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SECRETARIA DE SALUD
SALUD PUBLICA

ACTA DE EVALUACION DEFINITIVA DE LAS OFERTAS PRESENTADAS DENTRO
DEL PROCESO DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA No. Al-MC-2405-2026

CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS HABILITANTES

Se procede a rendir informe final de las ofertas presentadas en el proceso de SELECCION
DE MINIMA CUANTIA No. Al-MC-2405-2026, que tiene por objeto: “'SSM134-CONTRATAR
EL SERVICIO DE TRANSPORTE ESPECIALIZADO PARA LA DISTRIBUCION DE
VACUNAS E INSUMOS CON EL FIN DE DAR CUMPLIMIENTO AL PROGRAMA
AMPLIADO DE INMUNIZACIONES VIGENCIA 2026". De conformidad con lo establecido
en la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015,
lineamientos establecidos en el Manual de Contratacion y Manual de Funciones vigente.

Por lo cual se procedera a revisar las ofertas econémicas y verificar que la de menor precio
cumple con las condiciones de la invitacién. Si esta no cumple, la Entidad Estatal debe
verificar el cumplimiento de los requisitos de la invitacion de la oferta con el segundo mejor
precio, y asi sucesivamente.

RESUMEN DE OFERTAS PRESENTADAS AL PROCESO
OFERENTE [ FECHA Y HORA VALOR DE LA
| DE OFERTA
] - PRESENTACION
"1 | CAPITALACOSTA GROUP SASS. | 16/06/2026 8:43 PM $58.000.000

Una vez verificada la lista de ofertas en el presente proceso, se procedera a evaluar la unica
propuesta presentada, en este caso corresponde a la de Oferente CAPITAL ACOSTA
GROUP SAS:

1. REQUISITOS HABILITANTES - JURIDICOS

Se realizo el analisis sobre la totalidad de los requisitos y documentos habilitantes —
juridicos exigidos en el proceso contractual, lo cual se consigna en el siguiente cuadro:

DOCUMENTACION LEGAL:

PROPONENTE No. 01
CAPITAL ACOSTA GROUP S.A.S.
NIT. No. 901381194 — 2

: , T NO NO OBSERVACION
REQUISITO CUMPLE | - ymPLE | APLICA

| CARTA DE ‘ 2 Folios

| PRESENTACION DE LA X i

| OFERTA (Anexo 1) “
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06 Folios
CAPITAL ACOSTA
GROUP S.AS.

NIT. 901381194 — 2
DOMICILIO: IBAGUE -
TOLIMA
MATRICULA No. 315138
FECHA DE MATRICULA:

CERTIFICADO DE ,22/04/2020
EXISTENCIA Y ULTIMO ANO
RENOVADO: 2026
REPRESENTACION FECHA EXPEDICION:
LEGAL o REGISTRO X '
MERCANTIL PARA 23092020
BEREOIAS REPRESENTANTE
 TURALES. LEGAL Y FACULTADES
| PARA CONTRATAR:
| CARLOS FABIAN
| VASQUEZ MARROQUIN
C.C. No. 11.388.721 - NO
TIENE RESTRICCIONES
DE CONTRATACION POR
RAZON DE LA
NATURALEZA NI DE LA
CUANTIA
DOCUMENTO
CONSTITUTIVO DE
| CONSORCIO O UNION
' TEMPORAL (Anexo No. 2
— Anexo No. 3)
ACTA DE
' AUTORIZACION DE
JUNTA DE SOCIO O
ASAMBLEA DE
ACCIONISTAS DE NO
CONTAR CON
FACULTAD EXPRESA
PARA PRESENTAR
PROPUESTAS Y
SUSCRIBIR
CONTRATOS
= 1 Folio
! FOTOCOPIA  CEDULA SASIES EABIAN
| gg OSC')UNDE’?\IDT/;N'A ‘R';* X VASQUEZ MARROQUIN
C.C. No. 11.388.721 DE

APODERADO)

FUSAGASUGA
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LIBRETA MILITAR X 1 Folio
CERTIFICADO 1 Folio
CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES X
SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES (Anexo
No. 4)
ANTECEDENTES 2 Folios
DISCIPLINARIOS (P. X
JURIDICA Y R. LEGAL)
ANTECEDENTES 2 Folios
FISCALES (P. JURIDICA X
Y R. LEGAL)
| ANTECEDENTES X 1 Folio
JUDICIALES (R. LEGAL)
ANTECEDENTES 1 Folio
MEDIDAS X
CORRECTIVAS (R.
LEGAL)
5 Folios
TIPO DE
CONTRIBUYENTE:
PERSONA JURIDICA
RAZON SOCIAL:
CAPITAL ACOSTA
RUT X GROUP S.AS.
ACTIVIDAD
PRINCIPAL: 8230
RESPONSABILIDADES,
CALIDADES Y
ATRIBUTOS: 05, 07, 14,
| 42, 48, 52, 55
? 1 Folio
CERTIFICAGIGN X NSEZ??Q;?&“S’J'{%%
CUENTA BANCARIA ;i
Fecha expedicion:
16/06/2026
MANIFESTACION BAJO 1 Folio
LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO DE NO X
ESTAR EN LISTAS DE
LAVADOS DE ACTIVOS
(Anexo No. 5)
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EOMPROMISO DE 2 Folios
TRANSPARENCIA %
(Anexo No. 6)
COMPROMISO 1 Folio
ANTICORRUPCION X
(Anexo No. 7)
CERTIFICADO DE 1 Folio
ORIGEN LICITO DE LOS =
| RECURSOS (Anexo No.
8) |
' MANIFESTACION BAJO 1 Folio
LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO DE NO
ESTAR INCURSO EN X
INHABILIDADES E
INCOMPATIBILIDADES
| (Anexo No. 9)
REGISTRO DE 1 Folio
DEUDORES %

ALIMENTARIOS
MOROSOS - REDAM

Matricula No. 315138
Domicilio: Ibagué
El presente proceso fue
LIMITADO A MIPYMES
MIPYME X TERRITORIAL
DOMICILIADAS EN EL
MUNICIPIO DE IBAGUE -
TOLIMA

OBSERVACIONES: Revisados los requsitos juridicos habilitantes, se tiene que el
Proponente CAPITAL ACOSTA GROUP S.A.S. NIT. 901381194 — 2, CUMPLE con los
requisitos juridicos habilitantes de la convocatoria publica del proceso Al-MC-2405-2026.

RESULTADO EVALUACION JURIDICA:

‘No. |  PROPONENTE NIT REQUISITOS JURIDICOS
1 | CAPITAL ACOSTA GROUP | 901381194 -2 HABILITADO
SAS.
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2. REQUISITOS HABILITANTES TECNICOS

PROPONENTE | DESCRIPCION CUMPLE NO OBSERVACION
CUMPLE
UN (01) VEHICULO X 9 Folios
AUTOMOTOR TIPO
FURGON
PERSONAL MINIMO X 2 Folios

REQUERDIO (Anexo
11)

CERTIFICADO X 1 Folio
DOTACION EQUIPO :

CAPITAL | pE CARRETERAS
ACOSTA  "RESOLUCION O X 4 Folios
| GROUP SAS. | poCUMENTO
ACREDITACION

CAPACIDAD

TRANSPORTADORA

TARJETA DE ) 9 Folios
PROPIEDAD, O |

LICENCIA DE |

TRANSITO DEL
VEHICULO Y COPIA
DEL SEGURO
OBLIGATORIO DE
ACCIDENTES  DE |
TRANSITO SOAT
CERTIFICADO X 7 Folios
FUMIGACION Y
DESINFECCION

INTEGRAL DE
PLAGAS Y VIRUS |

Con el propésito de constatar la informacion aportada por el oferente y de acuerdo con la
potestad del Comité Evaludor, la entidad procedio a verificar en el Registro Unico Nacional
de Transito RUNT, que el vehiculo ofertado por la Empresa CAPITAL ACOSTA S.A.S.
cumpliera con los requisitos exigidos en la Invitacion Publica dentro del Proceso de
Seleccion Al-MC-2405-2026, donde se encontro el siguiente resultado:
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Nomaro de poliza Facha expadicion

Publico

MITSUBISHI FUSO

2006

ILCBIERSIGKO07872

4899

DIESEL

STRIA TTEyMOV CUND/RICAURTE
NO

NO

NO

NO

Focha inlclo da vigancia Fecha fin de vigencia

PERSONAL MNIMO REQUERIDO - ANEXO 11:

Entidad expide SOAT

FEBSDESSLGP
BLANCO
4MS0092293
ILCHIEEIICKOOTBT2
FURGON

06/09/206
NO

NO

GCopyright 2026 RUNT

Se procede a realizar la revision de las hojas de vida requeridas en el proceso:

CONDUCTOR

CONCEPTO

REQUISITO

ACREDITACION

CRISTIAN MAURICIO
HERNANDEZ LOPEZ
C.C No. 1.110.493.586

18 Folios
Formacion Académica Titulo de Bachiller Bachiller Académico
Institucion Educativa
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Técnica Agropecuaria
Mariano Melendro.

Experiencia Profesional

|

Licencia Categoria C2
Experiencia laboral de tres
(3) aflos en transporte de
carga

Certificados de mas de 04
afos de experiencia laboral

ASISTENTE OPERATIVO

' CONCEPTO

REQUISITO

ACREDITACION

DIANA ALEJANDRA
ARAMENDIZ PAVA
C.C. No. 1.110.061.965

11 Folios

| Formaciéon Académica

Titulo Profesional en
Seguridad y Salud en el
Trabajo y/o Afines

Diploma Profesional en

Salud Ocupacional

Experiencia Profesional

Experiencia laboral de un
(1) afio i

Certificados de mas de 01
afno de experiencia laboral

AUXILIAR DE CARGA

1 CONCEPTO REQUISITO ACREDITACION
JEISON EDUARDO
CAMPOS YEPES
C.C. No. 1.005.718.883
12 Folios
Formacion Académica Sin requisito de formacién | Diploma Bachiller -
académica Institucion Educativa

"German Pardo Garcia”

Experiencia Profesional

Experiencia Laboral de un
(01) afo

Certificado de mas de 03
afos de experiencia laboral

OBSERVACIONES: Aporta Carta de Compromiso del personal ofertado.

RESULTADO EVALUACION TECNICA:

No. PROPONENTE | NIT REQUISITOS
TECNICOS
K CAPITAL ACOSTA | 901381194 - 2 HABILITADO
| GROUP SAS.
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3. VERIFICACION DOCUMENTOS APORTADOS SOPORTE EXPERIENCIA ESPECIAL

CAPITAL ACOSTA GROUP S.A.S.:

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

CAPITAL ACOSTA GROUP S.A.S.

requisito habilitante.

Se considera la experiencia mediante la
presentacion de maximo Dos (2) certificaciones
y/o copias de contratos con entidades publicas
y/lo privadas, con objetos similares al del
presente proceso contractual, dentro de las
cuales al menos Uno (1) haya sido celebrado
con entidad publica, asi mismo que se
encuentren ejecutados y/o liquidados y/o con
su respectivo  Certificado  Final  de
Cumplimiento, en los ultimos cinco (5) afnos
anteriores al cierre del proceso. Para validar la
experiencia de los contratos debera presentar
copia de los contratos con las respectivas
certificaciones que cumplan los siguientes
requisitos:

e Que al menos Un (1) contrato haya sido
celebrado con entidad publica.

« Las certificaciones que sean expedidas
por quien tenga la facultad para hacerlo.

¢ Que la sumatoria de los contratos
aportados presente una cuantia igual o

\ superior al presupuesto oficial del
presente proceso.

e En caso de presentarse certificaciones
por adiciones a los contratos
principales, éstas se verificaran en
conjunto con el contrato principal al que
estan adicionando.

e Eneleventode propuestas presentadas
por uniones temporales o consorcios,
las certificaciones requeridas,
igualmente deben cumplir con la
anterior informacion y requisitos para
acreditar la experiencia del Proponente.

DESCRIPCION CUMPLE / NO CUMPLE
El Proponente debera demostrar y suministrar
informacién sobre su experiencia, Ccomo CUMPLE

* Contrato de Prestacion de Servicios
No. 1765 del 30 de Mayo de 2023,
suscrito entre ALCALDIA DE IBAGUE
y CAPITAL ACOSTA GROUP S.AS.
Objeto: "Contratar el servicio de
transporte especializado para la
distribucion de vacunas e insumos con
el fin de dar cumplimiento al Programa
Ampliado de Inmunizaciones vigencia
2023 ",

Valor: $74.830.000

Inicio: 01 de Diciembre de 2023
Terminacion: 30 de Diciembre de
2023.
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Para acreditar la experiencia solo se
tendrda en cuenta el grado de
participacion que haya tenido el
proponente en el Consorcio o Union
Temporal, en tales eventos, la
certificacion debe contener
exactamente el grado de participacion.

¢ Que el contrato se encuentre celebrado,
gjecutado y/o liquidado.

e Si el contrato viene liquidado en
moneda diferente al peso. EL
MUNICIPIO DE IBAGUE procedera a su
convertibilidad a pesos colombiano ($),
tomando como base la TRM (tasa
representativa del mercado) reportada
por el Banco de la Republica a la fecha
de terminacion del respectivo contrato.

En las certificaciones debera especificarse lo

siguiente:
e Elobjeto
¢ Fecha de inicio
e Elvalor

¢ Fecha de terminacion

Cuando el oferente presente certificaciones de
experiencia en las cuales conste que participo
en la ejecucidn de un contrato bajo la modalidad
de consorcio o unién temporal, estas deberan
expresar su porcentaje de participacion, con el
fin de verificar el cumplimiento de los requisitos

de cuantia y periodo de ejecucién previstos en
este numeral.

En el evento de que la certificacion sea
expedida por personas de derecho privado, el
proponente debera anexar a la misma: copia
del contrato y/o factura o sus documentos
equivalentes, en donde se puedan verificar su
objeto, plazo y valor.
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RESULTADO EVALUACION EXPERIENCIA:

No. PROPONENTE NIT EXPERIENCIA
1 CAPITAL ACOSTA | 901381194 - 2 HABILITADO
GROUP S.AS.

4. OFERTA ECONOMICA

OFERTA TECNICO ECONOMICA
CAPITAL ACOSTA GROUP S.A.S

CARITAL ACOSTA

ANEXO No 10

PROPUESTA TECNICO ECONOMICA

NECESIDAD
A
SATISFACER

Nombre o razén social del proponente. CAPITAL ACOSTA GROUP SAS
INFORMACION ECONOMICA

| VALOR MENSUAL MESES

VALOR TOTAL (4

VEHICULO
AUTOMOTOR | Incluye: Asisient
TIPO

FURGON

utilizacion una pis!
temperatura, con

$14'500.000 $58.000.000

de vida y certificado de calbracior
vigento
SUBTOTAL $14'500.000
VA S0
| TOTAL . $14'500.000
< . o
LOGISTICA CONFIABLE §
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CASITAL ACOSTA
GROUD SAS
Nt 9C1-381-194-2

« Presentar certificacion en la que conste que el vehiculo ofrecido se encuentra
dotado del equipo de carretera reglamentario (botiquin, primeros auxilios,
extintor, linterna, taco, caja de herramientas, gatos cruceta, sefales
reflectivas y cualquier otro elemento que las autoridades o el Cadigo de
Transito requiera).

« El Proponente debera presentar copia de la Resolucion y/o documento que
expida la Autoridad de Transito mediante el cual se acredita la capacidad
transportadora.

« El Proponente deberd presentar la respectiva Tarjeta de Propiedad, o
Licencia de Transito del vehiculo, copia del Seguro Obligatorio de Accidentes
de Transito SOAT y revision técnico - mecanica y de gases, con una vigencia
igual a la del contrato.

« Elvehiculo ofertado debe contar con Pélizas de Seguros de Responsabilidad
Civil Extracontractual, para lo cual debera remitirse a los amparos
establecidos en el Decreto 1079 de 2015 "Por medio del cual se expide el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Transporte.”

« Elservicio sera a todo costo, lo cual incluye gastos derivados de combustible,
parqueaderos, mantenimiento y personal requerido (incluido conductor,
asistente operativo y auxiliar de carga del vehiculo)

e EI vehiculo debe contar con el Certificado Vigente de Fumigacion y
Desinfeccion Integral de Plagas y Virus

« El Proponente debera allegar la constancia de propiedad del vehiculo con el
cual pretende realizar el servicio, para ello debera allegar fotocopia de la
Tarjeta de Propiedad del vehiculo. En caso de que el Proponente no sea
propietario del vehiculo, puede realizar Convenios de Colaboracion
Empresarial segun el Articulo 2.2.1.6.3.4. del Decreto 1079 de 2015
modificado por el Articulo 9 del Decreto 431 de 2017 o podra presentar
vehiculos afiliados a la empresa, los cuales debe relacionar en su propuesta.

e En caso de Uniones Temporales o Consorcios, cada uno de los integrantes
debe acreditarlo de manera individual, para cumplir con este requisito.

« Para desarrollar las actividades del servicio que se pretende contratarse
Proponente debera contar con un Asistente Operativo con disponibilid.
24 horas los 7 dias de la semana, con el objetivo de optimizar los
de transporte de una forma eficiente para la entidad, contando pa
la infraestructura fisica, tecnoldgica y los sistemas de informacion nécess
para el correcto desarrofio de su labor

o 240122 @B copta

o g Lﬂf"‘w Eh.m‘ o

LOGISTICA CONFIABLE GRA

Pt S RS
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(Este cuadro y su contenido se deben ajustar de acuerdo a las cantidades
requeridas por la entidad, conforme a las condiciones técnicas. La modificacion del
cuadro, del contenido del ANEXO y la no presentacién de los documentos generara
el RECHAZO de la propuesta)

i

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

NOTA: La Propuesta cuya oferta economica sobrepase el valor unitario promedio,
sera rechazada

Observaciones.

—t
Firma del Proponente__

Nombre Completo de quien firma por el Proponente debidamente autorizado:
CARLOS FABIAN VASQUEZ MARROQUIN

< e

LOGISTICA CONFIABLE

Una vez verificada la propuesta Técnico — Econémica, se pudo establecer que CUMPLE
con lo requerido en el Anexo dispuesto por la Entidad, ya que el mismo fue diligenciado en
su totalidad.

No. PROPONENTE NIT VALOR DE LA PROPUESTA
PROPUESTA ECONOMICA
INCLUIDO IVA
1 CAPITAL ACOSTA | 901381194-2 $58.000.000 HABILITADO
GROUP S.AS.
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 PROPONENTE | JURIDICOS TECNICO EXPERIENCIA | ECONOMICO
CAPITAL HABILITADO | HABILITADO | HABILITADO | HABILITADO
ACOSTA
GROUP S.A.S.

CONSOLIDADO DE REQUISITOS HABILITANTES PROCESO
MINIMA CUANTIA No. Al-MC-2405-2026

\ PROPONENTE JURIDICOS TECNICO EXPERIENCIA | ECONOMICO
- CAPITAL HABILITADO HABILITADO HABILITADO HABILITADO
ACOSTA
GROUP S.AS.

ANALISIS DE PRECIO ARTIFICIALMENTE BAJO (ART. 2.2.1.1.2.2.4. D. 1082/2015)

De conformidad con el Articulo 2.2.1.1.2.2.4 del Decreto 1082 de 2015, la Entidad Estatal
debe solicitar al oferente la justificacion del precio cuando este parezca artificialmente bajo.

En aplicacion de la metodologia de comparacion absoluta prevista en la Guia para el
manejo de ofertas artificialmente bajas expedida por Colombia Compra Eficiente, y teniendo
en cuenta que en el presente proceso de seleccion se recibié una unica (1) oferta, se
procedié a comparar el valor ofertado con el costo total estimado por la Entidad Estatal.

Como resultado de dicho analisis, se evidencié que la oferta presentada registra una
diferencia del 9,75 % respecto del presupuesto oficial estimado. En este sentido, la citada
Guia establece que la Entidad Estatal debera solicitar las explicaciones correspondientes
Unicamente cuando la oferta sea igual o inferior en un veinte por ciento (20%), o en un
porcentaje mayor, frente al costo total estimado del contrato.

En consecuencia, al verificarse que la oferta economica presentada no supera el umbral
minimo definido por la metodologia de comparacion absoluta, no se configura un indicio de
oferta artificialmente baja que haga procedente el requerimiento de justificacion al
proponente, por lo que la oferta puede continuar con el proceso de evaluacion conforme a
los criterios establecidos en el pliego de condiciones.

De conformidad con la evaluacion realizada a la UNICA propuesta presentada dentro del
proceso de contratacion de SELECCION DE  MINIMA CUANTIA  No.
Al-MC-2405-2026, la instancia del Comité Evaluador de las condiciones econdomicas,
juridicas, técnicas y de experiencia, procede a informar y sugiere al Ordenador del Gasto
HABILITAR al Proponente CAPITAL ACOSTA GROUP S.A'S. 901381194-2, en razén a
que CUMPLE con los REQUISITOS HABILITANTES establecidos en la INVITACION
PUBLICA DEL PROCESO DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA  No.
Al-MC-2405-2026.
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En los términos expuestos, se rinde la EVALUACION DEFINITIVA, de los requisitos
juridicos, técnicos, economlcosyde experiencia, del PROCESO DE MINIMA CUANTIA
No. AlI-MC-2405-2026.

Siendo los veintiséis (2 5 dias del mes Junio de 2026, la presente Acta Final sera publicada
en el al Unjco de Contratacion - Plataforma SECOP II, de conformidad con el
cro granﬁa establegido’en el proceso.

N VILLAMARIN
Directora $alud Publica (E)

' Decreto No. 1000 — 0351 del 25 de Junio de 2026
Comité Evaluador

FUNCIONARIO/ ‘

CONTRATISTA NOMBRE Y CARGO / CATEGORIA FIRM
Aspectos Tecnicos: Andrea Salcedo Polo — Profesional Universitario )
Aspectos Juridicos: Ma. Fernanda Reyes A. — Abogada Contratista [

=i,
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