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PROCESO DE ]
SELEGCION Nro. INVITACION A COTIZAR No. 501-2018

No No

DOCUMENTOS Cumple No Cumple | Cumple Cumple Cumple Cumple Cumple |No Cumple| Cumple |NoCumple
CARTA DE PRESENTACION (anxo Nro. 1 firmde per el Respresentante Legaly X X X X X
CERTIFICACION DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL (no mayor a 60
dfas) X X X NiA X
ORIGINAL DE LA POLIZA DE SERIEDAD DE LA OFERTA POR EL 10% SOBRE EL X X X X X
VALCR TOTAL CE LA OFERTA Y CON VIGENCIA DE 90 DIAS
CERTIFICADO DE APORTES AL SGSSS Y PARAFISCALES EXPEDIDO POR EL X X X NIA X
REVISOR FISCAL O REPRESENTANTE LEGAL SEGUN CORRESPONDA
EN CASO DE SER PERSONA NATURAL ACREDITAR EL PAGO EN SALUD,
PENSION Y LOS APORTES AL ARL NiA NA NiA X NiA
COPIA REGISTRC UNICO TRIBUTARIO (RUT) X X X X X
REGISTRO MERCANTIL N/A NIA N/A X Nia,
REGISTRO UNICO DE PROPONENTES X X X X X
CERTIFICACION BANCARIA X . X X X X
OTROS: PRESENTACION DE PROPUESTA POR LOTES COMPLETOS X X X X X
OBSERVACIONES PARA PROPONENTES QUE NO CUMPLEN CON LA DOCUMENTACION DE ORDEN LEGAL:
*ALEAR COLOMBIA 8.A.5: EL PROPONENTE NO PRESENTC SU OFERTA POR LOTES COMPLETOS, MOTIVO POR EL GUAL SE PROCEDE CON SU REGHAZO.
* IMCOLMEDICA S.A: NO ALLEGA CERTIFICACION EXPEDIDA POR LA ASEGURADGRA DONDE SE ACREDITE QUE LA PRIMA DE LA POLIZA SE ENCUENTRE PAGADA 0 RECIBO CRIGINAL DE SU PAGO;
EL CERTIFICADO DE APORTES AL SGSSS Y PARAFISCALES MANIFIESTA ESTAR A PAZ Y SALVO DE LAS OBLIGACIONES HASTA EL MES DE MAYO DE 2018, NO HASTA LA FECHA DE PRESENTACION
DE LA PROPUESTA.
*AURORA RODRIGUEZ DE CORONADO: DEBE ALLEGAR LOS TRES (3) ULTIMOS RECIBOS DE PAGO DE EPS Y PENSION INCLUIDO EL DEL MES EN QUE PRESENTA LA PROPUESTA.,
*SOUTH INGENIERIA $.A.8: EL PROPCNENTE NO CONSTITUYS LA POLIZA DE SERIEDAD DE LA OFERTA EN EL FORMATO DE ENTIDADES PUBLICA CON REGIMEN PRIVADC DE CONTRATACION,
ADICIONALMENTE NO PRESENTC SU OFERTA POR LOTES COMPLETOS, MOTIVO POR EL CUAL SE _ugomcm oov\.wc RECHAZO.
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