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RESULTADO SUBSANABILIDAD

Fecha:; 2024/09/27
Proceso: F-CD-315

Objeto: Adquisicion de elementos para el IX encuentro cultural y deportivo UCundinamarca sede
Fusagasuga, para el fomento de habitos, estilos de vida saludables, y aprovechamiento del tiempo
libre dirigido a los funcionarios, docentes y administrativos de la Universidad de Cundinamarca.

Presupuesto oficial: Veintitrés millones ciento seis mil trescientos sesenta y tres pesos ($23.106.363)
m/cte.

1. LA SUBSANABILIDAD

De acuerdo a la revision de los documentos aportados por los cotizantes y teniendo en cuenta lo
establecido en la Resolucion 170 “por medio de la cual se maodifica y ajusta la Resolucion 206 del 27 de
noviembre de 20127, Articulo 4 modifiquese el articulo 12 de la Resolucién 206 y Acta del Comité de
Contratacion No. 003 de fecha 03 de febrero de 2021, los cotizantes evaluados podran presentar
subsanacion en el término (fecha y hora) establecido en el cronograma del proceso. Los cotizantes a
subsanar deberan tener en cuenta lo establecido en la Resolucién 170 “por medio de la cual se modifica
y ajusta la Resolucién 206 del 27 de noviembre de 2012”, Articulo 4 modifiquese el articulo 12 de la
Resolucion 206, su paragrafo de Subsanabilidad:

“Paragrafo: SUBSANABILIDAD ... (...) ... La Subsanabilidad presentada debe ser conforme a lo
establecido en la resolucién 170 articulo 4 — modifiquese el articulo 12 de la Resolucién 206 —
Seleccion objetiva, paragrafo Subsanabilidad: “En ningun caso la Universidad podra permitir que se
subsane la falta de capacidad para comprometer la sociedad, ni que se acrediten circunstancias
ocurridas con posterioridad al cierre del proceso de invitacion, ni las pruebas del cumplimiento de los
requisitos recolectadas con fecha posterior al cierre de esta’.

2. COTIZACIONES RECEPCIONADAS:
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Fecha de recepcion de las cotizaciones: 2024/09/20

Valor Econ6émico de valor total de la
No. Cotizante NIT/CC la cotizacion (Antes R
cotizacion
de IVA)
1 STRATEGY SAS 830053792-3 $18.295.200,00 $21.771.288,00
2 SOMOS MEDIOS DE COMUNICACION SA 830037807-8 $18.392.000,00 $21.886.480,00
3 COMERCIALIZADORA CAFE BOTERO SAS 900334037-0 $18.876.000,00 $22.462.440,00
4 CARLOS ANDRES VALENZUELA BELTRAN 1069721525 $21.296.000,00 $21.296.000,00

3. PROPUESTAS A SUBSANAR:

NOMBRE DEL COTIZANTE: STRATEGY SAS
NIT/CC: 830053792-3

No. REQUISITO / DOCUMENTO CONCEPTO

PARA PERSONA NATURAL

El cotizante deberd aportar junto con la cotizacion y demas
documentos solicitados, los siguientes anexos correctamente
diligenciados:

Anexo 5. Carta de compromiso anticorrupcién y antisoborno para
contratistas (Ver formato)

PARA PERSONA JURIDICA

El cotizante debera aportar junto con la cotizacion y demas
documentos solicitados, los siguientes anexos correctamente
diligenciados:

Anexo 5. Carta de compromiso anticorrupcion y antisoborno para
contratistas (Ver formato)

CUMPLE
con el requisito.

Adjunta Anexo 5. Carta de compromiso anticorrupciéon y
antisoborno para contratistas debidamente firmado.

NOTA: En el caso consorcios y de las uniones temporales los anexos
1, 3, 4 y 5 deberan ser diligenciados por el Representante Legal del
consorcio o union temporal cumpliendo con lo indicado, y el Anexo 2
diligenciado por cada uno de sus integrantes debera cumplir con lo
indicado en este numeral.

NOMBRE DEL COTIZANTE: COMERCIALIZADORA CAFE BOTERO SAS
NIT/CC: 900334037-0

No. REQUISITO / DOCUMENTO CONCEPTO
PARA PERSONA NATURAL
Paz y salvo de aportes parafiscales y al sistema integral de seguridad social, asi: CUMPLE
1 El cotizante persona natural debe acreditar la afiliacion a los sistemas de con el requisito.
seguridad social en salud y pensiones aportando los certificados de afiliacion . .
respectivos o copia del pago del mes inmediatamente anterior a la fecha de Adjunta Paz y salvo de aportes parafiscales.

presentacion de la cotizacion junto con la planilla correspondiente.
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Los certificados de afiliacion se deben presentar con fecha de expedicién no
mayor a treinta (30) dias calendario, anteriores a la fecha de presentacion de la
cotizacion. En caso de modificarse la fecha de presentacion de la cotizacion, se
tendré como referencia para establecer el plazo de vigencia de los certificados
de afiliacion la fecha originalmente establecida en la solicitud de cotizacién.

La persona natural que retina los requisitos para acceder a la pension de vejez,
0 se pensione por invalidez o anticipadamente, presentara el certificado que lo
acredite y, ademas la afiliacion al sistema de salud.

Esta misma previsién aplica para las personas naturales extranjeras con
domicilio en Colombia las cuales deberan acreditar este requisito respecto del
personal vinculado en Colombia.

PARA PERSONA JURIDICA

Paz y salvo de aportes parafiscales y al sistema integral de seguridad social, asi:
Certificado de pago y cumplimiento de los aportes al Sistema Integral de
Seguridad Social en salud, pensiones, riesgos laborales y parafiscales (articulo
50 de la Ley 789 de 2002, modificado por el articulo 1° de la Ley 828 de 2003)
con fecha de expediciéon no mayor a un (1) mes a la fecha de presentacion de la
cotizacién. La anterior certificacion deberd constar que se encuentra a paz y
salvo por un periodo no inferior a los SEIS (6) MESES anteriores a la
presentacion de la cotizacién. En el evento en que la sociedad no tenga mas de
seis (6) meses de constituida, debera acreditar los pagos a partir de la fecha de
su constitucion.

La informaciéon presentada en desarrollo del presente numeral se entiende
suministrada bajo la gravedad de juramento respecto de su fidelidad y veracidad.
Dicha certificacion debe ser expedida por el Revisor Fiscal, para lo cual debera
adjuntarse el certificado de antecedentes disciplinarios de la Junta Central de
Contadores (vigente) y tarjeta profesional. En caso de no contar con revisor
fiscal, debera ser firmada por el representante legal de la persona juridica.

NOTA: En el caso de figuras asociativas consorcios 0 uniones temporales, la
acreditacion del pago de seguridad social y/o parafiscales se debera realizar por
cada una de las personas que las integren de manera individual.

NOMBRE DEL COTIZANTE: CARLOS ANDRES VALENZUELA BELTRAN
NIT/CC: 1069721525

No.

REQUISITO / DOCUMENTO

CONCEPTO

El oferente debera presentar maximo TRES (03) certificaciones o
actas de liquidacion sobre el cumplimiento de contratos que retnan
las siguientes caracteristicas:

1-. Debidamente ejecutado y terminado y/o liquidado en Colombia,
durante los Ultimos CINCO (5) afios contados antes de la fecha de
presentacion de ofertas.

2.- La sumatoria de los contratos que se pretenda acreditar como
experiencia habilitante debera ser como minimo el setenta y cinco por
ciento (75%) del presupuesto del presente proceso.

3.- Los objetos de los contratos a acreditar deberan ser afines a la
naturaleza del objeto a contratar en el presente proceso.

Esta experiencia se podra certificar mediante la respectiva acta de
liquidacién, acta de terminacién o certificacion emitida por el
contratante de contratos ejecutados y terminados o liquidados.

Las certificaciones o actas deberan contener los siguientes requisitos
para ser tenidas en cuenta:

A. Nombre o razén social e identificacion de la empresa o persona
contratante.

B. Nombre o razén social e identificacion del contratista

C. Objeto del contrato.

D. Duracion del contrato (Fecha de inicio — fecha de finalizacion).
E. Valor del contrato, incluyendo las adiciones si aplican.

F. Nombre legible del funcionario que expide la certificacion.

G. Cargo del funcionario que expide la certificacion.

H. Direccidn y teléfonos.

CUMPLE
Con el requisito.

Allega soportes certificaciones de experiencias.
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I. No se aceptan auto certificaciones.

4. RESUMEN DE LA EVALUACION Y RESULTADO DE SUBSANACION

No. COTIZANTE NIT/CC CUMPLE | NO CUMPLE | RECHAZADO
1 STRATEGY SAS 830053792-3 X
2 SOMOS MEDIOS DE COMUNICACION SA 830037807-8 X
3 COMERCIALIZADORA CAFE BOTERO SAS 900334037-0 X
4 CARLOS ANDRES VALENZUELA BELTRAN 1069721525 X

5. CONCLUSION:

De acuerdo con la verificacion realizada del precio de la cotizacion, los requisitos técnicos; los requisitos
técnicos adicionales, los requisitos documentales, el resultado de las subsanaciones y los factores de
seleccidn establecidos por la Universidad, el &rea solicitante recomienda al Ordenador del Gasto o su
delegado continuar el proceso de contratacién con STRATEGY SAS.

El presente documento reposara en la carpeta del proceso y hace parte integral del mismo.

El aqui firmante declara que el documento contiene informacién fidedigna, el cual fue analizado, revisado y
aprobado con la debida diligencia.

Firmado digitalmente por
MOYA GONZALEZ MARIA

\pw(m‘m \Pafl\ G- MmaARGARTA

Fecha: 2024.09.27 17:21:17

MARIA MARGARITA MOYA GONZALEZ
Directora Bienestar universitario

Proyecté: Milena Garcia Oficina
Bienestar universitario

32.1-41.3
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