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INVITACION A COTIZAR

| PRESTAR EL SERVICIO DE CORREO NORMAL, CERTIFICADO LOCAL Y NACIONAL, EN 1O RELACIONADO CON LA RECOLECCION, ENTREGA DE DOCUMENTACION
Y ACTIVIDADES RELACIONADAS PARA L2 SUBRED NORTE E.S.€

GEMPSA
GESTION EMPRESARIAL ALFA MENSAJES S.A.S. N/A
SAS
NIT: $00.268.219-1 NIT: 822002317-0 N/A
1. Cumple 1. Cumple N/A
Escoja de la fista desplegabl P l [ i | /
. Carta de Presentacidn defa | si Cumple /No Cumpley en Observacién: Observacién: Observacién:
{propuesta (Modefo Anexo No. 1| el campo de observacién la
ntregado por fa Subred) causal de Incumplimiento o
rechazo
. Cl | 1.C | N/A
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple h ‘ umple l /
. Certificacidn de curnplimiento| si Cumple / No Cumpley en
de parafiscales {(modelo anexo | el campo de observacién la Observacién: Observacién: Observacién:
{No. 2 entregado por la Subred) | causal de incumplimiento o
rechazo
Escoja de la lista desplegable I 1. Cumple | l 1. Cumple l N/A
., Compromiso anticorrupcién | si Cumple / No Cumpley en
modelo anexoNo. 3 entregado | el campo de observacién la
or la Subred) causal de incumplimiento o Observacién: Observacién: Observacién:
rechazo
] 1. Cumple | [ 1. Cumple ' N/A
de la lista desplegabl
4, Certificado de existenciay Efce]a e la lista cesplagable
si Cumple / No Cumpley en Observacién:
epresentacidn legal / )
. . e campo de observaci6n fa
Matricula Mercantil (Expedicion
causai de incumplimiento o .,
no mayor a trelnta (30) dias) Observacién: Observacién:
rechazo
1. Cumple | | 1. Cumple . N/A
Escoja de la lista desplegabl
i C . .
S. Fotocopia del Registro Unico si Cumple / No Cumpley en Observacién: Observacién:
; el campo de observacién ta
Tributario - RUT . :
causal de incumplimiento o Observacidn:
rechazo
1. Cumple 1 I 1. Cumple [ N/A
Escoja de {a lista desplegable
te / No C ! n
/| 6. Fotocopia del Registro Unico sel'Ccl;v:‘p : ‘/’e :bs:r:/::myn Ta
de Identificacién Tributaria- RIT P B
g causal de incumplimiento o
rechazo Observacién: Observacién: Qbservacién:
1. Cumple ‘ ’ 1. Cumple | N/A
Escoja de Ia lista desplegabl
{7. Fotocopia del documento de | si Cumple / No Cumpley en
identidad del Representante el campo de observacién la Observacién: Observacién: Observaclén:
Legal causal de incumplimiento o .
rechazo
1. Cumple 1. Cumple N/A
{8. Certificado de antecedentes - | Escoja de la lista desplegabl r ump | [ I
Procuraduria General de la si Cumple / No Cumpley en ob 16n: ob on:
{Nacién de la Empresa y del el campo de observacién la servacion: servacion:
Representante Legal, no mayor | causal de incumplimiento o Observacién:
Treinta {30) dias, rechazo
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OBSERVACIONES:

9. Certificado de antecedentes -
Contraloria General de la
Nacidn de Ja Empresa y det
Representante Legal, no mayor
a Treinta {30} dias,

Escoja de la lista desplegable

si Cumple / No Cumpley en

el campo de observacién la

causal de incumplimiento o
rechazo

1. Cumple ;

l 1. Cumple

Observacién:

Observacién:

N/A

Observacién:

10. Certificado de antecedentes
Personeria de Bogota del
Representante Legal, no mayor
a Treinta (30} dias.

Escoja de la lista desplegable

sl Cumple / No Cumpley en

el campo de observacién la

causal de incumplimiento o
rechazo

1. Cumple l

[ 1. Cumple

Observacién:

Observacién:

N/A

Observacién:

Escoja de la lista desplegable 1. Cumple 1. Cumple N/A
11. Certificado de antecedentes ) pieB P P /
S si Cumple / No Cumpley en
judiciales del Representante Ly . .
. el campo de observacién la Observacién: Observacién: Observacién:

Legal, no mavyor a Treinta (30) . "

" causal de incumplimiento o
dias.

rechazo
1. Cumple I 1 1. Cumple N/A

12, Certificado de Registro
Nacional de Medidas
Correctivas- Policia Nacional del
Representante Legal, No mayor
a treinta (30} dias.

Escoja de la iista desplegable

si Cumple / No Cumpley en

el campo de observacidn la

causal de incumplimiento o
rechazo

Observacién:

Observacién:

Observacién:

13. Certificacién Bancaria

Escoja de la lista desplegable

si Cumple / No Cumpley en

el campo de observacién la

causal de incumplimiento o
rechazo

1. Cumple '

I 1. Cumple

Observacion:

Observacién:

N/A

Observacién:

KATERIN DAVILA MARIN-PROFESIONAL DE APOYO ADMINISTRATIVO DIRECCION DE

CONTRATACION
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i INVITACION A COTIZAR

PRESTAR EL SERVICIO DE CORREO NORMAL CERTIFICADO LOCAL Y NACIONAL EN LO RELACIONADO CON LA RECOLECCION, ENTREGA DE DOCUMENTACION Y
ACTIVIDADES RELACIONADAS PARA LA SUBRED NORTE ESE

GEMPSA GESTION EMPRESARIALSAS |  ALFAMENSAJES SAS

 NIT;900.268.2191 NIT: 822.002.317-0

Formato para conocimiento del Cliente o contraparte-Empresa CUMPLE / NO CUMPLE NOCUMPLE e : NOCUMPLE L ;
Informacién financiera CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE CocumPLE
Fotocopia RUT CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE . CUMPLE

otocopia Cedula de Ciudadania/ Cedula de Extranjeria CUMPLE / NO CUMPLE . . cumpie  CUMPLE
Representante legal L e

Fotocopia Declaracion de Renta CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE v COCUMPLE ¢
Verificacion en lista vinculante de la ONU/ CLINTON CUMPLE / NO CUMPLE o ouwmee L cumee

OBSERVACIONES: La propuesta presentada por las empresas que se relacionan a continuacién NO CUMPLEN con la verificacion de documentacion requerida en el SARLAFT.

1.GEMPSA GESTION EMPRESARIAL SAS No diligencia la casilla de ciudad pais y fecha de diligenciamiento. Numeral 4:informacién financiera: No anexa estados financieros, para verificar la informacion.

2.ALFAMENSAIES SAS: Numeral 4:informacién financiera: No presenta Estados de resuitados no se pudo verificar la informacién financiera.

*Se llevo a cabo la verificacion de los soportes requeridos y la informacion financiera reportada por cada uno de los oferentes. informacion necesaria para el conocimiento del cliente o contraparte SARLAFT.

*La informacion registrada en los formatos de conocimiento del cliente /contraparte cuentan con la garantia de confidencialidad y seguridad de manejo de la informacién de que tratan las leyes 1266 de 2008 y 1581 de 2012

DIANA CAROLINA CAMELO SANCHEZ/ DIRECTORA FINANCIERA/ OFICIAL CUMPLIMIENTO

ASTRID TERESA RUSSI GUARIN/PROFESIONAL UNIVERSITARIO/ANALISTA SARLAFT Agosto 25 de 2020
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INVITACION A COTIZAS

RESTAR EL SERVICIO DE CORREO NORMAL, CERTIFICADO LOCAL Y NACIONAL, EN LO RELACIONADO CON LA RECOLECCION, ENTREGA DE DOCUMENTACION Y ACTIVIDADES
RELACIONADAS PARA LA SUBRED NORTE ESE.

ALFAMENSAJES SAS GEMPSA
No. NIT: 822,002.317-0 No. NIT: 900.268.219-1
Opbértunid laent id
pértunidad en la entrega medida | 10\ ¢/ N CUMPLE CUMPLE CUMPLE
por dias
Anexar certificacion (3) de
experiencia en contratos cuyo . '
objeto sea la prestacion de servicio| CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE
de correspondencia Nacional/
Local.
Software de seguimiento a lo
. CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE
documentos enviados }
Certificado de autorizacion y/o
icencia otorgado por autoridad
competente para [a prestacion del CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE CUMPLE
servio objeto del presente
proceso
MAXIMO PUNTAIJE A ASIGNAR POR CRITERIOS TECNICOS CUMPLE CUMPLE
OBSERVACIONES:

f”/ '
LIA MARGARITA ALVAREZ PUENTE - DIRECTORA ADMINISTRATIVA i3 l %p
§ ‘g\r} l\ﬁ - _
L /



