Municipio de Andalucia
Departamento del Valle del Cauca
Republica de Colombia

) INFORME FINAL
EVALUACION DE OFERTAS Y VERIFICACION REQUISITOS HABILITANTES
PROCESO MINIMA CUANTIA No. MC-015-2024

Fecha: Marzo 8 de 2024.

En cumplimiento a la designacion realizada por el Alcalde y en condicién de Comité Evaluador para MINIMA CUANTIA, para
VERIFICACION DE REQUISITOS - EVALUACION DE OFERTAS DENTRO DEL PROCESO MiNIMA QUANTI'A No. MC-015-
2024, cuyo objeto es PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE LA VALORACION MEDICA OCUPACIONAL
PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS DEL MUNICIPIO DE ANDALUCIA VALLE DEL CAUCA, con base las subsanaciones
recibidas me permito presentar el informe final:

1. PROPUESTAS PRESENTADAS:

Se recibieron las siguientes propuestas:

PROPONENTE RUT VALOR PROPUESTA

SISA SOLUCIONES INTEGRALES EN SALUD SAS 900.426.534-5. $3.675.000

2. VERIFICACION DE DOCUMENTOS Y REQUISITOS HABILITANTE DEL PROPONENTE CON EL MENOR PRECIO: SISA
SOLUCIONES INTEGRALES EN SALUD SAS RUT No. 900.426.534-5.

C: CUMPLE NC: NO CUMPLE NA: NO APLICA

REQUISITO VERIFICACION | SUBSANACION | VERIFICACION
INICIAL FINAL
C NC PLAZO C NC
Capacidad Juridica: La capacidad juridica para este proceso se X X

determina verificando que el proponente, presente el certificado de
camara de comercio y/o registro tnico tributario, con una expedicién
no mayor a 60 dias calendario anteriores a la fecha de la presentacién
de propuesta, la capacidad juridica de la persona natural o juridica
debera estar acorde o relacionada con el objeto del contrato o con la
prestacion de servicios de salud o realizacion de exdmenes medico
laborales, el no cumplimiento de este requisito hara que la propuesta
sea rechazada.

Condiciones de Experiencia: El proponente debe acreditar experiencia X X
minima un (1) contrato ejecutado cuya sumatoria sea igual o superior
al valor del presupuesto oficial cuyo objeto guarde relacion o sea
similar con el objeto del proceso de seleccion o con la prestacion de
servicios de salud o realizacion de examenes medico laborales, que se
acredita con certificacion o copia del contrato con el acta final y/o de
liquidacion.

En la carta deberd declarar expresamente no hallarse incurso en X X
ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad indicadas en
la Constitucion y la Ley, que se entiende prestado con la presentacion
de la propuesta

Elaborar la propuesta de acuerdo con lo establecido en el aviso de X X
invitacion y anexar la documentacion exigida.

Ser una persona hatural o juridica debidamente constituida. X X
Presentar Propuesta en las fechas establecidas en el aviso de X X
invitacion.
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Presentar la propuesta firmada por el proponente, segin Anexos 1, 2
y 3.

Cuando el proponente sea una persona juridica, debera anexar el
certificado de existencia y representacion legal expedida por la
autoridad competente con una expedicion no mayor a 60 dias
calendario anteriores a la fecha de la presentacion de propuesta.
Cuando el representante legal de la firma tenga restricciones para
contraer obligaciones en nombre de la misma, deberd adjuntar el
documento de autorizacién expresa del 6rgano competente. En ofertas
conjuntas, cuando los integrantes del consorcio o unién temporal, o
uno de ellos, sea persona juridica, cada uno de ellos, o el integrante
respectivo, debe aportar el citado certificado.

Descripcion de los bienes y precio unitario, y valor total de la propuesta. X X

Tiempo de constitucion de la persona juridica no podra ser inferior a
seis (6) meses.

Tiempo de duracion de la persona juridica no podra ser inferior al X X
término del contrato y un (1) afio mas.

Cuando se trate de Consorcios y Uniones Temporales debera NA NA
aportarse en la oferta el documento de constitucién del consorcio o
unién temporal, en el cual deberé indicarse lo siguiente: Cada una de
las personas juridicas miembros de consorcios o uniones temporales
gque participen en la convocatoria deberdn aportar el certificado de
existencia y representacion; si se trata una de Unién Temporal deberan
indicarse los términos y extension (actividades y porcentaje) de la
participacion en la propuesta y en la ejecucion del contrato; la duracion
del Consorcio o de la Unién, que deberé ser por el lapso comprendido
entre el cierre de la convocatoria y la duracion del contrato y cuatro
meses mas; la designacion de la persona que tendra la representacion
legal del Consorcio o de la Unién Temporal, indicando expresamente
sus facultades.

Las personas naturales o juridicas extranjeras deberan cumplir las NA NA
normas legales vigentes.

Presentar la Garantia de Seriedad de la Oferta, con el recibo de pago, X MARZO 7 DE X
los cuales deberan anexarse en original, debidamente firmados por el 2024 HASTA
proponente con la siguiente informacion: LAS 5:00 P.M.

BENEFICIARIO: Municipio de Andalucia-Valle.

AFIANZADO: El Oferente.

VIGENCIA: Desde la fecha de Presentacion de la Oferta y Dos (2) mes
mas.

CUANTIA: Diez (10%) del Valor total de la Oferta.

Cuando la propuesta sea presentada en consorcio o uniéon temporal, la
Garantia de Seriedad de la Propuesta deberéa ser expedida a nombre
del consorcio o uniéon temporal, incluyendo a cada uno de sus
integrantes y su porcentaje de participacion, y debe ser firmada por
todos los integrantes del consorcio o unién temporal.

Copia de cédula de ciudadania para persona natural y en caso de X X
persona juridica del representante legal.

Formato Unico de Hoja de vida Unica para persona natural o juridica, X X
segun el caso.

Presentar Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la X X
Procuraduria General de la Nacion, tanto para persona natural como
juridica y del representante legal no mayor a 30 dias calendario con
relacién a la fecha de cierre del proceso.
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Presentar Certificado de Antecedentes Fiscales expedido por la X
Contraloria General de la Republica, tanto para persona natural como

juridica y del representante legal no mayor a 30 dias calendario con X

relacion a la fecha de cierre del proceso.

Presentar Certificado Judicial expedido por la Policia Nacional, de la X MARZO 7 DE X
persona natural o el representante legal de la persona juridica no 2024 HASTA

mayor a 30 dias calendario con relacion a la fecha de cierre del LAS 5:00 P.M.
proceso.

Presentar Certificado del Sistema Medidas correctivas, de la persona X X

natural o el representante legal de la persona juridica no mayor a 30
dias calendario con relacion a la fecha de cierre del proceso.

Presentar Certificado de registro de deudores alimentarios morosos, X X
de la persona natural o el representante legal de la persona juridica no
mayor a 30 dias calendario con relacién a la fecha de cierre del proceso

Presentar copia del Registro Unico Tributario expedido por la DIAN. X X

Propuesta Econdmica: Elaborar la propuesta de acuerdo con lo X X
establecido en el aviso de invitacion y anexar la documentacion exigida
y presentar la propuesta en las fechas establecidas en el aviso de
invitacion.

Se chequeara que en la propuesta no se haya adicionado, modificado, X X
suprimido o alterado los items en su descripcion, unidades o
cantidades, o se haya dejado de consignar el precio unitario de uno o
varios items, del anexo No. 2. Estas inconsistencias seran causal de
rechazo de la propuesta. El valor total del contrato sera el que resulte
de multiplicar la cantidad por el precio ofrecido, la propuesta no podra
ser igual o superior al presupuesto oficial y a los precios unitarios
oficiales so pena de rechazo de la propuesta.

El Municipio hard correcciones aritméticas a las operaciones X X
realizadas en el presupuesto. El precio cotizado seréa fijo. No se
aceptaran propuestas alternativas o parciales.

Certificado de pago de seguridad social y parafiscales: El proponente X MARZO 7 DE X
debe acreditar que se encuentra al dia en el pago de Seguridad Social 2024 HASTA
Integral asi como los parafiscales de Instituto Colombiano de Bienestar LAS 5:00 P.M.

Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), de la Caja
de Compensacion Familiar cuando a ello hubiere lugar.

Cuando se trate de persona juridica, debera anexar una certificacion
expedida por el Revisor Fiscal, cuando éste exista de acuerdo con los
requerimientos de Ley, o por el Representante Legal de la sociedad,
en la que se acredite el pago de los aportes de sus empleados, a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las
Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), cuando a
ello hubiere lugar, durante los dos (2) meses inmediatamente
anteriores a la fecha de presentacion de la propuesta, debiendo
ademas anexar copias de los pagos de seguridad social; como minimo
del personal administrativo de la empresa (gerente, secretaria y
otros). En el evento en que la sociedad tenga menos de seis (6) meses
de constitucion, debera acreditar los pagos mencionados a partir de la
fecha de constitucion.

Cuando se trate de persona natural debera acreditar el pago de los
aportes a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y
aportes a las Cajas de Compensacion Familiar segln el caso, durante
el dltimo mes inmediatamente anterior a la fecha de presentacion de la
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propuesta, debiendo ademas anexar copia de los pagos de seguridad
social.

Cada una de las personas juridicas miembros de Consorcios o
Uniones Temporales que participen en este proceso deberan aportar
el pago de parafiscales de manera individual.

Acreditar la habilitacion o permiso o similar para la prestacion de X X
servicios de salud o realizacién de examenes medico laborales.
Diligenciar todos los anexos de la Presente Invitacion. X X

Con fundamento en lo anterior, se concluye lo siguiente: La propuesta presentada por SISA SOLUCIONES INTEGRALES EN
SALUD SAS RUT No. 900.426.534-5, subsand lo requerido por el comité y cumple con todos los requisitos habilitantes, es
favorable para el Municipio y se recomienda aceptar la oferta y adjudicar el contrato al proponente SISA SOLUCIONES
INTEGRALES EN SALUD SAS RUT No. 900.426.534-5.

(Original Firmado)

LINA MARIA GUERRERO SINESTERRA
Subsecretaria de Recursos Humanos

Apoyo JOSE FERNANDO MORALES GARCIA- Asesor externo de contratacion.

T —S—S——S———————i——_————______—_——————“—_—_———_—_—_—————————————m—
Carrera 4 con Calle 12 Esquina.

Tel. (2) 2235195 - 2235205.
Codigo Postal urbano 763010- rural 763017
www.andalucia-valle.gov.co  Email: despachodelalcalde@andalucia-valle.gov.co



http://www.andalucia-valle.gov.co/

