(Margue con una X dependiendo la
modalidad de seleccién)

INVITACIGN A COTIZAR 024-2020 S.NTE

A. EI Invitacién a Cotizar

ALQUILER DE EQUIPOS DE SISTEMAS DE AIRE MEDICINAL Y DEL SISTEMA
" SUBRED NORTE E.S.E.

FECHA Y HORA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

(NA)

| MESSER COLOMBIA

S.A.

B BEventa especial [ |,

Otros
ecanismos

VACIO MEDICINAL PARA LA

NIT: 8600051144 |

modelo anexo no. 4 entregado por
la subred)

Cumple / No Cumple y en el
campo de observacién la causal
de incumplimiento o rechazo

3. certificado de existencia y
 representacion legal / matricula

Escoja de la lista desplegable si

Cumple / No Cumple y en el

a). Carta de presentacion de la [ 1. Cumple | [ NA |
ropuesta (modelo anexo no 2 T
ntregado por la subred) Escoja de la lista desplegable si

) Certificacion de cumplimiento del |Cumple / No Cumpley enel

_pago de aportes parafiscales campo de observacion la causal

efectuado en los Ultimos seis (6) de incumplimiento o rechazo Observacién: Observacion:

~ meses anexo no 3 entregado por la ‘ ‘ k

subred)

~ 1. Cumple NA_ ]
. compromiso anticorrupcion Escoja de a lista desplegable si - Observacién: Observacion:

|

1. Cumple k

Observacion:

~_NA }

ercantil ( expedicién no mayor a  |campo de observacién la causal Ob,éewacién:
reinta (30) dfas) de incumplimiento o rechazo : )
‘ o Escoja de Ia lis legable si A T NA
. Regristro Unico de proponentes Cicn%aied? No C?m?}egﬁjegn ol ! L { L BA ]
(expedicién no mayor a noventa campo de observacién la causal ;
- (90) dias) de incumplimiento o rechazo Observacién: Observacion:
, ) [ 1. Cumple | [ N.A. ]
Escoja de la lista desplegable si
fotocopia del registro tnico Cumple / No Cumple y en el
ibutario - RUT campo de observacién la causal Observacién: Observacién:
de incumplimiento o rechazo
[ 1. Cumple | [ N.A. |
: Escoja de la lista desplegable si
. fotocopia del registro de Cumple / No Cumple y en el
entificacién tributaria - RIT campo de observacidn la causal Observacién: Observacién:
de incumplimiento o rechazo
. Escoja de la lista desplegable si
7. fotocopia documento de identidad |Cumple / No Cumple 'y en el 1. Cumple | ] N.A.
- del representante legal campo de observacién la causal
de incumplimiento o rechazo Observacién: Observacién:
- ‘ |1 Cumple | | N.A, |
i cgmﬁcho antecedente§ Escoja de la lista desplegable si
isciplinarios - procuraduria general
. Cumple / No Cumple y en el
e la nacién d? a e‘mpresa y del campo de observacion la causal
representante legal, no mayor a ) L Observacién:
treinta (30) dias de incumplimiento o rechazo Observacién:




'opo! -
MESSER COLOMBIA N/A
S.A.
NIT: 860005114-4 N/A
B | 1. Cumple | | N.A. {
9. certificado antecedentes - Escoja de la lista desplegable si
contraloria general de la replblica  |Cumple / No Cumple y en el
de la empresa y del representante |campo de observacién la causal Observacién: Observacion:
legal, no mayor a treinta (30) dias  |de incumplimiento o rechazo
[ 1. Cumple | [ N.A. |
10. certificado antecedentes Escoja de la lista desplegable si
_judiciales - policia nacional del Cumple / No Cumpley en el
__representante legal, no mayor a campo de observacion la causal Observacion: Observacion:
treinta (30) dias de incumplimiento o rechazo
11. certificado antecedentes - Escoja de la lista desplegable si [ 1. Cumple | [ N.A. |
personeria de bogoté d.c. del Cumple / No Cumpley en el
_ representante legal, no mayor a campo de observacién la causal B ,
treinta (30) dias de incumplimiento o rechazo Observacion: Observacion:
, [ 1 Cumple | [ N.A. |
- 12 Certificado de registro nacional |Escoja de la lista desplegable si
o l-’I‘A‘B;uTA{dTES.fugx;qc’qs_; ~de medidas correctivas - policia Cumple / No Cumpley en el Observacion:
. . ‘ ~_nacional del representante legal, no |campo de observacién la causal Observacién:
~ 'mayor a treinta (30) dias de incumplimiento o rechazo
Escoja de la lista desplegable si [ 1. Cumple ] [ N.A. |
e . Cumple / No Cumple y en el
| 13. certificacion bancaria campo de observacién la causal - N
de incumplimiento o rechazo Observacion: Observacion:
- 114, pdliza de seriedad de la oferta. N.A. N.A.
_/su cuantia no serd inferior al diez
i 0,
[;;or rcoler;té)st(alo r/z)sgnet[a\tljilorotroeta?l de Escoja de la lista desplegable si
prop pr ada p¢ Cumple / No Cumpley en el
oferente y su vigencia sera de trenta - L, L.
(30) dfas contados a partir de la campo de observacion la causal Observacion: Observacion:
presentacion de la oferta. a favor de de incumplimiento o rechazo
la subred integrada de servicios de
V ; ” salud norte e.s.e. nit. 900.971.006-4
ii)BSERVACIONES:
5 2 : 7 : “EVALUADORES _ = 7 g ;
~ KATHERIN DAVILA MARIN/ Profesional de Apoyo Administrativo/ Direccion de Contratacié,n»:‘;




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 024- 2020

INFORME DE EVALUACION DE LAS PROPUESTAS PRESENTADAS CON OCASION DE LA INVITACION A COTIZAR 024- 2020

OBJETO:ALQUILER DE EQUIPOS DE SISTEMA DEL AIRE MEDICINAL Y DEL SISTEMA DE VACIO MEDICINAL PARA LA SUBRED NORTE
ESE

1. VERIFICACION DOCUMENTACION SARLAFT

MESSER COLOMBIA SANIT 860.005.114-4
REPRESENTANTE LEGAL:JUAN CARLOS
DOCUMENTACION REQUERIDA GUAUQUE MARTINEZ C.C #79°691.327 BOGOTA

S oNETco | |cumPLE NO CUMPLE
Camara y Comercio X X
Fotocopia de la cédula de ciudadania X X
Fotocopia del RUT X X
Manifestacion inhabilidades e incompatibilidades X X
Pago de Parafiscales X X
Responsables Fiscales - Contraloria General de la Republica X X
Certificado antecedentes fiscales- Procuraduria General de la Nacion X X
Certificado antecedentes Disciplinarios- Personeria de Bogota X X
Certificado antecedentes Penales- Policia Nacional de Colombia X X
Carta de Presentacion de compromiso Anticorrupcion X X
Formato Conocimiento del Cliente ¢ contraparte empresa X X
Informacion financiera X X
Verificacion en lista vinculante de la ONU/ CLINTON X X

INFORME EVALUACION SARLAFT

La propuesta presentada por el oferente CUMPLE, con la verificacion de documentacion requerida en el SARLAFT.
1. MIESSER COLOMBIA SA NIT 860.005.114-4;
*Se llevo a cabo la verificacion de los soportes y la informacion financiera reportada por cada uno de los oferentes. Informacion necesaria para el

conocimiento del cliente o contraparte.

*“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

fecha evaluacion: 13/02/2020

Reviso:

: &:DA»W&

DIANA CAROLINA CAMELO SANCHEZ o
OFICIAL DE CUMPLIMIENTO
SARLAFT

Calle. 66 No.15 - 41

fel: 4431790
www.subrednorte.gov.co
Info: Linea 195




Norte E5.E.

EVALUACION DE PROPUESTAS

CODIGO : AP-CT-F-07-03

VERSION : 3

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E
GESTION DE LA CONTRATACION

PAGINA: 1 DE3

FECHA : 11/10/2017

INFORMACION DEL PROCESO

Proceso No.

l\NV\TAClON A COTIZAR No. 024 - 2020 S.NTE

Modalidad |(Morque con una X dependiendo la modalidad de seleccién)

A. Invitacion a Cotizar B

E:}Evemo Especial

C. m Convocatoria PUblica

D.{::]Otros mecanismos i

Objeto a confratar

CONTRATAR EL ALQUILER DE LOS EQUIPOS DE SISTEMAS DE AIRE MEDICINAL Y DEL SISTEMA DE VACIO MEDICINAL PARA LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

INFORMACION DE LA EVALUACION

EVALUACION

Proponente 1

Propenente 2

Proponenie 3

“|REPOTENCIALIZADOS

CRITERIO DESCRIPCION COMO EVALUAR MESSER COLOMBIA S.A.
NIT: 860.005.114-4

1. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE LA FICHA TECNICA CUMPLE: El proponente presenta fichas técnicas de
DE LOS ELEMENTOS OFERTADOS DONDE SE ESPECIFIQUEN LAS CUMPLE / NO CUMPLE los elementos que conforman el sistema de aire y
CARACTERISTICAS TECNICAS DEL EQUIPO vacio medicinal
2. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE CARTA DE ) CUMPLE: H  oroponente presenta  carta de
AUTORIZACION Y/O REPRESENTACION DEL FABRICANTE. DEBERA Gboor qutor[zzdopemmdc Zr RCENTER SAS
INDICAR CLARAMENTE EN LA OFERTA S| ES FABRICANTE O SI CUMPLE / NO CUMPLE ) . P o
SE TRATA DE UN DISTRIBUIDOR O REPRESENTANTE junto con la respectiva carta de cambio de razén
DEBIDAMENTE AUTORIZADO social
3. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE UNA

e SCEEEEESS\ICTl&ILEEF\é[L;(FCEEURA”\LAE’S\IF;i%IF(;C;UES%%LOS EQUIPOS NO CUMPLE / NO CUMPLE CUMPLE: El proponente presenta carfa de

compromiso firmada por el representante legal

4. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE CERTIFICACION DE
NO ALERTA SANITARIA O SUCESO DE SEGURIDAD

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: El  proponente presenta cartade
compromiso firmada por el representante legal

5. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE DOCUMENTO QUE
ACREDITE QUE EL EQUIPO NO TIENE MAS DE 3 ANOS DE VIDA UTiL

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: El proponente presenia carta de
compromiso firmada por el representante legal

6. EL PROPONENTE DEBE HACER ENTREGA DE LAS HOJA DE VIDA
DE LOS EQUIPOS OBJETO DE LA PRESENTA INVITACION CON
TRAZABILIDAD DESDE LA PUESTA EN MARCHA DEL EQUIPO,
REPARACIONES MANTENIMIENTO CORRECTIVOS,
MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS, HASTA LA FECHA EN QUE
INGRESE A LA UNIDAD DE ATENCION, EN CASO DE SER EQUIPO
USADO .

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: El proponente presenta cartade
compromiso firmada por el representante legal

OBSERVACIONES: Ef proponente MESSER COLOMBIA S.A. cumple o cabalidad con los criterios técnico exigidos para el proceso de confratacién

EVALUADORES

Nombre, cargo y firma Evaluador criferio Técnico:

Yeni Paola Ortegén Norefia

Ingeniera Biomédica




Subred in
MNorte E.S.E.

ie Servicios de Satud

EVALUACION ECONOMICA DE PROPUESTAS

CODIGO : AP-CT-F-07-03

VERSION : 3

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E.

PAGINA : 1 DE3

FECHA : 11/10/2017

INFORMACION DEL PROCESO

Proceso No.

!INVITACION A COTIZAR No 024-2020 S.NTE

Modalidad ] A

invitacién a Cotizat

B. [::_::]Evemo Especial

C {::JConvocatoria Piblica

D.E:]Otros mecanismos

Objeto a contratar

ALQUILER DE EQUIPOS DE SISTEMAS DE AIRE MEDICINAL Y DEL SISTEMA DE VACIO MEDICINAL PARA LA SUBRED NORTE E.S.E.

INFORMACION DE LA EVALUACION

Proponente 1 Proponente 2 Proponente 3
MESSER COLOMBIA S.A
i \% tal
ftem Nombre / Descripcién Unidad de Cantidad Valor Unitario A Valer Total Valor Total || Valor Unitario | IVA valorTotal | o or Total Valor A alor Tota Valor Total
Medida Unitario Unitario Unitario Unitario
ILE EQUIPOS PA ISTEMA DE AR EDICINAL Y VACIO
1 ALQUILER DE EQU RAELSIS AIREM v UNIDAD 1 $10.362.784| $ 1.968.929 | $12.331.713 | $ 12.331.713
MEDICINAL
TOTAL PROPUESTA No.1 $ 24.663.426 TOTAL PROPUESTA No.2 s - TOTAL PROPUESTA No.3 s -
Proponente 1 Proponente 2 Proponente 3
CRITERIO DESCRIPCION COMO EVALUAR MESSER COLOMBIA S.A 0 0
NIT No. 860.005.114-4

FECHA Y HORA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

11/02/2020 11:53A.M

Escriba el valor de la propuesta econémica

4. ECONOMICOS . -
del bien o servicio a contratar por cada

Valor de la propuesta

$ 24.663.426

Puntaje Asignado

Puntaje Asignado

Puntaje Asignado

proponente
N/A N/A N/A
MAXIMO PUNTAJE A ASIGNAR POR CRITERIOS ECONOMICOS N/A N/A N/A
OBSERVACIONES: SE EVALUA ECONOMICAMENTE AL PROPONENTE POR ESTAR HABILITADO JURIDICA, SARLAFT Y TECNICAMENTE.
EL VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA NO SUPERA EL VALOR DEL PRESUPUESTO ASIGNADO PARA ESTE PROCESO.
MAXIMO PUNTAJE A ASIGNAR POR TODOS LOS CRITERIOS TECNICOS Y Escriba la § de la totalidad de los puntos a asignar por N/A N
ECONOMICOS la evaluacion técnica y econdmica / /A N/A
EVALUADORES

Nombre, cargo y firma Evaluador Criterio Econémico:

KAREN DANIELABARACALDO VARGAS

TECNICO ADMINISTRATIVO - DIRECCION DE CONTRATACION - COMPRAS

7

1 Vool

Vi

/



