PN RASES No. 1 CD 040 2026

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD |, I1 Y Il NIVEL INCLUYENDO TODOS LOS SERVI€IOS QUE TENGA HABILITADA
LA ENTIDAD PARA USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 1 DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL ESPECIALMENTE A LOS RESIDENTES EN EL MUNICIPIO DE

FACATATIVA Y SU ZONA DE INFLUENCIA

1. OFERTA 2. IDENTIFICAGION | 3. CERTIFICACION 4éEDNA;g§IBAg|S(')C§NS
ECONOMICA TRIBUTARIA RUT BANCARIA e
OFERENTES
NO NO NO NO
CUMPLE | cympLe | CUMPLE | cympLe | CUMPLE | cumpLe| CYMPLE | cumpLE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE FACATATIVA X X X X

EVALUADOR ECONOMICO

3! b‘p
CPS-04 BANIEL FERN#NDO DELGADILLO BALLESTEROS

GS-2026-237719-MEBOG




