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EVALUACION JURIDICA 
PROCESO No: SA19CPMEC-029 
FECHA: 02 DE SEPTIEMBRE DE 2019 

 
 

PROPONENTE: MICROCHIP  
 

PROPONENTE:  COMERCIALIZADORA R.J.J. 
 

OBJETO CONTRACTUAL:  

COMPRA DE EQUIPOS DE COMPUTO, LICENCIAS SOTFWARE PARA LA ESE HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE PAMPLONA Y SUS ORGANISMOS DE SALUD 
ADCSRITOS. 

CAPACIDAD JURIDICA 

No: REQUISITOS DEL CONTRATISTA 

MICROCHIP COMERCIALIZADORA R.J.J 

CUMPLE 

NO CUMPLE 

NO APLICA 

N° FOLIOS 

CUMPLE 

NO 
CUMPLE NO 

APLICA 

N° 
FOLIOS 

1 Carta de presentación de la propuesta 
X   

1-2 X   2-3 

2 Fotocopia de la Cédula de Ciudadanía (Persona 
natural o la del representante legal, si es 
persona jurídica). 

X   
3 X   5 

3 Certificado de existencia y Representación 
Legal, cuando a ello haya lugar. 

X   
4-5 X   7-9 

4 Fotocopia del Registro Único Tributario 
Actualizado – RUT. 

X   
6-9 X   11 

5 Afiliación al Sistema Integral de Seguridad 
Social y Parafiscales  o certificación emitida 

por el Revisor Fiscal o representan  legal, 
conforme a lo establecido en  el artículo 50 
de la Ley 789 de 2002. 

X   

 
10-13 

 
 

X 

   
 

13-17 

6 Libreta militar para menores de 50 años. 
(Persona natural o la del representante legal, 
si es persona jurídica). 

X   
14  

X 
   

19 

7 Certificado de Antecedentes Fiscales si es 
persona natural. 
Certificado de Antecedentes Fiscales si es 

persona jurídica: El del representante legal 
y el de la persona jurídica. 

X   

15  
 
X 

   
 

21 

8 Certificado de Antecedentes Disciplinarios si 

es persona natural y del representante legal 
si es personal jurídica. 

X   

16  

X 

  23 

9 Certificado de Antecedentes Judiciales, si es 
persona natural y/o del representante legal 
si es persona jurídica. 

X   
17 X   25 

10 Formato Único de Hoja de Vida de la 
Función pública.  
Formato Único de Hoja de Vida de la 
Función pública del representante legal y  

para persona jurídica. 

X   

18-20  
 

X 

   
 
 

28-30 

11 Formato declaración de bienes y rentas 
x   

21-22        X   32-33 

12 Documento formal que acredite la 
conformación de consorcio o unión temporal  

  X 
          X  

13 Autorización para presentar propuesta y 
suscribir contrato 

  X 
   X  

14 Tarjeta  profesional  y  certificación  de  
vigencia  de  inscripción  y  antecedentes 
disciplinarios del contador público 

  X 
23-25 X   36-38 

15 Tarjeta profesional y certificación de 
vigencia de inscripción y antecedentes 
disciplinarios del revisor fiscal 

 X  
   X  

16 Registro Unico de Proponentes 
x   

26-33 X   40-266 

16 Garantía de seriedad de la oferta 
x   

34-41 X   284-285 

 

 

RESULTADO: CUMPLE, La presente propuesta se ajusta en sus partes a las disposiciones legales aplicables, los demás aspectos como necesidad, términos, costos etc…, al no ser de 
orden jurídico deben ser verificados y constatados por el resorte del área funcional correspondiente según la naturaleza del cargo. 
 

 
 

 
 
 

LUIS EDUARDO QUINTERO GELVEZ 
Asesor Jurídico Externo 

 


