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TERMINOS DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR CUANTIA.

En cumplimiento de lo establecidos en el Literal b, articulo 28 del Acuerdo 008 de
2014, medificado por el cuerdo Acuerdo 006 de 2015, el HOSPITAL SAN VICENTE DE
ARAUCA E.S.E., procede a estructurar los TERMINOS DE REFERENCIA.

EL HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA —-ESE- INFORMA \\

Antes de elaborar la propuesta, lea cuidadosamente los términos§sde™ re‘f(ire\nCI'\Esto
evitara errores u omisiones que impidan tener en cuenta su propuesta\para el
proceso de evaluacidn y calificacion.

Los proponentes deben estudiar minuciosamente toda la informa\ci‘é_%ngenida en los
términos de referencia y analizar las circunstancias que inciden e &l ctmplimiento de
obligaciones, los costos y el plazo de ejecucion del proyecto

N\

De manera general, se recomienda al proponente\ter(ar en clienta’toda la informacioén
suministrada y las condiciones de ejecucion Rgre Ia\glaboraoon de la propuesta;
observar todos los requerimientos legaless jurldrsosﬂtecnlcos y economicos sefialados
en este documento, en la invitacidon y ene\lé\studto de necesidad y conveniencia.

N

Antes de entregar la oferta, verlf@ e due sexhaya incluido la totalidad de los

documentos exigidos. ReV|sel/;_‘:3\s\t\‘:\r\\\c1§\t?\lfi\an\1\gnte firmados, actualizados, etc.

Preseéntelos siguiendo el orden senalad\:\n\o‘s ‘erminos de referencia.
Revise la garantia de sen%c?a% cé\ prop)uesta La vigencia y el valar asegurado no
pueden ser inferiores a los estabiecndos en los Términos de referencia, Debe ser
expedida a favor deI\HOSPITAL SAwVICENTE DE ARAUCA —ESE-, Revise gue el objeto

de la pdliza coincida*Con~el de Ia‘*oferta gque presenta.

La oferta debe.s \entreg da\por' el proponente persona natural, representante del
Consorcio o unlc') te ér\gl o promesa de sociedad, el represente legal de la persona
juridica y/o\ u ;‘:r\les e\s y: s faculten para esto. Su nombre sera verificado con el que
aparece en !a\\\ c(u[ de ciudadania y el certificado de la Camara de Comercio, acta
consorcial, umon\emporal 0 promesa de sociedad segln sea el caso. Si usa una sigia

esta debe estar autorlzada en el certificado de la Camara de Comercio.
N/

En desarrolio de la carga de sagacidad que corresponde al proponente, tiene la
obligacidnZde enterarse en forma suficiente de las condiciones particulares de
ejecucion, resolver previamente las inquietudes que le susciten estos Términos de
referencia y demas documentos integrantes del proceso, segin el caso. Por los
principios de lealtad procesal y buena fe debera advertir al Hospityal San Vicente de
Arauca —ESE- de los errores o inconsistencias que advierta en este documento.
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CAPITULO 1
INFORMACION GENERAL
1.1 JUSTIFICACION

En el Hospital San Vicente de Arauca —ESE- una entidad publica deschft allzada del
orden departamental, se ofrece servicios de salud de mediana y a]ta co plejldad al
Departamento de Arauca, ademas de algunos municipios de{d vt vecma Repu lica

. . e \
Bolivariana de Venezuela, de esta manera el objetivo general en r a funcnona! Y
asistencial es garantizar la oferta de servicios médicos as&sten al con cahdad
N, SN \\//

fundamental para cumplir con sus atributos de oportumda\d contn}U}d@d \ysuficiencia.

Es asi, que le compete al Hospital San Vicente de “rauca \RESE> gestionar la
NN N

prestacion de los servicios de salud con calidad(y ca'Ildeﬂz humana, de manera

oportuna, integrai, eficiente y eficaz, a la pob!acién,que reguierasde los servicios de

salud.

\/

El Hospital San Vicente de Arauca E.S.E;'/'c’issarrol[E‘su&ctividad misional contando,
obviamente, con los recursos humanog\y fisidos para_tales efectos; constituyéndose
de manera esencial, la preservacién"d-e I\\ingegr\i\dad E|>e las personas que trabajan en
las instalaciones y la promulgacmn\y ap@vecham[ento de los diferentes servicios que

el Hospital San Vicente de Arauca offaee para ]a comunidad araucana.

Con el fin de cumplir con el desarr\o de las metas institucionales, se requiere
mejorar los medios logisticos, vy cond1cL nes de bienestar de los pacientes asi como las

—

condiciones laboral_e§\ del p@gonal garantizando un adecuado y normal
funcionamiento h%@‘?e’ﬁ‘do necesafio la ADQUISICION DE MATERIAL MEDICO

D

QUIRURGICO; todp co%\ell ‘t\fi\!lxge prestar un servicio 6ptimo y eficiente a la comunidad
araucana,

1.2 I"I‘T\?ﬁ.”ACION A LOS’PROPON ENTE Y OBJETO A CONTRATAR

L/BSPITAL S‘A‘QJ VICENTE DE ARAUCA E.S.E., a través del presente proceso de
CONTRATAC;QEI/DE MENOR CUANTIA, esta mteresado en seleccionar una persona
nat r:QI_\ Jurjldlca consorcio o unién temporal o promesa de sociedad para el
ADQUISICION DE MATERIAL MEDICO QUIRURGICO los proponentes deben presentar
propuestas.

1.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL OBNJETO A CONTRATAR.
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A continuacidn se relacionan los elementos objeto de la presente convocatoria por item,

y cantidades:

ITEM PRODUCTO MARCA UNIDAD CANTIDAD
1 | ACEITE MINERAL QUIMIBEN FRASCO 36
3 | AGUJA HIPODERMICA No 21G X 1/2 CAJA * 100 UND LIFE CARE UNIDADN o 100
4 | AGUIA HIPODERMICA No 27G X 1/2 CAJA * 100 UND LIFE CARE UNIDAD NN 100
5 | BAJALENGUAS PAQUETE X 500 UND ALFA SAFE PAQUETE., 1\ /5,
& | BOLSA DE NUTRICION ENTERAL BOLSA BAXTER SUNIDAD NN 26
8 | CATETER EPICUTANEC NEONATAL #24 UNIDAD VIGON ¢~ Uunibap 5
7 | CATETER EPICUTANEOD NEONATAL #28 UNIDAD VIGON  [N\NUNIDADN, 5
9 | CATETER HEPARINIZADO UNIDAD RYMEO NNUNIBAD N 5.755
10 | CATETER UMBILICAL No 2,5 UNIDAD VIGONN SUNIDAD 5
11 | CATETER UMBILICAL No 3,5 UNIDAD £ AGAN. NN UNIDAD 5
12 | CINTA PARA ESTERILIZAR UNIDAD VIBrOWRNN, NN\ UNIDAD 40
13 | CLAN UMBILICAL UNIDAD S NoeeEnco \Y “UNIDAD 400
14 | CROMADO 3.0 SH UND ~NN | \JHORsow )T soBre 144
1§ | CYSTOFLO RECOLECTOR DE ORINA 4\& h CEEEPY unao 200
16 | EQUIPO DE PRESION VENOSA CENTRAL UNIDAD, N\ | \BAXTER UNIDAD 20
17 | EQUIPO EN Y PARA IRRIGACION UNIDAD~~_ NN\ [\ BAXTER UNIDAD 50
20 | EQUIPO PARA BOMBA DE INFuszéNfuoggﬁm \\-»FREEEQ‘IIUS UNIDAD 1.800
18 | EQUIPQS JACKSON REES ADULTOSY [(INIDARL N\, ™| WEST MED UNIDAD 22
19 | EQUIPOS JACKSON REES PEDIATRICDS UNIDAD N\, WEST MED UNIDAD 10
21 | ESPARADRAPO HOSPITALARIQ  TUBONA VO BSN MEDICAL UNIDAD 235
22 | EXOVAC No 1/4 \\ NG NUBENCO UNIDAD 2
23 | EXOVAC No 1/4 NN N MNUBENCO UNIDAD 2
24 | FILTRO ANTIBACTERIAADULTO REE3525677 UND. COVIDIEN UNIDAD 235
25 | FIXOMULL STRECH 10\GM¥45 M ROLLO BSN MEDICAL UNIDAD 5
26 | GASA HOSPITALARIA XMOOYARDAS SUPERTEX ROLLO 60
2 | GEL CONDUCTAR URTRASGNIDO CONDUGEL QUIRUMEDICAS GALON 28
27 | GELEQAM ESPONIAS ESTERILES JHONSON UNIDAD 18
28 |HOJA DEBISTURI No 15 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 1.314
29_| HO)a DE BISFURLNo 20 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 630
307" HOJAMDE BISTYURI MY 21 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 656
31\ | HOJA DESBISTURT No. 11 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 300
32 MHUMIDIFICADOR DE OXIGENO REF 3230 UNIDAD PRESICION UNIDAD 480

AN JJ I CARE
33 | I0DGPOVIRONA ESPUMA GALON ECAR GALON 25
34 | IODOPOVIRONA SOLUCION GALON ECAR GALON 25
35 | JELCO Wo. 20 et M UNIDAD 4638
36 |JERINGA DE INSULINA 27G X 1 Y MEDIA UNIDAD PROTEX UNIDAD 8.000
37 {JERINGAS 10 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 65.097

|
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38 |JERINGAS 20 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 2.922
39 |JERINGAS 5 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 61.404
40 | JERINGAS 50 CC DESECHABLE UNIDAD ALFA SAFE UNIDAD 300
41 | KIT VENTURY ADULTO KIT PRESISION UNIDAD 82
42 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI REFERENCIA GN 211 VALLEY UNIDAD 1.150
43 | LIGACLPIS JHONSON UNIDADY ™. 47
44 | MICROPORE 20 INCH X 10 YARDAS ROLLO 3M UNIDAD NN[NN. 240
45 | MONONYLON 10.0 REF 7718G (CAJA X 12 UND ) JHONSON JSOBRE. M\ /12,
46 | PLACAS DE ELECTROBISTURI VALLEY SUNIDADNN, 210
47 | PROLENE 3.0 KS UNIDAD JHONSON . SOBRE Ny \\ 360
48 | PROLENE 3.0 PS1 UNIDAD JHONSON  NRNS0BREN, |1} 720
49 | SEDA 2.0 CT1 UNIDAD JHONSON N\ SOBRE N1/ 720
50 |SEDA 2.0 SH UNIDAD JHONSON, \'SDERE-D 72
51 | SEDA 3.0 SC24 UNIDAD AHORSONNN SOBRE 72
52 | SEDE 3.0 KS UNIDAD \JHONSORN, MO\ ,SOERE 48
53 | SERA PARA HUESOS X SOBRE |~ JHONSON'\Y \SOBRE 36
S4 | SET DE JERINGA PERFUSORA . S UNERESENIUS ¥ UNIDAD 100
55 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 14 UNIDAD /7 NKANUBERGU#  UNIDAD 224
56 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 16 UNIDAD /NN [NSwuBElgo UNIDAD 311
57 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 18 UNIDAD N, M| NUsENCO UNIDAD 306
58 |SONDA GASONASTRICA No. 10 Crsel SN YN NUBENCO UNIDAD 150
59 | SONDA GASONASTRICA No. 16 . NSO | nuBERCO UNIDAD 150
60 | SONDA NELATON No 10 UNIDAD {77 NN N[ nusenco UNIDAD 490
61 [ SONDA NELATON No 6 UNIDAD. \\ AN NUBENCO UNIDAD 476
62 | SONDA NELATON No 8 UNIDAD N\ ANy Y NUBENCO UNIDAD 370
63 | TROCAR PARA LAPAROSCOPIA\10 MM ENDOPATH) COVIDIEN UNIDAD 48
64 | TROCAR PARA LAPAROSCOPIA'DE 5MM ENDOPATH COVIDIEN UNIDAD 44
65 |TUBO ENDOTRAGUEAIC/B No 7.0-UNIDAD) NUBENCO UNIDAD 136
66 | TUBO PARA SUCCIONENSILASTIC 70%11 MM X 15 MTS MUBENCO UNIDAD 6
67 | VENDA DE ALGDDON 435, UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 26
68 | VENDA DEACGODONNSX UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 320
69 | VENDA DESALGODON BXE, UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 326
70 | VENDA-BEYESO 4X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 238
71 | VENDA DE YESOY5X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 398
72 "VENDA DE YESQ, 6X5 UNIDAD MEDICAL UNTDAD 553
78\ | VENDAELASTICA 4X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 578
7ANLVENDA ELCASTICA 5X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 457
75 ['VENDA ELASTICA 6X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 571
76 | vyCRIL=1 CT1 90 €M UNIDAD JHONSON SOBRE 1480
77 | VYCRIL 2.0 SH UNIDAD JHONSON SOBRE 109
78 | VYCRIL 3.0 SH UNIDAD JHONSON SOBRE 144
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1.4 LUGAR FISICO DONDE SE LLEVARA A CABO EL RECIBO DE LAS OFERTAS

Las propuestas deben ser presentadas por los interesados, por sus representantes o
por cualquier persona debidamente autorizada por escritc para el efecto, en la
Direccion del Hospital San Vicente de Arauca —ESE-, antes de |a hora y dias sefalados
en el respectivo cronograma.

1.5 PRESUPUESTO OFICIAL

El presupuesto oficial para la presente CONTRATACION DE M@CUA {TIA y e
contrato que llegare a celebrarse es la suma de DOSCIENTOS SETENTA ‘ri’ NUEVE
MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVENTA\‘(\ NUEVE)ESOS M/L
($279.483.099,00) Incluido IVA a financiarse con recugsos de\presupuesto para el
ano 2015; rubro presupuestal No. 410010002 Recurso: Ol\, conceptﬁ“‘matena! medico
qu:rurglco certificado de disponibilidad No. 157 de 19~d&gumo de\2015, emitida por el
Lider de presupuesto HSVA ESE. E| valor total de-[a propuesta n03 podra exceder de
dicho valor, de lo contrario no sera habhil. NP

1.6 TIPO DE CONTRATO

De conformidad con el numeral 6 dei artiel “’@_..,44 dgl:;"
S

_ cuerdo 008 de 2014, modificado
por el Acuerdo D06 de 2015, el contratova celeb'gar esyde COMPRAVENTA.

o

Articulo 44, Numeral 6: “Contr‘aro qsampf‘aventa de bienes muebles: E/
contrato de compraventges: .aqug/ e Ne/ que una persona natural o
Juridica, consorcio o umor{: emp@rgif e obﬁga a entregar a titulo de venta
una cosa, al Hospital, yreste a SLN/GZ\se obliga a pagar en dinero el valor
de Ja mfsma Este. conff‘afo se, caracteriza por ser de ejecucion

instantdnea.”

1.7 PLAZO DE EJECUCION

""«;ejecucién del presente contrato es UN (01) MES, previo
Ulet@s de perfeccionamiento, legalizacion del contrato y

El plazo estimade

\
cumpltmlentOf;g\Q\t\
suscripcion ‘del acta d

)

1.8 FORMA*«EE),E AGO

El {valer"’esmmado deJ contrato de COMPRAVENTA para todos los efectos legales es de
DG)SCIENT.S SEIENTA Y NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
NO" Q\ NUE\/E PESOS M/L ($279.483.099,00) Incluido IVA. La ESE Hospital San
Vicente, Arauca pagara al contratista los valores causados en cumplimiento del
con’crato asn

Un pago final al cumplimiento del contrato, pago gue se efectuara y estard sujeto a la
certificacion de la prestacion del servicio y presentacion de la cuenta de cobro, con
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ejecucion a satisfaccidn debidamente avalada por las dependencias competentes del
Hospital San Vicente de Arauca.

Los pagos se realizaran dentro de los 90 dias siguientes a la presentacién de la
respectiva orden de pago a satisfaccién, en todo caso los pagos estaran sujetos al
flujo de caja y plan de pagos de la Entidad.

1.9. CRONOLOGIA DEL PROCESO

N

La siguiente es la cronologia del proceso a llevarse a cabo en los [tUgares i(ldic‘a\dos del

HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E., ubicado Calle 150, 16°\17 Esqiina.
NN\,
ACTIVIDAD FECHA Y HORA QA LHUEARNY
Publicacién: www.hoespitalsanvicenfe.qov.co

Estudios de Necesidad.
Invitacién a ofertar.
Términos de referencia.

15-07-2015

/

HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
Calle, 1\No. TEXLAESGuIna, en Ia
Rirecciongdel wital San Vicente de

.‘A‘?%ucé EESE:—.

Audiencia técnica de
aclaracién de los
términos de referencia

17-07-2015~

Hora 09:201%%

"JOSPI[AINSAN VICENTE DE ARAUCA ESE
GE{!@ 15*\1{0. 16-17 Esquina, en la
Diregcion™del Hospital San Vicente de

?Arauc\a'—ESE—.

Presentaciéon de las
ofertas.

2
Hastas08:30 am
(]

‘HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la
‘Direccién del Hospital San Vicente de

Arauca —-ESE-.

Seleccion de la mejor T HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
oferta. u N Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la
%\  23-07=2015 |Direccién del Hospital San Vicente de
\ % Arauca —ESE-.

Pub]icacién@é‘i“i“nfﬁ‘?. e\

de evaluaciom

P

) 23-07-2015

www.hospitalsanvicente.gov.co
HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la
Direccidn del Hospital San Vicente de
Arauca ~ESE-.

T 1 NP D)
Traglado deRinforme de

www hospitaisanvicente.qov.co

evaluacidn y termino para 24-07-2015  |HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
presenta@servaciones. Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la Direccion
del Hospital San Vicente de Arauca ~ESE-.
Respuesta a las
observaciones 27-07-2015 www.hospitalsanvicente.qoy.co
HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE
Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la
Direccion del Hospital San Vicente de
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PROCESO GESTION JURIDICA VERSION: 03
TERMING DE REFERENCI% Siﬁﬁ SENTRATACION DEMENOR | ceopn. neioanid
Arauca —ESE-.
Elaboracion y HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ESE

suscripcion del contrato 28-07-2015 Calle 15 No. 16-17 Esquina, en la
Direccion del Hospital San Vicente de
Arauca —ESE-.

Los proponentes deberdn consultar periddicamente la pagina web de":\-Ho\g\p\ilzal San
Vicente de Arauca ~ESE-, pues con la publicacion de las actuac/ones\E ntende
notificados, por lo que }a Entidad no realizara requerimientds’ po "’f-otros/m\edlos

diferentes a la publicacion en la pagina de la Entidad.

1.10. INVITACION A VEEDURIAS CIUDADANAS:

Para efectos del control social se invita vy convoca‘f‘:a\l\gs&veedunas uudadanas al
presente proceso de seleccion y al contratg} resufrtarﬁfe “d  informacion vy
documentacién pertinente se podra obtener epznla 'Qéflcma\}ur!dfé; del Hospital San
Vicente de Arauca —ESE-.

Las veedurias ciudadanas establecidas de” ca»-fformida Fon la Ley podran desarrollar
su actividad durante las etapas precontractuaI}contractual y post-contractual de este
proceso, realizando oportunamente '""azus:‘f‘\?écoméndauones escritas que consideren
necesarias, e interviniendo en 1as“~a:h}e‘5“é*iias'»que se convoguen durante el proceso,
caso en el cual se les summlstrara todg\i’a mférmamon y documentacién pertinente
que soliciten y que no esté""pubhcada 9} e?’smo Web. El costo de las copias y las
peticiones presentadas seg% iran lasw‘{&gas previstas en el Cddigo de Procedimiento

Administrativo y de lo Contencloso At“ ministrativo.

1.11 DISPOSICI-@{\SQQQ“EGALES

En la presente Contra ach{B\E MENOR CUANTIA se tendran en cuenta el Acuerdo No.
008 de 2&14 expedlc}o pcr la Junta Directiva del Hospital San Vicente de Arauca
E.S.E., fno sﬁcado\por el Acuerdo 006 de 2015, por el cual se Actualiza el Manual de
Contratagion de%esta\>ent1dad hospitalaria, en virtud de lo consagrado en el numeral 6
de; (a Ley}?glo{) dez 1993, en materia contractual las Empresas Sociales del Estado, se
rlge}w po or Naf derecho privado, estableciéndose la posibilidad de utilizar
d:scresiop__a‘l;mente las clausulas excepcionales previstas en el Estatuto General de
Contratacién de la Administracién Publica.

1.11.1 MOCDALIDAD DE CONTRATACION
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De conformidad con el articulo 28 del Acuerdo 008 de 2014 modificado por el Acuerdo
006 de 2015:

E! contratista se seleccionara mediante la modalidad DE MENOR CUANTIA,' en atencion
a la naturaleza del servicio a prestar y al presupuesto oficial estimado para la
contratacion. \

Modalidad de contratacidén que tiene como soporte juridico el arg%ZB ‘c{eléc;y\_%rdo
008 de 2014, modificada por el acuerdo 006 de 2015, el cual reggla el =
de seleccion a seguir es de MENOR CUANTIA. N

Por darse las circunstancias establecidas en el articulo prec&tad\d\qué’faﬁcorg:,t»i'nuacién se
transcribe: ' '

ARTICULO 28 MODALIDAD DE MENOR CUANTIA La,moda/fdad de menor
cuantia corresponde a la seleccion obret/va—oré‘wsta pg‘ra aaue/fos contratos
cuya cuantia sea mayor a dosc;entos tremta y\ rre§{2f3b smimy, hasta_mil
doscientos (1200) smimv, ef D/reCtQJ’? @’ef Hosp/i‘af\San Vicente de Arauca —
ESE-, podra contratar por est\mod&!ldad\preVIa evaluacion de /as
\ ES)
propuestas por parte de/ comtt:e d comﬁras o adquisicion de servicios,
quien realizado dicho Droced;mrentowecomendara fa mas favorab/e /a cual

se adelantara de /a Slqwente form \"':.,

Se tiene que para el presgnte pro&eso eI presupuesto oficial asciende a la suma de
DOSCIENTOS SETENTA'Y '"-L}E\/E MELEGNES CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
NOVENTA Y NUEVERESOS M/ ,_;‘($2?9 483.099,00) Incluido IVA equivalente a 433,74
smimy, encontrandosgl’«‘e el r\g“’ﬁg “establecido en el articulo 28 del Acuerdo 008 de
2014, modlflcad%\por"&el acuerdo 006 de 2015, el cual no supera el tope maximo
establecido /}55\[‘\1\\ ey
CUANTIA- "\,

1.13 VALIDEZ\IE:B%S OFERTAS

Con fa presen;c_gcgon de la oferta se entiende que el proponente declara que la validez
de I\\mlsma es;por un término de 90 dias, a partir de Ia presentacidon de la misma.

1.14 ADENDAS

Las adendas tienen la capacidad de modificar y/o adicionar la invitacion y/o los
términos de referencia, las cuales podran ser expedidas por el Hospital San Vicente de
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Arauca a mas tardar el dia habil anterior al plazo fijado para la realizacién de la
actividad.

1.15 INHABILIDADES, INCOMPATIBILIDADES Y CONFLICTOS DE INTERES

Los proponentes no podran encontrarse incursos dentro de alguna de las\causales de
inhabilidad o incompatibilidad para contratar a que se refiere [a COﬂStItUC:O%_EOIItICB y
la normatividad vigente. A\ -

1.16 UNA PROPUESTA POR OFERENTE

,ya,;sea :.po'r si solo o
casov eramrechazadas las

~

Cada proponente deberd presentar solamente una pro(guesta,
como integrante de un consorcio o uniéon temporal. En tal
propuestas presentadas por este. gy

1.17 DOMICILIO

ﬁ

Xlxoqsera el Municipio de Arauca,
Departamento de Arauca, Gerencia del h@SpttaI SaerFE:ente de Arauca —-ESE-, calle 15

No. 16-17 Esquina.

Para todos los efectos legales y contractualég’ el\domlcu

..... N,

1.18. IDIOMA DE LA PROPUESTA

La propuesta, correSpondenma 'y,kdemas,ldoc\%mentos deberan estar escritos en idioma
castellano. N

1.18 APERTURA DE LAS PROPUESTASL

, ntacién de las propuestas, se procedera a realizar
fa apertura tanpresentadas acto que se efectuara en la Direccidén del
Hospital San \\ “ X Y‘ uca —ESE-, dejando constancia del nombre o razén social
del oferent r\a\{m}ero qv folios, el nimero de [a péliza de seriedad de la oferta,
ide, fecha de expedicién, valor asegurado, extremos temporales,

El dia y hora sef

1 .Z'Q_,COMPQ‘:MISO DEL PROPONENTE

El propdnghte con la presentacién de su propuesta, se obliga a cumplir con las
exigencias establecidas en las presentes condiciones contractuales y afirma que
acatara en el desarrollo del contrato los requerimientos que al respecto le hagan la
Gerencia del Hospital San Vicente de Arauca ~ESE-, o su delegado, o el supervisor del
contrato con el fin de llevarlo a feliz término.
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1.21 AUDIENCIA TECNICA Y ACLARACION DE LOS TERMINOS

De conformidad con el numeral 7, literal c, articulo 28, del Acuerdo 008 de 2014
modificado por el Acuerdo 006 de 2015, el dia y hora fijado en el cronograma de
actividades se procedera a celebrar Audiencia Técnica y Aclaracion de los términos,
audiencia que serd obligatoria para todos los proponentes paralpresentar la
propuesta.

/=2 N\

Se dard un margen de cinco (05) minutos contados a partir de Ia*\b{)ra qus s€ senale,
para comenzar la reunién; precisandose que quien se haga p‘resenteQespués\,de este

. . . . . . . NS
término, no podra participar en la audiencia. Para los efectos d%]\\:cqgg}sg\\jevantara un
acta con el nombre de los posibles oferentes, previa Ia’%griﬁca‘c{gr}.'g\lbc-tjmplfmiento

de los requisitos exigidos, para participar en la Audiencia Técnica, que se hagan
presentes e indicando la hora de llegada. '

N

El asistente deberd presentar copia de la cedulafdé-ciudad\aﬁé.

Para el caso de personas juridicas es necssai‘i‘o}“apor:tar copia del certificadc de
existencia y representacion legal, exp’édido\por laNCamara de Comercio, del lugar

N N L
donde este registrado, con una vigercja, Ff\ up\é‘r.io\rsa 30 dias.

Para consorcios o uniones tertn‘por-al\e{, q\pontgg documento escrito, por el cual los
demas miembros autorizan/aj_]smitimbro-asi"s-t\gnte, para hacer parte en su nombre de la
audiencia técnica. Se adv'erte\que sin\ estos requisitos, el proponente no podra

participar en la audiencia téc¢nica.

“(

La audiencia tecn|ca§£)e:rm:t1ra\r.ewsar los términos de referencia y se formulen las
aclaraciones del‘caso Npara+lo cual se elaborara un acta, en la cual se especificaran los
AN, X //\\. L . . .
aspectos discitidosy y\a/decision del mismo, en caso de tener que adicionar, o
modificar o aclaransesprocedera a expedir la respectiva adenda la cual serd publicada
LT SN / NN W
en la paginayweb’de la Entidad.

Asigténtenque no\cumpla con los requisitos sefialados en los parrafos anteriores, no se
expedira cogstandia de asistente a la audiencia técnica. Se expedird una constancia de
asisteq:ia anl‘a‘audiencia técnica, a cada uno de Igs posibles oferentes que participen
en la migﬂq_/a.

Es requisito de admisibilidad de la propuesta, !a presentacién de la constancia de
asistencia a la audiencia técnica, so pena de rechazo inmediato.

CAPITULO 2
"Es Hora de Resultados” “Trabajando Por La Salud del Pueblo Araucano”
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2.1 PROCEDIMIENTO PARA EL ANALISIS Y EVALUACION DE LAS PROPUESTAS

De conformidad con el literal D, del articulo 28 del Manual de contratacién del Hospital
san Vicente de Arauca —ESE-, la entidad procederd a efectuar la evaluacién juridica,
financiera y técnica de las ofertas presentadas dentro de los plazos contenidos en el
cronograma de actividades, en dichos aspectos serdn calificados come._hdbiles o no

hébiles. \\\

Con las ofertas que cumplan con la totalidad de los requen@os hablhtantes
contenidos en la invitacion y términos de referencia, se procederd\ a\calificar
otorgando el puntaje respectivo de conformidad con Io contemao en el presente

documento. \\\\\/}

La calificacién o ponderacion de las propuestas so]o& gplicarg a [as propuestas
calificadas como habiles, es decir, las que cumplan con !axt\runa/glgp juridica, técnica

y financiera, de conformidad con lo requerido en_lo \termlnos é\r/eferencra

2.2. REQUISITOS HABILITANTES:

El Hospital San Vicente de Arauca —ESE procedera a“relizar la verificacidn de los

requisitos habilitantes de la s:gwente~forma \\

4 2.2.1 Capacidad Jurldlcal/La\Qlima\se cahﬁcara como HABIL o NO HABIL.
% 2.2.2 Capacidad Técnica: {La mlsmkse callﬂcara como HABIL o NO HABIL.
“ 2.2.3 Capacidad Fma@erz} La mlsm}se calificara como HABIL o NO HABIL.

)

2.2.1 CAPACIDAD JURIDICA.

N

Este aspecto no dara pu\rzcaje per0o habilitara o inhabilitara la propuesta para su
evaluacion econdmica éc \I@cara como HABIL O NO HABIL.

El proponentesde eré\iﬁu‘y fos documentos que se relacionan a continuacion:
2.2. 1. 1LINDIGE

EI\ propohente debera presentar indice, donde aparezca la relacién de todos los
docﬁmento;\que componen la capacidad juridica, el cual debe estar foliada en forma
consecytiva) Jpresentado en forma ordenada y de facil manejo, dichos documentos
deberdn presentarse en una carpeta desacidificadas cuatro aletas con maximo nimero
de folios de 200, legajados y foliados.

2.2.1.2 CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA.
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Se elaborara de acuerdo con el modelo suministrado, suscrita obligatoriamente
por la persona natural o el representante legal del proponente o por sus apoderados
o representantes debidamente acreditados a través de poder debidamente notariado,
el cual debe adjuntarse a la propuesta.

Si el representante legal del oferente o de algunos de los integrantes deLproponente
plural requiere autorizacion de sus érganos de direccion para presentar })ferta y para
suscribir el contrato, deberan anexar los documentos u’e’:—-\a\cred\iten/\dlcha
autorizacidn, la cual debe ser previa a la presentacién de la oferta 4

En caso que el valor de la propuesta supere el monto de la autor \lzacm'm revista en los
estatutos para que el representante legal pueda presentar ‘[} gpue s% 0 contratar,
debera anexarse el respectivo documento donde previamente a | \Q/presentacién de la

\
propuesta se le faculte para contratar, minimo, por'e| va or~propuesto

Con la carta de presentacién de la propues@allegara fofocopia del documento
] ; ey \ L .

de identidad de la persona natural o regesentagte%egalkd,e la persona juridica que

presenta la oferta. \ '

Con la firma de dicho documento, el oferente declara bajo la gravedad del juramento
que no se encuentra incurso en, ning %‘a\\(?ausal de incompatibilidad e inhabilidad para
presentar la oferta y acepta(y c\onblene expresamente en los procedimientos,
contenidos y obligaciones rec:procas dertvaa‘gs de estos términos de referencia.

2.2.1.3 GARANTIA DE SERIEDAD DESLA"BROPUESTA

La garantia de SCe\Fi'edad deJa’/propuesta debe wvenir en original, expedida
exclusivamente <§ fa\Q"o?i\del\HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA -ESE-, con una
vigencia de neventa (90)/dlas~calendarlo contados a partir de la fecha de cierre de la
presente con\f&:ato\r}a\y or el 10% del presupuesto oficial. En caso de consorcio o
unién tempora[, ia ﬁ)\ol\lza debe ser constituida a nombre del consorcio o unidn
P e s %

temponlal mdlganio sus integrantes. El adjudicatario deberd ampliar la vigencia de Ia
gafra,r]_pa\de senledac\i>51 fuere necesario, hasta cuando esté perfeccionado el contrato.
De jgual'manera

/\

T

debera aportar el recnbo de pago de su pdliza con la propuesta.

Se eri\tsenderaii que la propuesta es irrevocable y que el proponente mantiene vigentes
todas las~egndiciones originales de su propuesta durante todo el tiempo que dure |a
contratacion, incluidas las prérrogas de los plazos que llegaren a presentarse de
acuerdo con las condiciones contractuales.

Para participar en esta invitacién, es requisito previo que la propuesta esté
acompafiada de la garantia de seriedad constituida mediante pdliza expedida por
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compafiia de seguros Iegalmente autorizada en Colombia y su correspondiente recibo
de pago.

Asi mismo en cualquiera que sea el evento, la Pdliza de Seriedad de la propuesta
debera estar debidamente suscrita por el garante y por el tomador — proponente

afianzado. &

Salvo fuerza mayor o caso fortuito EL HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA\\}\ ese;,;,\
efectiva la garantia de seriedad de la propuesta, si el oferente fa\\(@remd\\ fé"‘
adjudicacidn a su favor o exigiere introducir modificaciones a st su oFerta, \,\se\ cgare a
perfeccionar y legalizar el contrato dentro del plazo senaiado e\\as ndiciones
contractuales, sin menoscabo de las acciones legales conduce tewl ?"ecéﬁoumento

de perjuicios causados y no cubiertos por el valor de |a c1tada gar\a\n%ia

2.2.1.4 ACTA DE CONSTITUCION DEL CONSORCIO_:-O ‘UNI_ON,:TEMPORAL O PROMESA
DE SOCIEDAD. : 2

Podran participar como proponentes plura eﬁ\os consorc1os uniones temporales
y/0 promesas de sociedad futura para lo'.,cua["'-‘ ”e”‘deberan cumplir los siguientes
requisitos: '

. Acreditar su existencia de ='er¢a‘z, exp‘rvesa en el acuerdo de asociacion

_ *\ SN o
correspondiente, sefalando Ia(c[ase de “proponente plural, las reglas basicas
que regulan las relacmneamengf\e ell-0§,\”‘>l_qs términos, actividades, condiciones
y participacién porcentual ‘“:g\ losymiembros  del proponente plural en la
propuesta y en la eJecul-;on deNdas: obhgacmnes atribuidas al CONTRATISTA por
el contrato ofrecido

. La duracién, d\\consorao 0 Ia unién temporal debera ser igual a la duracidn del

\E“: N

contrato y hasta»s

Acredlta \Ia eX|Stenc1a representacién legal, capacidad legal y capacidad
Jur|d|ca de a\§\ ersgnas naturaies y/o juridicas que integren el proponente plural, y la

SRR

capac1dad e s*s representantes para la constitucién de dicho proponente, asi como
sta ra la presentacidn, celebracion y ejecucion del contrato.

w

\

\\propUe
b deglgnacmn de un representante que deberd estar facultado para actuar en
nombre y~fepresentacion del proponente plural. Igualmente deberd designar un

suplente que lo reemplace en los casos de ausencia temporal o definitiva.

. Los requisitos relacionados con la existencia, representacion, capacidad
juridica vy duracion de cada uno de los integrantes del proponente plural respecto de
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las personas juridicas o naturales que se asocien para la presentacién de la
propuesta, deberan acreditarse conforme se indica en los numerales respectivos del
presente Términos de referencia.

En todos los casos de propuestas presentadas por dos o mas personas naturales
y/o juridicas, en las que no se exprese de manera clara y explfcit’é\la clase de
asociacidon que se constituye {consorcio, unién temporal o promesa de\\omedad
futura), se presumira la intencion de concurrir al proceso de seieccuon en, c(nscw:lo
con los efectos y consecuencias que dicha forma de asooauon con ]eve ‘para los
proponentes, de acuerdo con lo previsto en el articulo 7 de [ R 8\de 1993

La carta de conformacion se diligenciara de acuerdo coni‘gixmodeo anexo solo cuando
el proponente sea Consorcio o Unidn temporal Mprorrgesa de sociedad futura,
teniendo en cuenta lo aqui exigido. & A\ X

2.2.1.5. Certificado de Existencia y Repres Nt ta¢]

para personas
juridicas) y/o matricula mercantil (Pers0na.zi\lr:lt\okra,[)3

Para personas juridicas:

a. Acreditar su existencia y re res_’ tg,cr' legal a efectos de lo cual deberan
presentar el certificado de exnstéhcra yx’rep?”ésentaCIon legal expedido por la Camara
de Comercio con fecha dg..eXx ed:c:o Lgual o inferior a los noventa (90) dias
anteriores a la fecha de{ 2 presentacaon de la propuesta, en el gue conste su
existencia, objeto y VIgencra y el n?a‘”mbr‘e del representante legal de la sociedad o de
la persona o personas que te%gg I@ capacidad para comprometerla juridicamente vy
sus facultades, y en\ei“cual se“senale expresamente gue el representante no tiene
limitaciones para\l”;%\ -~,Ia propuesta, suscribir el contrato y comprometer a la
entidad a traveS\de Su‘prﬁuesta

b. Acr"‘:'d1tar un"termlno minimo remanente de duracién de la sociedad, de un afio

O,
contadota parh ,:;'del‘%enomlento del plazo maximo para la vigencia del contrato.

Acrechtar Jla suficiencia de la capacidad del representante legal para [a
suscripaon Eé ontrato ofrecido. Cuando el representante legal tenga limitaciones
estatut?’a\laas_, se deberd presentar adicionalmente copia del acta en |la que conste la
decision del érgano social correspondiente que autorice al representante legal para la
presentacion de la propuesta, la suscripcion del contrato y para actuar en los demas
actos requeridos para la CONTRATACION en el caso de resultar adjudicatario.
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Acreditar que su objeto social principal se encuentra directamente relacionado
con el objeto del contrato, de manera que le permita a la persona juridica Ia
celebracion vy con la ley colombiana, debiendo indicar tal calidad y expresando
las normas legaies que le sirven de fundamento.

En todo caso, EL HOSPITAL se reserva el derecho de revelar dichalinformacion a
Sus agentes asesores, con el fin de evaluar la propuesta.

Para e! caso de personas naturales deberin presentar el cer@de mé?ﬁ"cula
mercantil expedido por la Cdmara de Comercio con fecha”de ;:‘xpedrmc;n igua! o
inferfor a los noventa (90) dias anteriores a la fecha de\la\pgg\s\entaimon de la

propuesta y su actividad econdmica se encuentra d:rectamente,rela\gonado con el
objeto del contrato.

2.2.1.6. Certificado de antecedentes disciplinarios.

El proponente persona natural, el representante\ ga[ de\la,persona juridica en forma
individual o los integrantes del Consorcio oxUmon’Temp&r‘aI/y el representante de el
proponente plural podran presentar cert:ﬂcado\de\antecé“dentes disciplinarios vigente
a la fecha de cierre del presente Rr-ocesy de> seleccron emitido por la Procuraduria
General de la Nacion. Si el mlsmo no&se\aporta ebHosp|tal San Vicente de Arauca -

*dejara‘*constanma en el informe de evaluacion del

ESE- verificara dicha condicion ¥, s&
resultado de ia misma. K& \
Si se trata de proponente plura] cad no de sus integrantes deberd anexar este

requisito.

16

2.2.1.7. Certiﬁcado%%}a@:ecedentesf Fiscales.

El proponente’ Pe §0:n\ atural% el representante legal de la persona juridica en forma
individual o™Mgs in teﬁ ntes del Consorcio o Unién Temporal, y el representante de el

Qralty N r certificado de antecedentes fiscales vigente a la
propon}ar}te\pluQ al':po dra\g presenta

fecha de cierig del presente proceso de seleccidn, emitido por Ia Contraloria General

de Ia\Republlca §r\vl mismo no se aporta el Hospltal San Vicente de Arauca -ESE-

ver{ficara dlcha icondicion y se dejara constancia en el informe de evaluacion del
i
restitado de\!a misma.

\

/
\.

Si se\tra'_tg_,de proponente plural cada uno de sus integrantes deberda anexar este
requisito.

2.2.1.8. Certificacién de antecedentes judiciales.

Todo proponente, persona natural v el representante legal de la persona juridica
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, TERMINO DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR

CUANTIVA FECHA: 05/06/2014

podran presentar certificado de antecedentes judiciales vigente a la fecha de cierre
del presente proceso de seleccién, emitide por la Policia Nacional, o en su defecto, |a
ENTIDAD consultara durante el proceso de evaluaciéon el cumplimiento de este
requisito.

Para el caso de sociedades andonimas abiertas, el certificado sera exigido Gnicamente
al representante legal.

A
Si el mismo no se aporta el Hospital San Vicente de Arauca —ESE- verificara dicha

condiciéon y se dejara constancia en el informe de evaluacién del resultado de la

misma. . W

Para tal efecto se adjuntara la copia del Registro Urijco Trib'uta'rli'(e?

2.2.1.9 Registro Unico Tributario RUT.

Si se trata de proponente plural cada uno;deos mteg\@es debera anexar este
requisito.

2.2.1.10. Certificacion sobre el cumplimiento  de> obligaciones parafiscales vy

seguridad social. \\\\
El proponente, persona natura((/\m\rson\a j rdica y los miembros del Consorcio o

Unién Temporal, deberédn ,dcreditar que\seéencuentran paz y salvo con el Sistema
General de Seguridad Soc1al en\S\a\I&d Pensiones, Riesgos Profesionales, Cajas de
Compensacidén Familiar, asitomo el pago/de los aportes al SENA y ICBF.

O

El requisito se acreditar ésde la snguiénte forma:
- La persona’:fu?@\g \%presentar una certificacion en original, expedida por el
Revisor Fiscaf doréste exista de acuerdo con los requerimientos de la Ley, o por
el Representan es g W\\,f‘)c’ontador, la cual deberd estar acompafiada por copia de la
cedula de citita dan ia de este Ultimo, tarjeta profesional y certificado de antecedentes
expedlda\por I\\{I \nta Central de Contadores con vigencia no mayor a 3 meses a la
fecha delcjerre del presente proceso, en donde conste que a esta fecha, ha realizado
el pago de o= éportes correspondientes a la ndmina de los Ultimos seis (68) meses,
contados a partir de la citada fecha, en los cuales se haya causado la obligacién de
efectuardichos pagos. En el evento en que la sociedad no tenga mas de seis (6)
meses de constituida, deberad acreditar los pagos a partir de la fecha de su
constitucién. (Articulo 50, inciso 3° Ley 789 del 2002). Ley 100 de 1993 y sus
decretos reglamentarios, para lo cual debera acompafiar con |a respectiva certificacion

las planillas de pago de los dltimos {06) meses.

\r—-m/
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1 TERMINO DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR

- La persona natural presentara una certificacién bajo la gravedad de juramento en la
gue conste gue se encuentra al dia en el pago de los aportes al Sistema de Seguridad
Social Integral y Parafiscales, asi como de las personas a su cargo, durante los
ultimos seis (6) meses anteriores al cierre de la Convocatoria, para lo cual debera
acompafar con la respectiva certificacion las ptanillas de pago de los Ultimos (06)
meses.

Cuando se trate de Consorcios o Uniones Temporales cada uno de\sus'm\tégﬁantes,
deberd aportar la declaracién aqui exigida, para lo cual debera/é“c*bmp Afdr ton la
respectiva certificacién las planillas de pago de los Ultimos (08) meses \

, _ W N )Y
El Hospital San Vicente de Arauca —ESE- se reserva el derecho el erechg;de verificar
con las respectivas entidades la informacion que sumlntstran Iés,prgp\gnentes Si se
advierten discrepancias entre la informacion summ': tra a, Yy [oﬁstablecrdo por la

entidad, la propuesta sera rechazada.

persona natural.

Debera presentar copia de la cegd <\\\e

2.2.1.11. Fotocopia del Documento de :dentldadii ‘Representante Legal o de la

Q |\\ Ciudadanrra de la persona natural, del
representante legal de la persopﬂa_ '{1 eamy de cada uno de los integrantes en el caso
de consorcio o unién temporal ¢;b dhq_e\\de sactedad segun sea el caso.

"2\ CAPACIDAD TECNICA.

Este Aspecto no dara puntaje;,,_

ero habilitara la propuesta. Se calificara como HABIL O
NO HABIL.

2.2.2.1 INDICE

El proponent deber'xp'%sentar indice, donde aparezca la relacion de todos los
documento»s".z\he/c):émpo‘ﬁen la capacidad técnica, el cual debe estar foliada en forma
cop(secutiva preséntado en forma ordenada y de facil manejo, dichos documentos
deberan pre\sentfr{se en una carpeta desacidificadas cuatro aletas con maximo nimero
de' fohos de"'zee,"fegajados y foliados.

-
2.2.2.2\%}(0 DE EXPERIENCIA

El proponente debera presentar el anexo correspondiente a ia experiencia acreditada,
en el cual se consignara la informacion requerida en el mismo, los valores en smimv
deberan expresarse con el afio de terminacién del respectivo contrato, si al comparar
la informacién presentada en el Anexo (Experiencia del Proponente) con la
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CUANTIVA FECHA: 05/06/2014

documentacién que aporte el proponente dentro de su oferta para acreditar dicha
informacion, se advierten datos erréneos, incompletos o inconsistentes, prevalecera el
contenido de los documentos soporte.

Para el caso de contratos ejecutados por el proponente como parte de un Consorcio o
de una Unidn Temporal, el integrante informara Unicamente el valor correspondiente al
porcentaje de su participacién en el Formulario Predispuesto para ta {\?m El valor
correspondiente en SMMLV se tomard de acuerdo a la participaciéri—que hayzipntg\rgldo
en el contrato que se relacione.

En el evento en que dos o mas proponentes relacionen una mis\m \l\nformac'lon y ésta
presente inconsistencias, se solicitara la acreditacion respectwa \I/ ferentes y solo
se tendra en cuenta para la precalificacién aquella que estédemostradas

AR

El Anexo de experiencia deberd acompafiarse de l\s doeu enj: que respalden la

Experiencia de acuerdo con lo solicitado en el pfedeptésplieg \dg\c ndiciones.

PR

Para la estructura plural como proponente] |a experiéncia~sera la sumatoria simple de

los integrantes de la misma. \ \\\\‘3

2.2.2.3 CERTIFICADOS DE EXPERIEI/\REIAS‘DEL PROPON ENTE.

/f““‘-\\ ;
Para la acreditacion y cumpllmleﬁz\de este requzsmo se deberan seguir las siguientes

RSN

Los contratos suscritos congentidadeg-publicas podrdn acreditarse mediante copia del
contrato y/o copia del acta\dg I’EGIbO final y/o copia del acta de liquidacion del
contrato y/o certlﬂcaaon expedlda'por la ENTIDAD contratante, siempre y cuando con
la sumatoria de< os oc men\s aportados por el proponente sea posible verificar: el
objeto, Entidad Cor{tratant valor, plazo, fecha de inicio, fecha de terminacién del
contrato vy fe\c‘:ﬁ'é\de]\a\cta de I:qwdauon y para el caso de figuras de colaboracién los
mtegrantes de Ia estructura plural y los porcentajes de participacion en el mismo.

Los»contratos sUscritos bajo el régimen de derecho privado, el oferente deberd anexar
o 5\

a ﬁa prop esta\Cert:ﬁcamon expedida por el contratante donde se exprese como
minimo: el\obJeto Entidad Contratante, valor, plazo, fecha de inicio, fecha de
terleaCIon del contrato y fecha del acta de liquidacidn. Para contratos principales y
subcontr@igs’debera presentarse igualmente la factura cambiaria, la cual debe cumplir
con lo seflalado en el articulo 617 del Estatuto Tributario, comprobante de ingreso y
retencidn en la fuente vy del pago de las declaraciones de impuestos generados ante
la DIAN.

/
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Si el contrato se suscribid con consorcio o unién temporal se debera, indicar el
porcentaje de participacion y acreditarlo mediante copia del acuerdo consorcial o el
acuerdo de unién temporal.

La informacion deberd ser presentada en moneda legal colombiana, en este orden,
cuando el valor de los contratos este expresado en monedas extranjeras% debera

convertirse en pesos colombianos.

En caso de que la experiencia se pretenda acreditar medjante contratd _s'suscrltos

bajo alguna forma de asociacién {consorcio, unién temporal o\prem\géa dé‘ sooedad),

L
el valor a tener en cuenta para efectos de evaluacidn seré el resu]tmante\\ée afectar el

e

valor ejecutado por el porcentaje de part1c1par:|on__:_de[ mtegran £ er\Pla estructura
plural. RN '

”\?

Se exigiran maximo (05) cinco contratos, tef{m ' ssfaccmn dentro de los
0 Y5 o unién temporal, cuya
ey w

tltimos cinco (05) afios, ya sea individual e/mte
sumatoria sea igual o superior a dos ¢B2), vee é:él%alor del presupuesto oficial

expresado en smimv al momento cﬁ%\a tel{nm gion del mismo, cuyo alcance
corresponda a la compraventa y/o sGmit Stode ters | meédico quirdrgico.
o) @ q

NO SE TENDRA EN CUENTA LA EXPERI‘ENCIA‘*BIFERENTE A LA SOLICITADA.

2.2.2.4 REGISTRO SANIT RIO :'BPM

~§L1 propuesta registros sanitarios y las BPM de
‘~IasvcuaEes se\pjesentaran en fisico o en medio magnético.

El proponente debera anexat JUﬂtO con
cada ftemn ofertado,

/}2 3 CAPACIDAD FINANCIERA

FACTOR CAPAC{?/AD D@NEID!’-\D FINANCIERA (Habil/No Habil).

El obje c{hc;é\‘@‘\;.- _IﬁCOCIOﬂ financiera es validar si los proponentes cuentan con la

CCJ]:?GICldE}d finc Cler‘@ exigida en los Pliegos de Condiciones.

c:|dd m}UﬁdlCO v la solidez financiera serdn objeto de verificacion sin calificarse en
c:\r?\\ O son factores de comparacién de las ofertas y por lo ianto, podran
comp{emen(arse en los términos que establezcan las citadas normas y el Hospital san
Vicente de Arauca ESE.

ta capacidad financiera (CF) serd caiculada en consideracion a la informacién que
aparezca en el RUP en firme.
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TERMINO EFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR FECHA: 05/06/2014

CUANTIVA

Para la evaluacion de los requisitos habilitantes financieros, la enfidad extraerd la
inforracion del cerlificado RUP, tomando come base o informacidn financiera
correspondiente al cierre de 31 de diciembre del 2014.

Cuando se frate de personas juridicas exiranjeras sin domicilio en Colombia, la
informacidn de las condiciones financieras estard soportada en el diimo Balance
General y el Estado de Resulfados de la persona juridica exiranjera, que se arlg.gue se
inscriba como proponente. \/

Estas cifras deben presentarse en moneda colombiana, de cor 1dc:rd con os rliculos
5C y 51 del Decrefo 264% de 1993 vy demds normas que Io mo i %,/d[(:lonen o)
sustifuyan (Decreto 1082 de 2015). \

La determinacién de los indicadores financieros se su;eioro‘o\ slwm}es condiciones:

\

a} Cuando el Proponente fuere una perso dica que de manera individual e
independiente de olras se presente a la cgn @co \ IO, @;_}efermmoro a parlir de la
informacidn consignada en el Regisiro Umco de Propeﬁ‘én es.
b) Cuande el Proponente fuere U rsono Qohb gue de manera individual e
independiente de otras se presen cz\con occ:’rortc: se deierminard a partir de o
informacién consignada en el Reg"f‘ro Unic:o de~f2;;oponen’fes

c) En el caso de las Unione R mp@\es y Ios Chnsorcios los indicadores se calculardn con
base en la suma de los ndlce ndtvduoles mulliplicados por el porcentaje de

articipacion de cada uno dedos intdgrantes.
PR M

En atencidén a lad fur@x ezo:del confrato, Ia cuantia y los bienes a adguiri, los indicadores
a verificar seren*los gusen

Nor»

v LIQUIREZ Debera\se menor o igual a DOS PUNTC CERO (2.0).

fNquidez = Activo Corriente < 2.0

Pasivo Corriente

Indica la—c¢apacidad del proponente para cancelar sus deudas a corto plazo
comprometiendo sus activos corrientes, entre mas alto sea el indice, menor es el
riesgo de que exista incumplimiento del oferente de las deudas a corto plazo.

v NIVEL DE ENDEUDAMIENTO: Deberad ser igual 0 menor a 65.0 %
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Nivel de endeudamiento =Pasivo total < 60.0%
Activo Total

El endeudamiento es un apalancamiento financiero: es el efecto qu(é"iintroduce el
endeudamiento sobre la rentabilidad de los capitales propios. Este_indicado \ﬁeﬁala la
proporcion en la cual participan los acreedores sobre el valor total de“d&l~a -ere\ te

Los términos de referencia requiere ademas dos indicadorésxfinandieros\adicionales
que son capital de trabajo y patrimonio B \/

La inclusién y exigencia financiera de estos dos indicadbres respondé “el valor del
contrato objeto dei Proceso de Contratacién”. Dada m-tfa d\gl/:,p\resente proceso y
ia necesidad alta de financiacion se considera oportuno y procedehte exigir estos dos

indicadores los cuales de manera individual c(/b\l\\e\ }o-Q@/exigencia que le impone
f

el mismo proceso vy que le genera a [a Entiéi)d r‘giétanti a.de~cumplimiento, se procede a
justificar su inclusion en jos términos de@erencia. D

CAPITAL DE TRABAJO: Se considera %Q\mo a ue]losvrecursos que requiere [a empresa
para poder operar, también esgEigexc é\émtgide los activos a corto plazo sobre [os
pasivos a corto plazo, es unagmedida d‘e\capacidad gue tiene una empresa para
continuar con el normal degartollg, de stg actividades a corto plazo, dada la condicidn
de este proceso, y la cuantla, la administracién requiere disponibilidad de recursos a
corto plazo del oferente para garantizar su financiacion por lo que se justifica la
necesidad de incluirlo_como indicador adicional en este proceso. (Anticipo + capital de

trabajo= financiacion).j

/
v CAPITAL@R%AJO: Deberd ser mayor al 100% del presupuesto oficial.

'

- %m\gm‘o = Activo Corriente — Pasivo Corriente.

El capi @trabajo es el excedente de [os activos a corto plazo sobre los pasivos a
corto plazo, es una medida de capacidad que tiene una empresa para continuar con el
normal desarrollo de sus actividades & corto plazo.

EL PATRIMONIO es el valor residual de los activos del ente econdmico, después de
deducir todos sus pasivos, es el conjunte de bienes, derechos y obligaciones que
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TERMINO DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR .
CUANTIVA FECHA: 05/06/2014 |

constituyen los medios econdmicos vy financieros a traveés de los cuales el oferente
puede cumplir sus fines, también definimos el patrimonio como el conjunto de bienes,
derechos y obligaciones que tiene una persona o empresa. Un patrimonio no acorde
con el presente proceso dada la cuantia, y la naturaleza del contrato pone en riesgo la
financiacion del proceso, dada las eventualidades que se surten en la etapa
contractual y poscontractual, ahora, teniendo en cuenta los factores senalados
anteriormente y en aras de salvaguardar los recursos publi cos do da&e Fequiere
oferentes con un amplic respaldo financiero para cumplir a cabal?j‘” ogjet\bdel
contrato se ha determinadc como exigencia habilitante que el atrnm@mo S€a un
indicador adicional. Para la administracién es muy importante %ste\\d Gad}} el cual es
garantia preferentemente para atender eventualidades g, responsa thdades por parte
del contratista por ello se incluye como indicador adlqg_ah-a.v N

Patrimonio es igual: activolTotale:

FACTOR CAPACIDAD ORGANIZACTONAL abil/ No hébil)

Permite medir el rendimiento dg

flEsainVvesiongs,y la eficiente utilizaciéon de los activos
con que cuenta el oferente ‘

La rentabilidad de cualquier inversigg debe ser suficiente de mantener el valor de la
inversion y de incrementaﬂa. Dependiendo del objetivo del inversionista, la
rentabilidad generada por una iwsién puede dejarse para mantener o incrementar
la inversion, o puede ser retirada para invertirla en otro campo,

Los proponeg e <.debera- acrditar los indicadores exigidos a continuaciéon, con base
QLEsengs

en la mfarmac:q&gontem % en el certificado del Registro Unico de Proponentes.

Rentabilidad sobre

patrimonic 20.0%
Rentabilidad sobre activos ) Menor o igual al
10.0%
“Es Hora de Resultados” "Trabajando Por La Salud del Pueblo Araucanc”
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Rentabilidad sobre patrimonio: Determina la rentabilidad del patrimonio del
proponente, es decir, la capacidad de generacién de utilidad operacional por cada
peso invertido en el patrimonio. A mayor rentabilidad sobre el patrimonio, mayor es la
rentabilidad de los accionistas y mejor la capacidad organizacional del pigg onentex

El Patrimonio es la cuenta que representa los aportes del duefio OMdemlos du\)ﬂog\ ara
constituir la empresa, incluye ademéas las - utilidades, <sﬁ;;er5§{t 'res;%/as
revalorizacion del patrimonio entre otros, por tanto este i dL\a %\\re\t\épde medir
financieramente la eficiencia o ineficiencia de las inversiones 8‘ e.,to .r\e/c rsos en la
totalidad de las utilidades operacionales - ‘ /N '

;Baphcable para el

(69}

Condicion: SiRP < 20.0% la Dropuestagsé o Q' \%O‘*HABILITADO
t‘:

Si RP = 20.0% la prop! esta\se'c_a a HABILITADO.

Rentabilidad sobre activos: Det;[ rmlnaxgﬁ’q;%jtabilidad de los activos del proponente, es
decir, la capacidad de gengrasionde uti ;dadmperacnonal por cada peso invertido en el
activo. A mavyor r'entabmdad sobre act\\/os mayor es la rentabilidad del negocio y
mejor la capacidad orgamzac;onai del~«proponente

::Q"'--’e;je Eos*wActivos de generar utilidad, con io cual, el ente
empresarial puede.o nmjg_?ﬁ ;‘f&ar el beneficio que prestan los activos en el total de las
utilidades erac&onalesa Una\/ez aplica el indicador de Rentabz!ldad de Ios Actlvos

Rentabilidad sobre activos = (Utilidad Operacional / Activo Total)*100
Condicién: Si RA > 10.0% la propuesta se calificara NO HABILITADO.

Si RA < 10.0.0% la propuesta se calificard HABILITADO.
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CONSIDERACIONES PARTICULARES

+ Para Sociedades constituidas en el afio 2015, la evaluacidon financiera de
las propuestas, se efectuara a partir de la informacién contenida en el
Registro Unico de Proponentes (RUP), vigente v en firme..

« En el caso de [as Uniones Temporales y los Consorcios !o’s\mdrcadores
financieros, y organizacionales, se calcularan con base en la® suria.de los

e Y,
indices individuales multiplicados por el porcentaje ﬂe*partmpaen@%de
cada uno de los integrantes. Para ello se determma (mdlce A :;an\\erol X
% participacionl + indice financiero 2 x % part;ctpac:on 2~¢ ...............

« Para la evaluacién financiera y organizacional de lo \L\ndjgadores Laqwdez

Endeudamiento, Rentabilidad del Activo, R&wtabt!rq\ag/wdel Patrimonio,

cobertura de intereses y rotacidn de inventarioes, S\g\ tend\;;\a en cuenta para
habilitar [a propuesta, hasta el primer deCIma’T@@&JeS\del pupto.
e En caso que [a propuest g IS | indicad
P a no cummLa N algunoyde los indicadores

anteriormente mencionados, ésta sera .,;n'o“*‘;'.,,\"
2.3 CALIFICACION DE LAS PROPUESTAS

De [as propuestas gue resulten com%hablles"‘"en Ios aspectos juridicos, técnicos vy
financieros, se procedera a callﬂcar [admisma, 3

2.3.1 PRECIO (1.000) PUNTOS

De conformidad con el may ua] de‘ contrataCIon vigente, y en atencién a los bienes a
adquirir el precio se considera eluGfico factor de escogencla en razon a las
necesidades de optlmlzac:on\y aprO\rf\echamlento de los recursos de la Entidad, sin que
esto interfiera en la a o dead de Ios~productos requeridos.

{

Al proponent veﬁcme‘;" ferte‘%el preoo mas bajo para la Entidad se le otorgara un total de
(1.000) puntos, y\a la\s\demas propuestas se les otorgara puntaje teniendo en cuenta

i
la regla-’i’je\tres\qg?ve se Muséstra a continuacién:

PUNTAJE DE‘LA,PROPUESTA ES = Valor de |la propuesta con el mencr precio x 1000
% Valor de la propuesta a evaluar

Este item se debe ofertar en precios unitarios por cada item, segln ef listado de los
productos que la entidad pretende adquirir, con sus precios unitario segun la
presentacidon exigida y medida indicada.
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Para lo cual se verificara que el proponente haya ofertado el o los productos de
acuerdo a las especificaciones técnicas, sefialadas en el formato No. 5
“"ESPECIFICACIONES TECNICAS CANTIDADES” de estos términos de referencia.

Verificar que el proponente haya propuesto un precio por los productos ofertados
Se verificara las operaciones aritméticas que permitan obtener el valor de cada una de

las propuestas corregidas. A
2.3.2 SERA CAUSAL DE RECHAZO DE LA OFERTA ECONOMICA

\

v" Cuando no se cotice uno o varios ftem del forrnularlo de especmcaoones

técnicas cantidades. N K/ D
¥" Cuando se varien las cantidades, dESCI‘IpCI rf}fy/b\?\n\i\d‘gdes de los ftems con
i Ve,

<

Sin perjuicio de lo establecido po/"\“‘\ ley le ble, serdn rechazadas las propuestas en

X\ X
general cuando por su contemdo \l\m |da\ layseleccion objetiva, cuando una propuesta
no se ajusta a los termlnos\de refer\ c@:}guando no reline los requisitos minimos para
participar establecidos en la evaluau’ Jlridica, Técnica y financiera y cuando carece
de alguno de los document&%@\e;sﬂeg‘oales establecidos en el presente términos de

referencia, se comprt ebe~ir$_xact”itl:rd en su contenido o no cumpla lo estipulado para
cada uno de ellos~ es procedente descalificarlos sin considerar o evaluar los términos
de la ofertal€cond \l\ca Ypropuesta en relacién con el objeto y especialmente en los
siguientes-€asos. / \5

&Guando se presente la omisién en la entrega de cualquiera de los documentos
sol:ot\ados en el presente términos de referencia necesarios para verificar la
capaCIdad-—Jurzdlca y las condiciones de experiencia, capacidad financiera y de
orgamzacmn en los términos y plazos previstos en los presentes términos.

» Cuando’sean presentadas extemporaneamente.

» Cuando no incluya autorizacidon de la junta, necesitandola para presentar
propuesta y celebrar contrato.

« Cuando haya lugar a una de las causales de inhabilidad o incompatibilidad de
acuerdo con las normas legales vigentes.

» Cuando no se cotice uno o varios items.
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+ Cuando la oferta presentada supere el presupuesto oficial.

« Cuando la entidad detecte la existencia de acuerdos entre los proponentes para
manejar artificialmente la adjudicacion.

« Cuando se presenten dos o mas propuestas por un mismo proponente ya sea
directamente 0 por intermedio de otra persona.

« Cuando el proponente reporte antecedentes que de conform:dad con la ley,
constituyan causal de inhabilidad. \

» Cuando no se aporte el documento de constltucmn!mconformaaon Y
reglamentacion del consorcio y unién temporal. ( \\/

» La no asistencia del oferente a la Audiencia Técnica y aclaraCIo'n”de te’rmmos sera
causal de rechazo de la propuesta. ' ANAN

2.5 PROPUESTA PARCIALES

no aceptara
r
propuestas parciales.

2.6 CRITERIOS EN CASO DE EMPATE

En el evento de presentarse empate%antreé.{j\gs 0%\ as’ ofertas EL HOSPITAL SAN
VICENTE DE ARAUCA —-ESE-, se el\f‘glra\{&edlante sorteo, por el método de sacar
balotas de una bolsa. Para lo qgf:\ e--.asgnara un nimero a cada uno de los
proponentes que se encuentrar\t n eq;lpate secescribird dicho nimero en la balota, se
pondran en una bolsa y el Dire&or del‘*Hosp[taI Sen Vicente de Arauca o su delegado,
procedera a sacar la balota con em_umero deI proponente ganador.

2.7 PROCEDIMIENTO APLTCABLE ‘CUANDO NO SE LOGRE LA PLURALIDAD DE
OFERENTES N

Siresulta un-se texhabilitado para participar en el proceso de contratacion,
sin importafx med }dad la entidad adjudicara el contrato al proponente habilitado,
Siempre"d’ﬁﬁe su%f?rta\r’l\é‘},e}xcede el presupuesto oficial, ni el estimadoe para el contrato
Indlcado\en Iaxt\r{wtacmn y el proponente se ajuste a los requisitos técnicos, juridicos,

econ‘omlces ex:gldos
CAPITULO 3
CONDICIONES DEL CONTRATO

3.1. PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION DEL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcidon de las partes, para su ejecucion se
requiere por parte del Hospital San Vicente de Arauca -ESE- la expedicion del
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certificado de registro presupuestal y por parte del contratista la constituciéon de la
garantia Unica y su aprobacidn por parte del Hospital San Vicente de Arauca —ESE-. La
constitucion de la garantfa deberd efectuarla el contratista y presentarla ante el Area
Juridica para tal efecto.

NOTA: Si el CONTRATISTA se abstuviere de suscribir el contrato, SIN JUSTA CAUSA,
se aplicaran las sanciones que establece la Ley.

4.2. GARANTIAS CONTRACTUALES

La garantia cubrird los riesgos derivados de las oblxgaoonesNIegales 0 contractuaies
para lo cual, el contratista debera constituir GARANTIA UNICA\a\favo delr’HospltaI San
Vicente de Arauca —ESE- dentro del plazo de los cincg (5) dfas hab\esysrgunentes al
perfeccionamiento del contrato adjudicado con los S|QU|entes\}amparos (especificar
solamente los amparos que correspondan, los valoreg,se\deben athstar de acuerdo a los
riesgos, a continuacidn solo se especifican los valoreis mmumos) />

COBERTURA VALOR /,«t\ AN \\ “WVIGENCIA
Cumplimiento general Por un valor equwa!e Por‘el _término de duracidén del
del Contrato al 20% del vale del ~co trato y 1 afio mas.

contrato. \En todo caso debera mantenerse

N
\ vigente hasta la liquidacién del
’\\ contrato. -
Calidad de los bienes Por u"f\?“alor\e Juivale \gte Por el términe de duracion del
Sy o~ ~ .

al 3®°o deNvalordel contrato vy 1 afic mas.

,contrato \
Responsabilidad \Equwalente a)200 Por el termino del contrato.
extracontractual stlmy. =

4.3. OBLIGACION\QS \\
4.3.1. DEL CONTRAT-ISTA/

SN

E! CONTRATISTAg,e oblig a para con el HOSPITAL:
<

ﬁCumpI[r avcabalidad con el objeto del contrato dentro del plazo contractual.

Cumphr»con el objeto en la forma y tiempo pactados, de acuerdo con el

\documento regla y la propuesta presentada por el proponente favorecido,
c\frwdllendo las especificaciones técnicas y cantidades sefialadas, en los
requerimientos técnicos y el estudio de necesidad y demas documentacmn
integrante del proceso de contratacidn.

v Soportar la relacién de entrega a través de las facturas correspondientes.
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¥v" Cumplir con los ofrecimientos hechos en fa propuesta y atender los
requerimientos realizados por el interventor y/o supervisor durante el desarrollo
del contrato y de manera general, obraran con lealtad y buena fe en las
distintas etapas contractuales.

v Entregar los elementos objeto del contrato en excelentes condicignes de
calidad. &

SN
v" Colaborar con el Hospital San Vicente en o que sea necesafio, para”quefel
objeto del contrato se cumpla. N

v Demostrar el pago de los aportes al sistema de’*segq mdad s'oaal y paraﬂscales
sefialados por la ley 789 de 2002, si estuvxerefoblzga\go\a ellc& Las demas
analogas gue se reqguieran y que estén acordef*a la na%uraleza del contrato.

Obligaciones especificas:

clemantos objeto del contrato en la

Ios‘x L
Hospltai San Vicente de Arauca.

v Entregar por su cuenta y riesge \
dependencia de Aimacén de la‘;:E-S

E‘é-‘rfi;de primera calidad y coincidir con ias
l\hstado de productos, deben especificarse
edida, presentacion, y el valor unitario por

¥v" Garantizar que los elemeptos“@dgbe

X
especificaciones expresadas eng

mercanma e\almacen Es requ15|to para la entrega y recepcidon a satisfaccion
. ‘;\ \”L} e
dg.to.;d ~yvcada Qo ‘de los productos.

Las empaqués de los productos deben ser originales de fabrica, con las
y ethueta59 rotulos integros, perfectamente legibles y con instrucciones de uso
Yy magejol Es requisito para la entrega y recepcion a satisfaccion de todos y
“caq&;ai{;no de los productos.

v Los proponentes deberdn presentar certificado de buenas practicas de
manufactura expedido por el INVIMA, de cada uno de los productos ofertados
(de cada fabricante), asi como de cumplir con los mecanismos de control de

calidad las normas legales y reglamentarias vigentes en la materia. Acorde con
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la normatividad sanitaria legal vigente en materia objeto del contrato (producto
solicitado), cada producto deberé contar con el respectivo registro sanitario
expedido por el INVIMA. Se debe realizar una relacién detallada especificando el
ndmero del registro sanitario, fecha de vencimiento y nombre del laboratorio,
fotocopia legible dei registro sanitario vigente que permita leer claramente el
total de la informacidon contenida. En caso de que dicha mformacko\n\no resulte
legible, se constituira en causal de descalificacién técnica para-el ltem\cyeqdo %

al cual corresponda el registro en cuestion, &
u\

El tipo y la calidad del material del empague deben se ado. p
SN N/
el producto Deben ser adecuados para proteger g| prod ctose

ara proteger

€l \//nl s,cond[uones
extremas de temperatura y humedad de las\ ltt\tas\\reglones del

Departamento, asi como durante el transpor‘c\ {m@{er}a\mento y uso del

producto. Es requisitc para la entrega v re@e_ cionNa sdtjsfaccion de todos vy
cada uno de los productos Q K))

El contratista no entregara produ tf)\s en erfqga\q-e deteriorados, con defectos

AN

de fabrica y/o venmdos \req 15|to para la entrega y recepcidén a
satisfaccidon de todos y cada unoud Oi \p)roductos

l.os empaqgues deben co@eo\r{ la k)rmacxon basica del producto como:

nombre, lote y fechd a’e vencimie\ﬁ\t\o en cada una de las unidades.

Cuando se trate deNun establecimiento distribuidor este debe anexar el
certificado de\BP por c‘ada)uno de los laboratorios de los medicamentos que
ofrece. El‘:‘certlﬂcado de buenas practicas, 0 sU copia deben ser legibles vy
complef‘sxes 0 €5 que»sx posee tres pdginas se anexen todas, teniendo en
cuenta q@a ultlr}a\s}pagma posee la vigencia generalmente,

Bos establecimientos farmacéuticos que comercialicen dispositivos médicos

débe\ver ficar previamente el cumplimiento del Decreto 4725 de diciembre

26 de\ZGOS y especificamente o gue se refiere a etiquetado de productos

\vjtados.

El contratista debe sefalar los fabricantes con los cuales adquirird los
productes, o gue no cumplan las especificaciones o exigencias en la
normatividad vigente, asi como el mecanismo que utilizara para el

almacenamiento, conservacién y distribucion y rotacién de jos mismos.
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PARAGRAFO: El! CONTRATISTA serd responsable-ante las autoridades de los actos u
omisiones en el ejercicio de las actividades que desarrolle en virtud del contrato,
cuando con ellos cause perjuicio a la administracién o a terceros.

4.3.2. DE LA ENTIDAD

)r

En virtud del contrato el Hospital San Vicente de Arauca —-ESE-, se obliga

a) Pagar el valor de este contrato en la forma y tiempos pactadosﬂw _
b) Recibir en el sitio y plazos convenidos los elementos, objet clh I ':p_resente
: A W
contrato; Ry \\
c) Hacer entrega al contratista del acta de cumpllmlento dél, ob]et g\/tratado en
los términos pactados; : N\ D
d) Expedir el acta de liquidacién dentro de los termmos pactados

4.4. ACTA DE INICIO DE EJECUCION

Se dard inicio a la ejecucién del contrato rpedlante U acta"suscrlta por el CONTRATISTA
y la SUPERVISION designada para |a ejeglcign del c'”“ntrato La fecha que se estipule en
el acta de ejecucidn tendra valideze\s SIempre que “e? contrato esté debidamente
perfeccionado y legalizado., )

4.5. SUPERVISION

La supervision del contrato seral rea lzadzaupor eP Quimico Farmacéutico del Hospital San
Vicente de Arauca ~ESE- o guiemhaga shs reces.

4.6. CLAUSULA PENAL PECU(NIARI%*'V

Para imputar el valor de lOS\-kpeI’JUZICIOS que pudiese sufrir el HOSPITAL, en casc de
declaratoria de cadugfdad por incumplimiento total o parcial de las obhgaaones a cargo
del CONTRATISTA, se‘&estl@ula COMO pena pecuniaria (a titulo de tasacion anticipada de
perjuicios) el yveir te par ctento (20%) del valor total del contrato, los que se podran
cobrar, prev10~re erlmhento “con base en el presente documento el cual prestara

mérito ejectit] YO\

4.7. CADUCIDAB{?

{ @spltal San Vlcente de Arauca —-ESE- podra declarar la caducidad administrativa de!
contrato porj\med:o de resolucion motivada, a través de la cual o dara por terminado vy
ordenara shdzqu1dac10n, cuando el CONTRATISTA incurra, con ocasiéon del contrato, en
cua]qunera de las causales de caducidad previstas en la Ley y las estipuiadas en el
manua%‘*de contrataCIon del Hospital San Vicente de Arauca —ESE-.

A partir de la fecha de la ejecutoria de la resolucidn que declare la caducidad del
contrato, se producirdn los siguientes efectos y quedaran a cargo de las partes, entre
otras, las prestaciones que adelante se relacionan.

Se producen [a terminacidon del contrato y por lo mismo se entiende extinguidos los
derechos del CONTRATISTA en relacién con el contrato, salvo por lo previsto en materia
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de obligaciones a cargo del Hospital San Vicente de Arauca —-ESE-. Se hara efectiva la
cldusula penal pecuniaria que se hayan pactado. Los dineros que no pudieren ser
recuperados por el Hospital San Vicente de Arauca -ESE- de los saldos a favor del
CONTRATISTA se cargaran a favor de la respectiva Garantia.

Si el Hospital San Vicente de Arauca ~ESE- se abstiene de declarar la caducidad,
adoptara las medidas de control e intervencion necesarias para garantizar la continuidad

de los servicios objeto del contrato. \
\/

TN
4.8, MODIFICACION TERMINACION E INTERPRETACIONES UNILA‘TERALES\

Son aplicables al contrato las disposiciones que se encuentranicons:grla\das enla Ley 80
de 1993, articulos 15, 16, 17 y subsiguientes y la Ley 1150\d¢ 2007\y/el manual de
contrataoon del Hosp|tal San Vicente de Arauca.

S

/

4.9. DOCUMENTOS DEL CONTRATO.

Los documentos que se citan a contmuacgon@e/terrﬁ'fnag, regulan, complementan vy

adicionan las condiciones del contrato

a) Estudio de necesidad

b) Términos de referencia

¢) Propuesta del proponente

d) Garantias

e) Acta de inicio s

f) La correspondencia entre\el CONTRATISTA SUPERVISOR y Hospital San Vicente
de Arauca ~ESE- (= N\ AN

g) Acta de liquidacion final de‘contrato

h) Manual de contratacidn cel Hosmtal San Vicente de Arauca —ESE-

N

4.10 PERFECGI@.N‘A‘MIENT@"Y\QEGALIZACION DEL CONTRATO

K

4.10.1{RERFECCIONAMIENTO

UnﬁeZ\reallzada 2 escogencia de la propuesta mas favorable para el Hospital San
Vlcente de /-\\Nr:adca ~ESE- el CONTRATISTA deberd firmar el contrato en el término

pre\nsto en elwcronograma de estos Términos de Referencia.

Si despligs7de comunicada la seleccién y requerido el CONTRATISTA para la suscripcion
del contratd este no se presenta, el Hospital San Vicente de Arauca -ESE- aplicara las
sanciones establecidas para este tipo de actuaciones y procederd a celebrar el contrato
con el proponente ubicado en segundo lugar, siempre y cuando la propuesta haya
cumplido con lo exigido por el Hospital San Vicente de Arauca —ESE-.

El contrato se entiende perfeccionado con i{a firma de las partes.
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4.10.2 LEGALIZACION DEL CONTRATO
Para la legalizacidn del contrato se requiere:

Por parte del HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA -ESE-: La expedicién del registro
presupuestal.

Por parte del CONTRATISTA: la presentacion de la pdliza por partg,de,\g:st%gpr;g\bacién
de la garantia por parte de la oficina juridica del Hospital San Vigénte~de Aralca-:-FSE-,
en todo caso la entidad se reserva el derecho de verificar la autenticidad de Ia’Qr)nisma.

4.11 OTRAS EROGACIONES POR PARTE DEL CONTRATISTA >
Corresponde al Contratista asumir el pago dé—los \salarios, prestaciones e
. T . e NN W . C s

indemnizaciones de cardcter laboral, del personal gle com\tratg\_para la ejecucién del
contrato, lo mismo que el pago de los impuestos,\gravamenes,/ servicios y aportes

. :,. \ \> .
comprendidos en las Leyes 789 de 2002, /arf.\ 50 3./ Le\y\B}S) de 2003, art. 9, sobre

seguridad social y parafiscales y cualquiér otro. engro~gue establezcan las leyes
colombianas, por lo que no existird vipéulodjuridice_alguno laboral entres estos y el

Hospital San Vicente de Arauca —~ESE-Nsin dh_e Ia\EQtidad adquiera responsabilidad

alguna por los actos a que haya luga\ \

4.12 CESION DE DERECHOS

El contrato que se firme entre el cORkratista y EL HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA
- . \ N~ . -

-ESE- es mtransferng\le, el p-roponentl:e favorecido no podra ceder en todo o en parte

los derechos y obligaciones eme?@s del contrato, previa autorizacién de la Entidad.

£
4.13. IMPUESTOS,
El proponemte\del\)era tener en cuenta que todos los impuestos que se causen por
razén ‘de laNcelebracién y ejecucion del contrato, son de cargo exclusivo del
ST NN NY NN S . . . 7o
contratista, a excepcion de aquellos que la ley tributaria asigne especificamente AL
HOSPITAL \SQ__I)J))VICENTE DE ARAUCA -ESE-. Llas exenciones y tratamientos
preferenciales~dée impuestos que la ley establezca, deben ser considerados en la
propues@ manera que se reflejen en el valor de la misma.

En materia de impuestos no se aceptaran salvedades de naturaleza alguna.

Los pagos que efectue EL HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA —-ESE- a favor del
contratista quedardn sujetos a las retenciones que en materia de impuestos
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establezca la ley. En lo que a devoluciones se refiere, EL HOSPITAL SAN VICENTE DE
ARAUCA -ESE- solo dara trémite a las solicitudes que con sujecién a la ley presente el
contratista, en el evento de retenciones practicadas en exceso o indebidamente.

4.14 SUBCONTRATACION:

E! contratista necesitard aprobacidén previa escrita de HOSPITAbSA\/IGENTE CE
ARAUCA —ESE- para subcontratar. /\?&

El PROVEEDOR sera en todo caso responsable de los errores yqisioness de los
subcontratistas, quienes careceran de toda accidén y derecho cHhtra E\L\HOSPITAL SAN
VICENTE DE ARAUCA ~ESE-. N\

4.15 PRORROGA DEL PLAZO

El plazo del contrato podra ser adiciona

Lollc:lt:ud ascrita del contratista, en
el Cual especifique los motlvos por los cu

. rd
Ees soli¢jta- la\adIC!on situacién que debe ser
\
Ssmar su concepto, para que el
elabora el documento que la aprueba,

el cual debe ser firmado por Ias Daﬁ’e\%\ "

4,16 SUSPENSION TEMPORAL

La ejecucion del contrato \podra sugpenderse por razones de fuerza mayor o caso
fortuito, previa solicitud ponrlescrito antes del vencimiento del plazo contractual, la
cual serd ver:ﬁcada@or el supS\erwsor para luego ser decidida si se concede por el
Director del Hospltal Sarnicente d-/Arauca -ESE-.

N\
El director @l\.{ ervrsor/hl contratista suscribirdn un acta de suspensidon del

P =
contrato,-en e\g/§l eX \esaran con claridad y precisién las causas o motivos de tal
decnsro\n,/“‘l‘\?ava ce del “contrato, el estado del mismo y el tiempo de suspens;on
Igua@en@d t aran medtdas de conservacion que sean pertinentes, segin el

/

caso

N
4.17 LIQL_J_I-DACION

La liquidacién del contrato debera hacerse en la forma que lo establece el manual de
Contratacion dl HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA --ESE-. En el acta de liquidacién
constaran los acuerdos, conciliaciones y transacciones a que llegaron las partes para
poner fin a las divergencias presentadas (en caso que las hubiere) con el fin de poder
declararse a paz y salvo.
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Director (E)
Hospital San Vicente de Arauca ESE

Proyecto: Dra. Yale Heira Rojas

Asesora Juridica

ANEXOS

% 1. \EARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Arauca, [Insertamfegha]

Sefitres:.

HOSPITAL SAN VIGENTE DE ARAUCA —-ESE-
Arauca - Arauca;’

El suscrito, ; obrando en nombre propio o en calidad de representante legal de acuerdo

con las especificaciones contenidas en los documentos de la Contratacién Directa de Minima
Cuantia con formalidades plenas, hace la siguiente oferta para contratar el

, de acuerdo con los presentes Términos de Referencia, me
permito presentar la siguiente oferta:
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En caso de que me sea aceptada por el HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA, me comprometo
a firmar el contrato correspondiente.

Ademas declaro:

s Que esta oferta y el contrato que llegare a celebrarse sélo compromete a los fikmantes de

esta carta. gl \\) P

« Que ninguna entidad o persona distinta a los firmantes tiene intérés comermal efvesta

oferta ni en el contrato probable que de ella se derive. o~ \ \\
e Que conozco las especificaciones y demas documentos de la Contratacion y acepto todos

los requisitos en ellos contenidos. K\ \\/j

+ Que ninguna persona o entidad distinta de las aqui nombradas“tlgne" interdses en esta
propuesta ni en el contrato que comoe consecuencia e%ell‘éxllegare :Celebrarse Yy que por
consiguiente sélo compromete a los firmantes. AN \\

s Que conozco las disposiciones tegales gue rigen la presente CONTRATACION

+ Que me comprometo a ejecutar totalmente elfcentr\ato en u 3p[a26/ de , contados a
partir de la legalizacion del contrato. < 2

« Que si somos adjudicatarios, nos comprg e emps/ aasuscnbl'“mel contrato, a constituir v
presentar las garantias, y a reallzar\-..\gtodos @S\\Jramxtes necesarios para su
perfeccionamiento v legalizacién, en Ios\plaz \senalados

Gt Has 5
siguientes gozan de reserva legalddi e-anC@\rlos % Mmencionar el fundamento legal o

constitucicnal en el cual sus?tenfa su aﬁ‘rmauon) De no hacerlo, el HOSPITAL SAN
VICENTE DE ARAUCA asuerJquE\ @dos Ig§“documentos de la oferta son de caracter
publico. ™ %

* Asi mismo declaramos BAJO %GRAVEDAD DE JURAMENTO, sujeto a las sanciones
establecidas en el Artlc‘io 442 dalw{:odngo Penal (Ley 599/00): Que la informacian
contenida en la oferta ‘és\ ver|d|ca ¥ que asumimos total responsabilidad frente al
HOSPITAL SAN VICENTE DE\\ARAUCA cuando los datos sumlmstrados sean falsos o

oo

concerda ntes //‘K
« Que no HQSthJIamos 1chrso“*en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad
establecudas  Eny ?i AQt\ 8\% de la Ley 80 de 1993 y demds normas sobre la materia y que
tampoconosxe peontragos en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para
cont{atar €0l el Qgstado
~ER, espemal {namfestamos gue no nos hallamos reportados en el boletin de responsables
'_(flscales\\lgente, expedido por la Contraloria General de la Replblica, de acuerdo con lo
‘previstosegn efidrticulo 60 de la Ley 610 de 2000, en concordancia con el numeral 4° del
'a’*\rtlcub 38“de la Ley 734 de 2002, ni en los boletines de deudores morosos de las
entldades estatales, segun lo d|spuesto en el pardgrafo 3°del articulo 4° de la Ley 716 de
2001 ni e las restricciones de la Ley 617/2000.

Atentamente,
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CUANTIVA
Nombre del oferente o de
su Representante Legal
C. C. No. de B
Matricula Profesional No. (anéxar, copia)
No. del NIT [consorcio o unién \\
temporal o de la (s) firma (s)] ﬂ \\[@hexar

copia (5]

Direccion de correo
Direccidon electrénica
Telefax

Ciudad

37
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2. UNION TEMPORAL

En la ciudad de ~--—-—-=--=-- a los ----- dias del mes de ~=-~-=mmnmmmmm del afio -=-------—- , entre
quienes suscriben este documento, de una parte, scciedad (escribir el nombre completo,
incluyendo el tipo de Sociedad y en su defecto indicar si se trata de persona natural)
legalmente constituida vy con domicilio principal en la ciudad de «--wsmmmmam e ~ representada
legalmente por mayor de edad, domiciliado en , identificado con cédul@ de ciudadania
nimero , expedida en , &n su condicion de . Y representante lega \\{ie\la misma,
por una parte, y por la otra, socredad de responsab|lldad {escribir el*nombre completo
; . : R X o \\//
incluyendo el tipo de Sociedad y en su defecto indicar si se trata\ide persen g(natural),
legalmente constituida y con domicilio principal en , repres Atada leg
v En
, mayor, domiciliado en identificado con la céduia de ciudadania nifmero \ ,\expedlda en

‘/‘

lmente por
. T

; quien obra en su calidad de Gerente y representante legal dexl‘é\ml mag ,Han decidido
conformar una UNION TEMPORAL, la cual se denominarag: Y, se rb \5‘:, rbtas siguientes
cldusulas: PRIMERA.- OBJETO Y ALCANCE: El objeto de a L UNI@N TEMF{ORA consiste en la
presentacién conjunta al HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAU@A S, E., d& una oferta para la
s NG N
adjudicacion, celebracion y ejecucién del contrato (trat gnbnr\% objet'\ de la contratacidn.
Contratacién No. La UNION TEMPORAL sescompromete ef  casd de adjudicacidn a la
P )

realizacién a cabalidad de [os trabajos objeto del co\ntrato dentro de ias normas exigidas por el
HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E Y/e?gerkera;:ej\cumphmtento de las obligaciones
que se deriven de su ejecucion. Las partes sefeqcarga an deselaborar la Propuesta Técnica y
Econdmica, suministraran el mutuo apoyoﬁecnnco\LogmUco y administrativo que se requiera
para dicha presentacién. SEGUNDA. NOMBRE YNBROMIGILIO.- La UNION TEMPORAL se
denominara ;Y su 60X1c1ri8\sera Tayciudad de , con direccién en
, oficina . » FAX ATl 0 IS .TERCERA: TERMINOS Y EXTENSION
DE LA PARTICIPACION DE ACUERDO CON\LA\&.EY ~la participacién de cada una de las partes
que conforman el cien por ciento, E&loo%), ‘de & UNION TEMPORAL no podran ser modificados
sm eI consent|m|ento prevfo/del “f‘iaOSPIT‘AL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E., vy seran

SHYTEGRANTES % LABOR A DESARROLLAR EN LA
R, A DESARROLLAR EN LA PROPUESTA. CUARTA:
OBLIGACIONES Y SANCIONES "*EtaLos/_ miembros de |a UNION TEMPORAL responderdn
solidariamente en, caaa UQ@ de los™compromisos que esta celebre con el HOSPITAL SAN
VICENTE DE ARAOCA E.S) L. Lasmsancmnes por el incumplimiento de las obligaciones derivadas
de la propuestét\‘,r?\t‘je!:“gontrato se‘i’mpondran de acuerdo con la participacidén en la ejecucion de
cada uno de‘fés mremb?as de la Unién Temporal, (numeral 2, del articulo 7° de ia Ley 80 de
1993). QUINTA\DURACION%,— La duracion de la UNION TEMPORAL en caso de salir favorecida
con la adJudlcaCJOmsera igual al tiempo comprendldo entre el cierre del proceso de seleccion,
la hqu dé‘cmn dekb coﬁtrato y seis (6) meses mas. En todo caso la UNION TEMPORAL durara
tods el tdrmino necesano para atender las garantzas prestadas. SEXTA: CESION.- Debe

VY A5 i

tem%rse en auenta que no podra haber cesion de la partlc:pacmn de los integrantes del
consq{cm o lil ion temporal entre ellos. Cuando se trate de cesidén a un tercero se requerird
aprobach egcnta del HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E. En caso de aceptarse la
cesion por-parte del HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E. el cesionario debera tener las
mismas o mejcres calidades que el cedente. SEPTIMA: REPRESENTANTE LEGAL DE LA UNION
TEMPORAL.- La Unién Temporal designa como Representante Legal de ésta, al sefior(a)

domiciliado en , identificada(o) con la cédula de ciudadania niimero el cual
esté facultado para contratar, comprometer, negociar, y representar a la Union Temporal,
igualmente se nombra como suplente del Representante Legal al sefior(a) R
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domiciliado en , con cédula de ciudadania nimero de

OCTAVA: CLAUSULAS OPCIONALES El documento podra contener las clausulas opcionales que
los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no contravengan lo dispuesto en la Ley
80/93.

Para constancia y aprobacion, el presente documento se firma en la ciudad de a los dias del
mes de de XXXX, por quienes intervinieron

Nombre

cC

Representante Legal
NIT: Direccidn:
Teléfono:

Nombre

CC

Representante Legal
NIT: Direccion:
Teléfono:

“Es Hora de Resultados” “Trabajande Por La Salud del Puebloe Araucano”
Correo electrdnico: Hospitalsanvicente@hotmail.com Pdgina Web: www.Hospitalsanvicente.gov.co
Aratca, Arauca / Colombta




SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GJU-REG-01

PROCESO GESTION JURIDICA VERSION: 03
TERMINO DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR .
CUANTIVA FECHA: 05/06/2014

3. DOCUMENTO CONSORCIAL

Entre los suscritos a saber: , mayor de edad, vecino de esta ciudad,
identificado con cédula de ciudadania No. , expedida en , Quien obra
en nombre y representacion legal de (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de
sociedad y en su defecto indicar que se trata de una persona natural.), legalmente constituida,
con domicilio principal en , con NIT No Y~debidamente
facultado per la Junta de Socios, y mayor de edad, vecino dg Ssta ciudad,

identificado con cédula de ciudadania No , expedida en gqujen~obra &n }{B‘mbre y

representacion legal de (Escribir el nombre completo incluyendo el t:po/aié\s?)‘cxede\ad/y en su

defecto indicar que se trata de una perscna natural.) legalment\constltulda,\con\domimI:o

principal en , con NIT No Y debtdamente facultado\por Ios bstatutos
. >, N ]

sociales, , mayor de edad, vecmo de esta ciudad, |dent;£1‘<\:fdo\co/n cédula de

ciudadania No , expedida en ,quien obra &nsupropio nombre vy

representacion legal de (Escribir el nombre completo induyendo. el t|po Je Sotiedad Yy en su
3 \
defecto indicar que se trata de una persona natural.}, (legalmente constjtuida, con domicilio

principal en . con NIT No Y debldameﬁte\faculta\do por los estatutos

. X
sociales, mamfes’camos gue mediante el presentefdocumento Remds acordado integrar un

CONSORCIO cuya integracién, conformacion vy rfagla \n%acson se}regira por las siguientes

-

clausulas: PRIMERA: OBIETO E| objeto deI/prese?i{ )fi_‘g“c\\é”n‘t/o es la integracion de un
CONSQORCIO entre . v, con el prop051to deco @ Ie\)entar las capacidades técnicas,

operativas, administrativas vy financierasxde las\ partes que constituyen el presente
CONSOQORCIO, para la presentacidn de La\propuesta\adjud:cacmn celebracion y ejecucidn del
contrato, dentro del proceso de CONTRATACIO\N\\D\IREGTA DE MINIMA CUANTIA, abierta por el
HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA,.chyo obJetg:es . Nuestra responsabilidad sera
solidaria, mancomunada e |I;m|tad§ en tod)?s y, cada una de las obligaciones derivadas de la
propuesta y el contrato. En conseclencia Ias\acﬁsaCIones hechos v omisiones que se presenten
NN \\
en desarrollo de la propuestaly del copfrato, dfectaran a todos los miembros que lo conforman.

SEGUNDA: DENOMINACION:\El preséntemCO‘NSORCIO se denominara . TERCERA:
DOMICILIO: El domicilio del CONSORCIG\se"’"‘FQ (direccién, teléfono y/o No. de fax) de la ciudad
de . CUARTA: REPP{ESENTANTE\DEL) CONSORCIO: Se designa como Representante del
presente CONSORCIO al\Sefior identifichdo con cédula de ciudadania No

expedida en - \,"cargo este que se entiende aceptado con la firma del presente

2NN
documento y/ﬁff”en esta altorizado para contratar, comprometer, negociar y representar al
CONSORCIO\Igual\ e\n\Ee\se nombra como Suplente del Representante del CONSORCIO al
Senor \) ) |de\nt;|j|cado con cédula de ciudadania No QUINTA:
DURACI(')/—\LQ dur\auon del presente CONSQORCIO en caso de salir favorecida con la
adJUdICBCIon sera'\lg\ua[ al tiempo comprend|do entre el cierre de la convocatoria, la liquidacién
de{ @ntr\ato y se’lsI (6} meses mas. En todo caso EL. CONSORCIO durard todo el término
necgsario para\l:atender las garantias prestadas. SEXTA: PORCENTAIE DE PARTICIPACION Los
miembros del_torfSorcio tienen la siguiente part|C|pac1on % % % SEPTIMA: CESION.- Debe
tenerselen .cilenta que no podra haber cesién de la participacién de los integrantes del
consorcio o-d’nién temporal entre ellos. Cuando se trate de cesidn a un tercero se requerira
aprobacion escrita de la Administracion Municipal de Arauca. En caso de aceptarse la cesién
por parte del HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E el cesionario debera tener las mismas
o mejores calidades que el cedente. OCTAVA: Debe tenerse en cuenta que no podrd haber
cesion de la participacion de los integrantes del consorcio, unidn temporal entre ellos. Cuando
se trate de cesidn a un tercero se requerira aprobacién escrita del HOSPITAL SAN VICENTE DE
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ARAUCA E.S.E. En caso de aceptarse la cesion por parte del HOSPITAL SAN VICENTE DE
ARAUCA E.S.E. el cesionario debera tener las mismas o mejores calidades que el cedente. El
documento podrd contener las demés CLAUSULAS OPCIONALES: que los asociados consideren
pertinentes, siempre y cuande no contravengan lo dispuesto en la ley 80/93 o incluyan
limitaciones o exclusiones de los Consorciados frente al HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA
E.S.E. Aspectos Financieros Arbitramento Reglas basicas que regulan las relaciones entre los
integrantes del CONSORCIO. Etc.

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presel t Hto. a los
24 dias del mes octubre del afo 2013. :

ACEPTO:

C.C:

Direccion Tel: y fax

ACEPTO:
C.C:

5 <3 5 M
Representante Legal de o persona natural dei Consorcm NI:T Direccion

%
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4. EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

EXPERIENCIA DEL PROPOPONENTE

PROPONENTE
INTEGRANTE DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL

N | Entidad | Objeto Proponente | % Fecha | Fecha < | Valor “Valer
0. | Contratan T C | UT | Partic. Inicio i :
te

Firma
Proponente

1. 1= In V|d£~jal C = Consorcio, UT = Unién Temporal.

2. Siel contrato se\reah’zo 3e manera individual, el % de parthpamon es del 100%.
AT NN A

3. El vafor*dat‘ contrato e=Rel valor a la fecha de Ia suscripcion.

“Es Hora de Resultados” “Trabajando Por La Salud del Pueblo Araucano”
Calle 15 16-17 Esquina, PBX {097) — 8852024 -~ BA5520 -~ 8855298 - 8353878 FAX: 8353399 - 8857616 TELECATAS B85529
Correo electrdnico: Hospltalsanwcente@hotmaﬂ com Pagina Web: www. Hospitalsanvicente.gov.co

Arauca, Arauca / Colombia

42



JEA% YICEKTE BE KBTS ES.E

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

CODIGO: GJU-REG-011

|
_

PROCESO GESTION JURIDICA

VERSION: 03

CUANTIVA

TERMINO DE REFERENCIA PARA CONTRATACION DE MENOR

FECHA: 05/06/2014

v

4. “ESPECIFICACIONES TECNICAS Y CANTIDADES”
PROPUESTA ECONOMICA

ITEM PRODUCTO MARCA UNIDAD CANTIDAD

1 | ACEITE MINERAL QUIMIBEN FRASCO 36

3 | AGUIA HIPODERMICA No 21G X 1/2 CAJA * 100 UND LIFE CARE UNIDADNR: 100
4 | AGUIA HIPODERMICA No 27G X 1/2 CAJA * 100 UND LIFE CARE UNIDAD '\ 100
5 | BAJALENGUAS PAQUETE X 500 UND ALFA SAFE PAQUETE, A\ B
6 |BOLSA DE NMUTRICION ENTERAL BOLSA BAXTER UNIDAD SN 26

8 | CATETER EPICUTANEC NEONATAL #24 UNIDAD VIGON  {», UNTBAD  ° 5

7 | CATETER EPICUTANEQ NEONATAL #28 UNIDAD VIGON W\ UNIDADN, 5

9 | CATETER HEPARINIZADO UNIDAD RYMECOQ AUNIBRD, ™ 5,755
10 | CATETER UMBILICAL No 2,5 UNIDAD _VIGONM “YNTDADY 5
11 | CATETER UMBILICAL No 3,5 UNIDAD £viGdnN, > uNipAD 5
12 | CINTA PARA ESTERILIZAR UNIDAD WBROWNRDY, [NNATNIDAD 40
13 | CLAN UMBILICAL UNIDAD A, NOBENCO | “UNIDAD 400
14 | CROMADO 3.0 SH UND AN | YIHONSON JF  SOBRE 144
15 | CYSTOFLO RECOLECTOR DE ORINA //\s\ \:i,fm;s;g&mmf UNIDAD 200
16 | EQUIPO DE PRESION VENOSA CENTRAL UNIDAR, N\ | “BAXTER UNIDAD 20
17 | EQUIPO EN Y PARA IRRIGACION UNIDADSM.. SOy N\ BAXTER UNIDAD 50
20 | EQUIPO PARA BOMBA DE INFUSION VOLUMATL R | " Hounils UNIDAD 1.800 43
18 | EQUIPOS JACKSON REES ADULTOS {UNTDADN, <O, WEST MED UNIDAD 22
18 | EQUIPOS JACKSON REES PEDIATRIEOS UNIDAD <, WEST MED UNIDAD 10
21 | ESPARADRAPO HOSPITALARIG TUBOS\ 1A BSM MEDICAL UNIDAD 235
22 | EXOVAC No 1/4 AN ot NUBENCO UNIDAD 2
23 |[EXOVAC No 1/4 o AN B NUBENCO UNIDAD 2
24 | FILTRO ANTIBACTERIAIPADULTO RERB535877 UND. COVIDIEN UNIDAD 235
25 | FIXOMULL STRECK 10X6M %215, M ROLLO BSN MEDICAL UNIDAD 5
26 | GASA HOSPETALARIA X TOOYARDAS SUPERTEX ROLLO 60

2 | GEL coNDUCTORVUITRASGNIDO CONDUGEL QUIRUMEDICAS GALON 28
27 | GELFOAM ESPONTAS ESTERIEES JHONSON UNIDAD 18
28 | HOTA DE'BISTURI No 15 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 1.314
29.~|.HOJjA DE BISTURTg 20 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 630
307 | HOJAIDE BISTHRI NO 21 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 656
31N | HOJA DEBISTIRT Mo, 11 UNIDAD PARAMOUNT UNIDAD 300
32 %wzm%:ﬁxz DE OXIGENO REF 3230 UNIDAD PRESTCION UNIDAD 480
33 | IODOPOVIRONA ESPUMA GALON ECAR GALON 25
34 | IODOPOVIRONA SOLUCION GALON . ECAR GALON 25
35 |JELCO No. 20 sl /':L UNIDAD 4638
36 |JERINGA DE INSULINA 27G X 1 Y MEDIA UNIDAD PROTEX UNIDAD £.000
37 | JERINGAS 10 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 65.007

«
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38 |JERINGAS 20 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 2.922
39 |JERINGAS 5 CC DESECHABLE UNIDAD PROTEX UNIDAD 61.404
40 | JERINGAS 50 CC DESECHABLE UNIDAD ALFA SAFE UNIDAD 300
41 | KIT VENTURY ADULTO KIT PRESIVION UNIDAD 82
42 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI REFERENCIA GN 211 VALLEY UNIDAD 1,150
43 | LIGACLPIS JHONSCHN UNIDADY ™ 47
44 | MICROPORE 20 INCH X 10 YARDAS ROLLO 3M UNIDAD N\ 240
45 | MONONYLON 10.0 REF 7718G {CAJA X 12 UND ) JHONSON JSUBRE. M\ /12
46 | PLACAS DE ELECTROBISTURI VALLEY SUNIDADNN 210
47 | PROLENE 3.0 KS UNIDAD JHONSON .. SOBRE N\ \\ 360
48 | PROLENE 3.0 PS1 UNIDAD JHONSON  RQN50BREN, [} 720
49 | SEDA 2.0 CT1 UNIDAD JHONSON | \\ 30BRE M7/ 720
50 |SEDA 2.0 SH UNIDAD JHONSON, \'sOBRED 72
51 | SEDA 3.0 5C24 UNIDAD AHORSORNN 50BRE 72
52 | SEDE 3.0 KS UNIDAD {dHONSORN, MO\ ,SOBRE 48
53 | SERA PARA HUESOS X SOBRE I THONSONS\\| NLSOBRE 36
54 | SET DE JERINGA PERFUSORA _ &€ '\RRESENIUS ) UNIDAD 100
55 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 14 UNIDAD /7 i/ NUBENGO_~|  UNIDAD 224
56 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 16 UNIDAD _ /NN [ N\\NUBENCO UNIDAD 311
57 | SONDA FOLEY DE DOS VIAS No 18 UNIDAD N\ “N\| NUBENCO UNIDAD 306
58 | SONDA GASONASTRICA No. 10 Tl NN N\ MUBENCO UNIDAD 150
59 |SONDA GASONASTRICA NO. 16 e NOuae~ON | WNUBENCO UNIDAD 150
60 | SONDA NELATON No 10 UNIDAD { /7 o SN\ Y| nusenco UNIDAD 490
61 |SONDA NELATON Mo 6 UNIDAD. \\ ANURNN NUBENCO UNIDAD 476
62 | SONDA NELATON No 8 UNIZAD SN Wy Y NUBENCO UNIDAD 370
63 | TROCAR PARA LAPAROSCOPIAVI0 MM ENDOPATH) COVIDIEN UNIDAD 48
64 | TROCAR PARA LAPAROSCOPIA'DE 5MM ENDUPATH COVIDIEN UNIDAD 44
65 |TUBO ENDOTRAQUEAINC/B No 7.0-UNIDAD) NUBENCO UNIDAD 126
66 | TUBG PARA SUCCIONEN'SILASTIC 76%1T MM X 15 MTS NUBENCO UNIDAD 6
67 | VENDA DE ALGODQN 4X5. UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 26
68 | VENDA DEATGDDONSXS, UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 330
69 | VENDA DE-ALGODON 6X5 UNIDAD HIGIETEX UNIDAD 326
70 | VENDABEYESOA%X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 338
71 | VENDA DE YESO'5X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 398
72, VENDA DE YESD, 6X5” UNIDAD MEDICAL UNIDAD 553
738\ | VENDAELASTICA 4X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 578
74\ WENDA ECASTICA 5X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 457
75 [VENDA ELASTICA 6X5 UNIDAD MEDICAL UNIDAD 571
76 | VYCRI-1"CT1 90 CM UNIDAD JHONSOM SOBRE 1480
77 | VYCRIL 2.0 SH UNIDAD JHONSON SOBRE 109
78 |VYCRIL 3.0 SH UNIDAD JHONSON SOBRE 144

“Es Hora de Resultados”

Correo electrénico: Hospitalsanvicente@hotmall.com

Arauca, Arauca / Colombia

“Trabajande Por La Salud del Pueblo Araucane”
alle 15 16-17 Esquina. PEX {097} - 8852024 —~ 885529 — 8555298 - 8853878 FAX: 8853399 - 8857616 TELECITAS 885529
Pégina Web: www.Hospitalsanvicente.gov.co

44



SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GJU-REG-011

7 p A PROCESO GESTION JURIDICA VERSION: 03
; SAK YICERTE GE ARABCA ES.E "
TERMINO DE REFERENCI?;S,Q&?[\?ENTRATAC]ON DE MENCR FECHA: 05/06/2014

Nombre del oferente o de
su Representante Legal
C. C. No. de

Matricula Profesional No. (anexar copia)
No. del NIT [conscrcio o unién \
temperai o de la (s) firma (5)]
copia (s)]

Direccion de correo

Direccion electronica

Telefax

Ciudad

(Firma del oferente o de su Representante Legal)
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MINUTA DEL CONTRATQ

CONTRATANTE: HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA-ESE-

NIT: 800.218.979-4

CONTRATISTA:

NIT

VALOR: T

PLAZO: RSN

OBJETQ: V=N W AN

N

Los suscritos a saber, BIBIANA CASTELLANOS, mayor de edad vy de-e\g}a%cmdad |d§51t|f|cada
con la céduia de ciudadania No. 52. 526 542 expedida en Bogota D C‘T@bran}m en SU calidad de

de este contrato se denominara EL HOSPITAL y por la otrg ‘*\ x“———fflhw empresa cen NIT
~~~~~~~~~~~~~~ Representado Legalmente por AL \\\- :de ificadlo con la cédula de
ciudadania --—-—r-smsesmeme———— e . quien dectatay 5] \\gravedad del juramento no
encontrarse incurso en las causales de in ab{lldaa\ef e patibilidad contempladas en la
Constitucion Politica de Colombia v la Ley Juienden adelante‘y para los efectos del vinculo
contractual se denominara EL CON'[RA 5\ A, h@@o;\\convenldo celebrar el presente
CONTRATO DE COMPRAVENTA, que se réegira or*Ias siguientes consideraciones: a) El Presente
Contrato se rige por el Régimen de Contratamoﬁ\‘ﬁordenado por el articulo 195 de la Ley 100 de
1993, por el Acuerdo N°008 de 2014, (Estatgt@ﬂ\nterno de Contratacion) emanado por la Junta
Directiva de la Empresa Somai”del\l;s\tadc?\l{iOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA. b) Que de

acuerdo a la programacion % compr@s se] hace necesario €} -----—=---—msmmmovenn para el
normal funcionamiento de |aRESE HO[%PITAL SAN VICENTE DE ARAUCA, y el estudio de
necesidad presentado(} por la ——~—t}z ;__ c) Que la Empresa Social del Estado Hospital San

Vicente de Arauca.cuerita“con_el certificado de disponibilidad presupuestal No. --- del -- de ----
- de 2015, d) Te lendo en\g‘J’enta la cuantia del presente Contrato segun el Acuerdo N° 008 de

2014, se ordeno el\{)r@ceso por Contratacnon de ---mmmm - , ) Que, previo al tramite de

Contratacion, segun ‘ol Acuérdo N° 008 de 2014, la ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA
A .‘”ﬂ\ NS k

adjudice: Bl Gpntrgto R empresa con NIT -=---m-omoommoe representado

lega!mente porﬁﬁf——\‘“icg ————————————— , por ser la propuesta mas favorable para la entidad y

cumphr ct \los re%ulsmos establecidos en los Términos de Referencia. f) El monto del Contrato

de CompraveQEi:ae adjudicard por la suma de -mrmmmmommmmmeeee PESOS (§---w-mmmunmmmmmn ) M/L

g) &ug\\ci?nfor:me a lo anterior acuerda: CLAUSULA PRIMERA. OBJETO: El objeto del presente

Contratoles s ----==-=--------- PARAGRAFO: El contratista se obliga a entregar los elementos
objeto del contrato, de acuerdo a las cantidades y valores descritos a continuacion:

ITEM DESCRIPCION CANTID | UNIDAD | V. UNITARIO V. TOTAL
AD DE
MEDIDA
1
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2

3

4

5

G

7 -

N

CLAUSULA SEGUNDA: OBLIGACIONES. 1) DEL CONTRATISTA: Ademas de !as‘\}ge}j\era!es Y
particulares que se estipulan adquieran las siguientes: a) ~mrmremnemesmog ;;.m.:,-\---n\ VAo
~~~~~~~~ PARAGRAFQO: El CONTRATISTA sera responsable ante las autondades\de Eos actos u

omisiones en el ejercicio de las actividades que desarrolle en v:rtucL\ del contrato\cuando con
ellos cause perjuicio a la administracién o a terceros. 2) DE LA ESE‘HOSPITA\L SAN VICENTE
DE ARAUCA a) Pagar el precio acordado en este contrato de acuerdo-@_ a forma de pago
estipulado; En todo caso los pagos aqui estipulados estardh queto§ ‘ giro “dé |la Unidad
Adminsitrativa Especial de Salud de Arauca. h) Exng|r al contratlsta \/ eieclcién idénea y
oportuna del objeto centratado. ¢) Adelantar revisidn p&rlodtca e, la p\restaoon del servicio
siempre y cuando sea por causas imputables al Hospital \igs cuaigs efstara/n;’sujetos a lo regido
por derecho privado, para verificar que elfos cumplan:conilas condtcno 1es de calidad ofrecidas
por el contratista y promovera las acciones de rés onsabﬂldad contra éstos y sus garantes
cuando dichas condiciones no se curnplan e) EXEQIF\G,UE J; calrdgg:ge los bienes adquiridos por
el Hospital se ajusten a los requisitos mnmmo§ o e’ylstos en‘~1as normas técnicas obligatorias. f)
Hacer entrega al contratista del acta de cur plxmrento del objeto contratado en los términos
pactados; g) Expedir el acta de I|qmda<:|cm\ dentr:g de ?bs términos pactados. CLAUSULA

TERCERA PLAZO La duraCIon de este?'cgntrato sera de —————————————— ‘ contados a partlr del

CLAUSULA CUARTA: VALOR Y FOR e DE\EAGO Eu?ﬁzalor deI presente contrato para todos Ios
efectos legales vy fiscales es de L TR ( ?f————"——. ~~~~~~~ } M/L. La ESE Hospital San
Vicente de Arauca, pagard aficon ratlsta ei Valor del Contrato mediante un pago final al
cumplimiento del contrato p’ago que\}\ efectuara y estard sujeto al ingreso al almacén de los
elementos objeto del contrato’};presentacmrf}de la factura y/o cuenta de cobro por parte del
contratista, después de la presenta(:lon de la facturacidn y/o cuenta de cobro debe anexar el
certificado de rec1b|d'0\a\sat15facmanmexpedxdo por el supervisor del contrato, debiendo el
contratista allegar los cto\c‘l]‘mentos ﬁ‘é?:‘ésanos para el diligenciamiento de la respectiva orden
de pago. No obstante\lo antenor esta sujeto a la liquidez financiera de la institucion.
CLAUSULA QUINTA E{ECUCI’OI\F?\ LAS APROPIACIONES PRESUPUESTALES. Las sumas que se
adeuden al CQ\NTRA\&FIS::: \por el Presente contrato, quedan sujetas a la vigencia fiscal del
2015 vy e 1mE>utaran COM cargo al Rubro: No. =weswewwas ; Recurso: --, concepto: ----------
certrﬁcado de\dlspom\lblidad presupuestal No. --- del -- de junio de 2015; CLAUSULA SEXTA
GARANTIAS El cmgtrabsta se obliga a constituir a favor de la ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE
ARAUCA "GARAN'I;I?A UNICA consistente en pdélizas exped|das por comparfiias de seguros
Iegalmente 'autorlzadas para funcionar en Cclombia o garantias bancarias, la garantia Unica
debe\{ubrlr lc};g:“sig(ﬁentes amparos:

Cumkphmlento general éel Eimintidelere N ey
contrato.
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Calidad de los bienes | ~mmmommemses 0

PARAGRAFO PRIMERO: En cualquier evento en que se aumente el valor del contrato o se
prorrogue su vigencia por adicionales de plazo y/o suspensiones, deberd ampliarse o
prorrogarse la correspondiente garantia. En todo caso no podrd ser inferior a la vigencia del
contrato y liquidacién del mismo. La Entidad aseguradora responderd al HOSPITAL SAN
VICENTE DE ARAUCA -ESE-, por el pago de todas las sumas que sedm: exigibles AL
CONTRATISTA, por razon del |ncump||m|ento de cualquiera de las obllgaoonés de. \contrato
PARAGRAFO SEGUNDO: EL HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA ~ESE- se*rese?va ebderecho
de verificar la autenticidad de la Garantia Unica de cumplimientag a%og\\d o ehtidades

estatales CLAUSULA SEPTIMA: PENAL PECUNIARIA. Para imputar e{l\valo \Qge los "p.el}jz‘ucios que

pudiese sufrir el HOSPITAL, en caso declaratoria de caducidad o incdmplim miento totald parcial

de las obligaciones a cargo del Contratista, se estipula como pena p‘@?s\hﬁ ar a\?a tlf’:dlo tasacion
anticipada de perjuicios) el veinte por ciento (20%) del vaigy, total el coqt\ato los que se
podran cobrar, previo requerimiento, con base en el pregggte\sd\ocumgnto e1 cual prestara
mérito ejecutivo. CLAUSULA OCTAVA: SUPERVISION. C‘o o~;superwsor del presente contrato
se designd a -—------—m-—mm-mmm oo ; 0 quien haga sus veces en BRESH \HOSPITAL SAN VICENTE
DE ARAUCA, quien se encargara de velar por el cu u-pJJmlento d\tas Slatisulas pactadas entre
las partes, ademas de 1) Proyectar y SUSCI’le‘ la ct?éf dE\{j’l\EIIO termmacuon modificaciones
y demas actas necesarias durante la ejecucid d}l COF tra{o 2)\Pr0yectar el acta de liquidacidn
del contrato junto con el contratista. /ki ir é1. contratista el cumplimiento de las

ob][gacmnes contractuales adqulrldas 4«) \Impartlr mstru;:‘?:?ones al contratlsta sobre el

L

que contrlbuya a la mejor eJecuc10n dekcontrato y, “an general adoptar las medidas para la
optima ejecucion del objeto contratade. G)\Dé%j”ar%onstancm escrita de todas sus actuaciones.
Las érdenes e instrucciones que nm’p_gFta omxde obligatorio cumplimiento, siempre y cuando
este en concordancia con la ley *}\Io pacte:}o 7 ) Verificar y exigir el cumplimiento de los
requisitos de perfecc:onam|er:] ”"\} ejegucion ae[ contrato, el registro presupuestal, sin perjuicio
de la verificacién en el cump!g jento de\,l_(_)ﬂs’ demds requisitos contenidos en el contenido del
contratado vy aquellos senalados\en el Manusl de Contratacién de Bienes y Servicios, y demas
normas que regula [@materia \‘8}___ Verificar que el contratista realice |los aportes a] sistema
integral de segundad\socml esta Verifitacién se certificara para efecto de pago y se debera
dejar constancia en\l éc a dex[Lqu:daoon de la circunstancia, 9) El supervisor recomendara at
HOSPITAL sgb;g;:‘los\actos\ ‘administrativos que sean necesarios, en caso que el contratista
incumpla cua!fqmera d&s usfobhgaoones para la correcta ejecucion del objeto contractual. 10)
Las de as he{entes\ x[e\as funciones como supervisor. CLAUSULA NOVENA. CESION.

Y

CESIOI\%ES“Y%S\L{BC@NTRATOS El Contratista noc podra ceder total o parcialmente el presente
contrato\;\a personas}\naturates o juridicas, Nacional o Extranjera sin previo consentimiento por
escrlto delxtiOSPITAL CLAUSULA DECIMA: MODIFICACION E INTERPRETACION UNILATERALES.
EL\HOSPITAL eJe,rcera las facultades excepcionales que le confieren estas cldusulas, en los
términos del“Affielilo 14 y siguientes de la ley 80 de 1993. CLAUSULA DECIMA PRIMERA.

CADt‘JC\IDAD DEI HOSPITAL podra declarar la caducndad administrativa del presente contrato,

Manual de Contratacion del Hospital San Vicente de Arauca-ESE-, y en especial por mora del
contratista en el cumplimiento del contrato. Una vez firmada la resolucién, la ESE HOSPITAL
SAN VICENTE DE ARAUCA hara activa la clausula penal pecuniaria, las garantias pactadas en
fa clausula sexta del presente contrato y efectuara la liquidacion del mismo. La aplicacion de la
caducidad administrativa y sus efectos no son susceptibles de decisién arbitral CLAUSULA
DECIMA SEGUNDA. INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: E! contratista manifiesta bajo la
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gravedad del juramento que no se encuentra incurso en causales de inhabilidad e
incompatibilidad. CLAUSULA DECIMA TERCERA EXCLUSION LABORAL: Queda claramente
entendido que no existirg relacion laboral alguna entre el contratante y el contratista, o el
personal que este utilice en la ejecucién del objeto del presente contrato. CLAUSULA DECIMA
CUARTA. INDEMNIDAD: El Contratista, con la suscripcidon de este contrato, serd obligacidon del
Contratista mantener indemne al HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA-E.S.E. de cualquier
reclamacion proveniente de tercero y que tenga como causa las actuamones del mismo.
CLAUSULA DECIMA QUINTA. LIQUIDACION. A su terminacién, la liquidacid \\:]el\presente
contrato se adelantard dentro de los cuatro (4) meses siguientes 2 la ﬁnahzaCIo de]~plazo de
AP V4
ejecucidn o a la expedicién del acto administrativo que determine la termmacmn Q 34/(a~facha
del acuerdo que la disponga, de conformidad con el articulo 61 del AcUerdo NB\OOS‘de 2014,

por el cual se Actualiza el Manual de Contratacidn del Hospital. Para Ia\llqﬁlaacmn se ex:g|ra al
CONTRATISTA, la extensidon o ampliacidon, si es del caso, de la ga an&ie\a dql ontrato para

avalar las obllgacmnes que deba cumplir con postermndad 2 Ia\ e,:';(m d [ mismo.

CLAUSULA DECIMA SEXTA. PERFECCIONAMIENTO Y CUMPLIMIENTO DELOS REQUISITOS DE

,

EJECUCION: El presente contrato se perfecciona con Ia’;gEEcrlpc1on pc r\Ias partes. Para su
ejecucion se requiere por parte del HOSPITAL SAN VICENE DE~A5AUCAfde la Disponibilidad y

Registro Presupuestal y por parte del CONTRATISTA=a). ‘e constlt‘u\c:orl,de la Garantia Unica Y
su aprobacién por parte del HOSPITAL SAN VICENTE”DE}/\\RAUCA ljorma parte integral de este
contrato, todos los documentos que Iegalment”sé\r\eqUIera}\y%los gue se preduzcan en las

d|ferentes etapas del proceso contractual.
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Para constancia se firma el presente contraxe === --) d@J mes de ----- de 2015,

BIBIANA CASTELLANOS ..............
Dlrector (E) - R/L mmmmmmmmmmmmm e
Hospital San Vicent&xde Arauca\ ES Contratista

\ Dra ﬁ;gc&, Fleina, ,?a;cw
Asesora Juridica
Hospital San Vicente de Arauca-ESE

“Es Hora de Resultades” "Trabajando Por La Salud del Pueblo Araucano”
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