia del registro Gnico Cumple [ No Cumple y en el campo
tributario - RUT de observacién la causal de
incumplimiento o rechazo Observacidn: Observacion:
1. Cumple N.A.
Escoja de la lista desplegable si @
. fotocopia del registro de Cumple / No Cumple y en el campo
dentificacion tributaria - RIT de observacion la causal de » ¥
incumplimiento o rechazo Observacién: Observacion:
Escoja de la lista desplegable si NA,
. fotocopia documento de Cumple / No Cumple y en el campo
identidad del representante legal  |de observacion la causal de ;
incumplimiento o rechazo Observacion: Observacién:
1. Cumple N.A,
. certificado antecedentes . " .
isciplinarios - procuraduria general | E5C0J2 de fa fista desplegable si Observacién:No allega antecedentes de la
e fa nacién de la empresa y del gum’;))!e / g"? :(:ulm;‘):le Y leg el eampo | procyraduria de la Entidad, por o cual y
e observacién la causal de ; itrami
presentante legal, no mayor a incumplimiento o rechazo teniendo en cuenta la Ley antitramites Observacién:



. certificado antecedentes -

ontraloria general de la repiblica

e la empresa y del representante
legal, no mayor a treinta (30) dias

Escoja de la lista desplegable si
Cumple / No Cumple y en ef campo
de observacidn la causal de
incumplimiento o rechazo

LUCHINNI LTDA

N/A

10. certificado antecedentes
udiciales - policia nacional del
representante legal, no mayor a
treinta (30) dias

Escoja de la lista desplegable st
Cumple / No Cumple y en el campo
de observacion la causal de
incumplimiento o rechazo

NIT: 830072348-7 N/A
Observacidn: Observacion:
o
Observacion: Observacion:

11. certificado antecedentes -
personeria de bogota d.c. del
representante legal, no mayor a

Escoja de la lista desplegable si
Cumple / No Cumple y en el campo
de observacion la causal de

1, Cumple

Observacion: No allega antecedentes de
la Personeria de la Entidad, por lo cual y
teniendo en cuenta la Ley antitramites

de la presentacion de la oferta. a
favor de la subred integrada de
servicios de salud norte e.s.e. nit.
900.971.006-4

incurplimiento o rechazo

treinta (30) dias incumplimiento o rechazo (019/ 2012) se procede hacer la Observacion:
consulta del mismo, obteniendo que, no
registra sanciones ni inhabilidades
vigentes
Escoja de la lista desplegable si 1. Cumple [ N.A.
N i . Cumple / No Cumple y en el campo
12 certificacion bancaria de observacion la causal de . .
incumplimiento o rechazo Qbservacion: Observacion:
1
NA. B N.A. |
13. pdliza de seriedad de la oferta.
su cuantia no serd inferior al diez
por ciento (10%) del valor total de
la propuesta presentada por el Escoja de la lista desplegable si
oferente y su vigencia serd de Cumple / No Cumple y en ef campo
trenta (30) dias contados a partir | de observacion la causal de Observacion: Observacién:

OBSERVACIONES:

YULY KATERIN DAVILA MARIN / Profesional de Apoyo Administrativo/ Direccidn de Contratacién _ 4




SE 1 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
SISTEMA DE ADMINISTRACION DEL RIESGO DE LAVADO DE ACTIVOS Y FINANCIACION DEL TERRORISMO- SARLAFT

INVITACION A COTIZAR No. 056-2019
JINFORME DE EVALUACION DE LAS PROPUESTAS PRESENTADAS CON OCASION DE LA INVITACION A COTIZAR No.056-2019

OBJETO : SE REQUIERE LA ELABORACION DE CARNETS CON CINTA Y ESCARAPELA PARA IDENTIFICAR A LOS ESTUDIANTES
DENTRO DE LAS INSTALACIONES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE, DONDE REALIZAN SU ROTACION
DE PRACTICA FORMATIVA.

VERIFICACION DOCUMENTACION SARLAFT

1.LUCHINNI LTDA NIT.830.072.348-7
REPRESENTANTE LEGAL: JAIME GARZON QUINTERO
DOCUMENTACION REQUERIDA CC#19'343.049
MEDIO FISICO CUMPLE NO CUMPLE

Oferta de Servicios FOLIO 2 PROPUESTA X

Pago de Parafiscales FOLIO 3 PROPUESTA X

Carta de Presentacion de compromiso Anticorrupcion FOLIO 4 PROPUESTA X

FOLIO17Y 18

Camara y Comercio PROPUESTA X

Fotocopia del RUT FOLIO 6 PROPUESTA X

Fotocopia de la cédula de ciudadania NO PRESENTA

Certificado antecedentes fiscales- Procuraduria General de la FOLIO9Y 12

Nacidn PROPUESTA X

FOLIO 10 A 11

Responsables Fiscales - Contraloria General de fa Repablica PROPUESTA X

tériificado antecedentes Disciplinarios- Personeria de Bogota FOLIO 14 PROPUESTA X

Certificado antecedentes Penales- Policia Nacional de Colombia FOLIO 13 PROPUESTA X

FOLIO 15 AL 16A

Formato Conocimiento del cliente Persona Juridica PROPUESTA X

Formato Conocimiento del cliente Persona Natural PRESENTA EN4 FOLIOS X

Informacion financiera PRESENTA EN 3 FOLIOS X

Verificacion en lista vinculante de Ia ONU / CLINTON VERIFICADO X

OBSERVACION: LA INFORMACION REGISTRADA EN LOS FORMATOS DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE/ CONTRAPARTE CUENTAN CON LA
GARANTIA DE CONFIDENCIALIDAD Y SEGURIDAD DE MANEJO DE LA INFORMACION DE QUE TRATAN LAS LEYES 1266 DE 2008 Y 1581 DE
2012 '

INFORME EVALUACION SARLAFT

La propuesta presentada por el oferente:1.LUCHINNI LTDA NIT.830.072.348-7 ;CUMPLE, con la verificacion de documentacion
requerida en el SARLAFT.

© 1A:29/04/2019

Reviso: Elabord:

DIANA CAROLINA CAMELO SANCHEZ ASFRID TERESA RUSSI GUARIN
OFICIAL DE CUMPLIMIENTO PRO@E{lONAL UNIVERSITARIO

SARLAFT SARLAFT !

>
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CODICO : AP-CT-F-07-03
EVALUACION DE PROPUESTAS !

urtivtedte S aled

VERSION : 3

SUBRED INTEGRADA DE SERVICICS DE SALUD NORTE ESE PAGINA: 1 DE3
GESTION DE LA CONTRATACION

FECHA 1 1171072017

]056-2019 S.NTE i

:}{Morque con una X dopondiondo la modalided de =efoccion) A, D invitacion a Cotizar 8. Dévomo Ezpociol C. D Ceonvocatoria Piblica D.Dor:o: mcccn!,’i:‘ e

SE REQUIERE LA ELABORACION DE CARNETS CON CINTA Y ESCARAPELA PARA IDENTIFICAR A LOS ESTUDIANTES DENTRO DE LAS INSTALACIONES DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD NORTE, DONDE REALIZAN SU ROTACION DE PRACTICA FORMATIVA, . .‘f

CRMACIS

LUCHINNE LD {Nombro dol proponontel {Nembro dot preponc?\!c)
No, HIT: 330072348-7 No. NIT: Ro, WiT;
CARTA FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL
. - & & -
EN DONDE CERTIFIQUE QUE LOS ELEMENTOS CTUMPLE / NO CUMPLE CumPLe

CUMPLEN CON LOS REQUISITOS TECNICOS DE
LA SOUCTUD

ADJUNTAR COS (2} CONIRATOS CON
ENTIDADES PUBLICAS O PROVADAS QUE SE CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE
RELACIONEN CON EL OBJETO A CONTRATAR.

CARTA FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL
DONDE GARANTICE EL CAMBIO DELCS

ELEMENTOS QUE PRESENTEN DETERIORO CUMPLE / NO Cumple CuMPLE
PREMATURO NO DERIVADO DEL 150,
PRESENTAR MUESTRAS DE LOS ELEMENTOS CUMPLE/ NO CumLe ComPLE

SOLICITADOS

MAXIMO PUNYAJE A ASIGNAR POR CRITERIOS TECNICOS

QBSERVACIONES: CON LA SUBSANACION DE LOS DOCURMENTOS, FUERON ENTREGADOS LOS DOS CONTRAIOS SOLICITADOS,

>
N I N
CLAUDIA PATRICIA GALAN SUAREL JEFE OFICNA GESTION DEL CONOCIMIENTO l W - ;/ 5. M /



Secretaria de Satud
Subred integrada de Servicios de Satud

Norte E.S.E.

EVALUACION DE PROPUESTAS

CODIGO : AP-CT-F-07-03

VERSION : 3

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ESE
GESTION DE LA COMIRATACION

PAGINA:T1DE3

FECHA : 11/10/2017

{INVITACION A COTIZAR No 056-2019 S.NTE

{Margue con una X dependienda la modalidad de saleccin)

: Invitacién a Cotizar BA DEvento Especial D‘Dmms rmecanismos

SE REQUIERE LA ELABORACION DE CARNETS CON CINTA Y ESCARAPELA PA
SALUD NORTE, DONDE REALIZAN SU ROTACION DE PRACTICA FORMATIVA.

RA IDENTIFICAR A 1.OS ESTUDIANTES DENTRO DE LAS INSTALACIONES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

LUCHINNI LTDA
NIT: 830.072.348-7
FECHA Y HORA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA (nA) 22 DE ABRIL DE 2018 2:27P.1
ITEM NOMBRE/DESCRIPCION ESPECIFICACION TECNICA VALOR DE LA PROPUESTA
ESCARAPELA VERTICAL PLASTICA DE 8GM DE
1 ESCARAPELAS PLASTICAS PARA CARNET ANCHO Y 13CM DE ALTO REFERENCIA 1029 $2.341.920
VERTICAL CLEAR 9
FASOR
CARNET DE IDENTIFICACION EN OPALINA CARNET VERTICAL DE ACUERDO A IMAGEN :
2 TAMARO CARTA IMPRESION A LASER DE9 X | INSTITUCIONAL ENTREGADA POR LA SDS EN $2.341.620
7CMS APROX. A COLOR OPALINA
CINTA O REATA CON HERRAJE METALICO PARA
3 | CARNET DE IDENTIFICACION EN TELA FALLA Sin | COLOR AZlélé ?ﬁ%‘d’;gé“gpNRoE:%CON LoGo $3.034.500
MARCA COLOR AZUL OSCURO
VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA 7.718.340

OBSERVACIONES:

scriba fa § de la totalidad de fos puntos = asignar por fa
evaluacién téenica ¥ econdmica

N/A

N/A

KAREN BARACALDO VARGAS
COMPRAS

- DIRECCION DE CONTRATACION -

Kuen Crucalddo




