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Barranquilla, 23 de Octubre del 2024 

 

 

Señores 

POLICÍA NACIONAL 

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 

Ciudad. 

 

Asunto: SUBSANACION INFORME DE EVALUACION PROCESO DE SELECCIÓN 

ABREVIADA SUBASTA INVERSA PN RASES8 SA 036 2024. 

 

 

Por medio de la presente me permito subsanar el requisito habilitante verificación técnica del 

requerimiento del informe de evaluación inicial en las siguientes condiciones: 

 

SUBSANACION REQUISITOS HABILITANTES VERIFICACION TECNICA 

 

Me permito subsanar y/o aclarar el ítem 2, capacidad de almacenamiento y/o acondicionamiento 

CCAA   para los grupos 1,4,5,6,7,8,11,12,13 y 14, el nombre o la razón social que aparece en el 

acta de visita e inspección sanitaria del establecimiento corresponde a POWESS S.A.S., anterior 

razón social de SANSMED S.A.S, como lo demuestra el certificado de existencia y 

representación legal de la sociedad adjunto a este proceso de selección abreviada subasta 

inversa, adjunto pantallazo nombre: 

 
 

De todas formas adjunto acta de visita e inspección sanitaria del establecimiento con razón social  

de SANSMED S.A.S. para cumplir con el requerimiento de la capacidad de almacenamiento y/o 

acondicionamiento CCAA de los grupos 1,4,5,6,7,8,11,12,13 y 14 (páginas de 3  a la 13, pdf 

adjunto). 

 

Con referencia al ítem 15, Certificación del inicio y la implementación del sistema de gestión de 

seguridad y salud en el trabajo de los grupos 1,4,5,6,7,8,11,12,13,14 se subsana y es anexado 

a este requerimiento. (página 14, pdf adjunto). 
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También, me permito subsanar y aclarar registro Invima del grupo 6, GUANTES QUIRURGICOS 

ESTERILES, corresponde al ítems 5 y no al ítem 1, de todas formas adjunto el registro Invima 

requerido a subsanar. (página 15-16 pdf). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cordialmente, 

 

 

 

 

Firma del representante legal del oferente o apoderado 

Nombre: MELY SANDY ANILLO ZAMBRANO  

C.C. 1.042.347.885  

SANSMED S.A.S NIT 900.922.715-9 
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Barranquilla, 26 de septiembre del 2024 

 

Señores. 

POLICÍA NACIONAL 

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8   

Ciudad. 

 

Ref: Certificación inicio e implementación del Sistema De Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo 

para los grupos 1,4,5,6,7,8,11,12,13 y14 del proceso de selección abreviada subasta inversa PN 

RASES8 SA 036 2024. 

 

Yo MELY SANDY ANILLO ZAMBRANO identificado como aparece al pie de mi correspondiente 
firma, representando legalmente la firma SANSMED S.A.S identificada con Nit No. 900.922.715-9, 
Certifico que nos comprometemos a implementar el inicio y la implementación del Sistema De 
Gestión de Seguridad y Salud en el Trabajo, el manual del SGSST del lugar donde se prestará el 
servicio, para así dar cumplimiento del decreto 1072 de 2015 y sus complementarios para los grupos 
1,4,5,6,7,8,11,12,13 y14 del proceso de selección abreviada subasta inversa PN RASES8 SA 036 
2024 
 
 

Atentamente 

 

 

_____________________________ 
Firma del representante legal del proponente  
Nombre o razón social del oferente: SANSMED S.A.S  

Identificación (NIT X C.C ☐  C.E ☐): 900.922.715-9 

Nombre Representante Legal: MELY SANDY ANILLO ZAMBRANO 

Identificación (C.C X  C.E. ☐) 1.042.347.885 

Dirección: Carrera 68 N°76-123 

Teléfono: 3177021775 

Email: licitaciones@sansmed.co  
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