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PROCESO CONTRACTUAL 
CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS 

HABILITANTES  
Versión 1.0   marzo 2023 

 
Proceso de contratación INVITACION PC RE 2023 – 21: “ADQUISICIÓN DE MATERIALES, ÚTILES, INSUMOS, 

PAPELERIA Y ELEMENTOS DE OFICINA PARA USO INSTITUCIONAL” 

Fecha de análisis y selección  22 de noviembre de 2023   

Oferente elegible YIMIS FABIAN SANABRIA REYES, Cc  91.497.789;  Nit. 91.497.789-6 

 

No REQUISITOS CUMPLE OBSERVACIONES 

 MINIMOS   

1 Documento de identidad SI  

2 Registro Único Tributario SI  

3 Registro mercantil vigente SI  

4. Antecedentes disciplinarios vigentes SI  

5. Antecedentes fiscales vigentes SI  

6. Antecedentes judiciales vigentes SI  

7. Declaración juramentada sobre ausencia de 
inhabilidades, incompatibilidades e impedimentos 

SI  

8. Copia de tarjeta profesional NA  

9. Copia del pago seguridad social SI Presenta pago seguridad social noviembre 2023 

10 Hoja de vida  SI  

    

 OTROS REQUISITOS   

11 Certificado de medidas correctivas RNMC SI  

12 Certificado inhabilidades delitos sexuales SI  

13 Certificado de antecedentes profesionales NA  

14 Certificaciones de experiencia especifica NA  

15 Certificación de cuenta bancaria SI Presenta certificación bancaria 

    

 REQUISITOS DE LA OFERTA   

16 Cubre la totalidad de la necesidad SI  

17 No supera el presupuesto establecido SI  

18 Cumple con el tiempo máximo de ejecución SI  

19 Cumple con el tiempo mínimo de validez SI  

    

 
Cumplimiento de la regla de subsanabilidad: De conformidad con lo previsto en el parágrafo 1 del artículo 5 de la Ley 
1150 de 2007, que prevé: “La ausencia de requisitos o la falta de documentos referentes a la futura contratación o al 
proponente, no necesarios para la comparación de las propuestas no servirán de título suficiente para el rechazo de los 
ofrecimientos hechos. En consecuencia, todos aquellos requisitos de la propuesta que no afecten la asignación de puntaje 
podrán ser solicitados por las entidades en cualquier momento, hasta la adjudicación. No obstante, lo anterior, en aquellos 
procesos de selección en los que se utilice el mecanismo de subasta, deberán ser solicitados hasta el momento previo a 
su realización.” 
 

Al informe de cumplimiento de requisitos habilitantes del 20 de noviembre de 2023 se le adicionan: 1) planilla seguridad 
social mes de noviembre de 2023, 2) certificación de cuenta bancaria. 
 

 
OBSERVACIONES: 1) Se anexan documentos enunciados.  
 
La Jagua de Ibirico, 22 de noviembre de 2023 
 

  
ARACELLYS MARTINEZ CUADRO 
Auxiliar Administrativo 



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 91497789
YIMIS FABIAN SANABRIA REYES

CURUMANI CESAR
CALLE 9A  16-95 3508362

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades de hospitales y clínicas, con interna

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

1316146994 I-INDEPENDIENTES
noviembre 2023 noviembre 2023

0
2023/11/20 9996673696

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 185.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 185.600 $ 0 $ 185.600
SUBTOTALES: $ 185.600 $ 0 $ 185.600

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

ESSC62 ESSC62-ASMET SALUD EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 145.000
SUBTOTALES: $ 145.000 $ 0 $ 0 $ 145.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 6.100 $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 6.100
SUBTOTALES: $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 6.100

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO
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TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
91497789

SANABRIA
REYES
YIMIS
FABIAN

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE

$ 1.160.000 01 30 230301-
PORVENIR

30 $
1.160.000

$ 185.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 185.600ESSC62-
ASMET
SALUD
EPS

30 $
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$ 145.000 $ 0 $ 145.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.160.000

91497789 $ 6.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 336.700
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