CODIGS%: C-F- E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARILY 5AN RAFAEL DE TUNJA
»
, VERSION: 04 EVALUACION DE PROVEEDORES PARA PRESTACION DE SERVICIOS ol
NOMBRE DEL N
CONTRATISTA LUBRIRETENES Y RODAMIENTOS S.A.S.
FECHA DE D M| A
NITO C.C. 800.215.562-3 EVALUACION 57 1 2006
No. DEL CONTRATO 442 DE 2026
PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO FECHA INICIO: 28/05/2026 FECHA TERMINACION: 27/07/2026
OBJETO DEL SUMINISTRO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSOMAL PARA EL USO E IMPLEMENTACION DE EPP EN LOS LUGARES
CONTRATO DE TRABAJO CONFORME AL PROGRAMA DE. HIGIENE ¥ SEGURIDAD DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
RAFAEL DE TUNJA.
NOMBRE DEL : i
SUPERVISOR VICTOR MANUEL SANCHEZ VARGAS
CARGO DEL - ) ) .
SUPERVISOR Subgerente Administrativo y Financiero
1 Nunca
SISTEMA DE PUNTUACION 2 Casi siempre
3 . ) Siempre
CALIF
1-3
CUMPLIMIENTO DEL Cumple con la totalidad de las obligaciones Generales del contrato 2
OBJETO DEL Cumple con la totalidad de las obligaciones Especificaciones del contrato 2
CONTRATO .
Cumple con los alcances determinados en el contrato o en la propuesta 2
Con que prontitud atiende las solicitudes que se presentan dentro de la ejecucién contractual. 2
OPORTUNIDAD EN EL L L P ,
SERVICIO PRESTADO Cubrimiento y suficiencia de las garantias (cuando aplique) 2
E! contratista da respuesta a los requerimientos presentados 3
TOTAL DE PUNTOS OBTENIDOS { 13 )
EVALUACION DEL X 100 = 72.222
PROVEEDOR = - 222
TOTAL DE PUNTOS POSIBLES { 18 )
MUY CANTIDAD DE PREGUNTAS .
BUENO 85 - 100 APLICABLES (6
BUENO 70 - 85
REGULAR 60 - 70
MALO ¢ -59 CALIFICACION J A 72.2
OBSERVACIONES ¥
/]
FIRMA:
- - 1 g _—
NOMBRE DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: VICTOR MANUEL SANCHEZ-W%%E
CARGO: SUBGEREN/EF\SDMINIH Y FINANCIERQO
crrwa N XD B
NOMBRE DEL PERSONAL QUE ELABORO EL DOCUMENTO:  |\JZETH FERNANDA CUERVO CRUZ e
CARGO: APOYO SUPERVISION CONTRATQ N° 442 DE 2026
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