SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GJU- REG012

W PROCESO GESTION JURIDICA VERSION: 03
INVITACION A OFERTAR FECHA: 05/06/2014

Arauca, 04 de octubre de 2023
INVITACION PUBLICA
CONVOCATORIA DE MINIMA CUANTIA
Nro. 012 DE 2023

HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E.

OBJETO: COMPRA DE SEGUROS POLIZA VIDA GRUPO FUNCIONARIOS
SAN VICENTE DE ARAUCA ESE B

INTRODUCCION

Esta invitacion publica ha sido elaborada de conformidad a los postulados Y 15
Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007, el articulo 94 de la Ley 1474,%@«3 009 i
Hospital San Vicente de Arauca E.S.E., y demas normas complementaﬂi’is” %‘ '

.,

N W

i

RECOMENDACIONE§ INIC

Antes de preparar la propuesta, lea cuidadosameqké%é inﬁl;gén;‘ jcon el fin de evitar errores u
omisiones que impidan tener en cuenta su propue para«ef de“adjudicacién,
4&'\‘
Examine rigurosamente el estudlo previo y gyﬂqontel:;;do, tocJa vez que hacen parte integral del presente
a : Cér. su contenido y cerciorarse de que cumple las

Verifiqgue que no se encuentr ihcurép dentrd‘ de Has causales de inhabilidad e incompatibilidad o
prohibiciones, constitucionales y almentg establ das para participar en el presente proceso.

Revise la garantia de seriedad de su propugsta y verifique que sea otorgada a favor del Hospital $an
Vicente de Arauca -Eses%itgoozlsgfé-q st

Los ofertantes C%%n la pr&sgntéeyon de su propuesta autorizan al Hospital San Vicente de Arauca -ESE-
a verificar todéf 3 nf cién que“en ella suministren, el ente hospitalario se reserva el derecho de
solicitar aclaradope g doé é“b;acuon en condiciones de igualdad para todos los proponentes sobre los
requisito ﬁq,%o‘% fen los’ fgctores de ponderacién de las ofertas (asignacidn de puntaje), y deberan ser
entrega por'é nente hasta el término de traslado del informe de evaluacion conforme lo establece
grafo 1 del Articulo 5 sobre la seleccidn objetiva, modificado por el articulo 5 de
y el acuerdo 009 del 2023 “estatuto de contratacion del Hospital San Vicente de

E %

; 1... Cl NDICIONES GENERALES DE LA PRESENTE INVITACION B
%v' 7 ,
1.1  JUSTIFICACION

El Hospital San Vicente de Arauca, es una Empresa Social del Estado, creada de orden Departamental que
presta servicios de salud a usuarios del Departamento de Arauca y area de influencia, en forma integral y
oportuna, con una cantidad de poblacidn de usuarios en los servicios de consulta externa y hospitalizacion
para servicios de primer, segundo y algunos de tercer nivel.
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El Hospital San Vicente de Arauca ESE, desarrolla una actividad misional contando, obviamente, con los
recursos humanos y fisicos para tales efectos constituyéndose de manera esencial la preservacion de la
integridad de las personas, que trabajan en las instalaciones y promulgacidn y aprovechamiento de los
diferentes servicios que se prestan.

Para el cumplimiento de su objeto social, la Empresa Social del Estado Hospital San Vicente de Arauca ESE,
podra celebrar todos los actos y contratos permitidos por la legislacion colombiana y que puedan ser
ejecutados y desarrollados por personas naturales o juridicas, pablicas o privadas, sean éstos de caracter
civil, mercantil, administrativo o laboral. Lo anterior, acorde con lo consagrado en:elManual de
Contratacion de la ESE, Acuerdo 009 de 2023, .

Se justifica 'a compra de dichos seguros, de acuerdo a las mgunentes cons‘ideracmnes ¥
obligaciones de indole Legal:

- VIDA GRUPO:

Objeto del Seguro: Amparar a cada uno de los 219 funcionarios. mlembros\del grupo Asegurado
de muerte por cualquier causa, incapacidad total y permatiente, Beneficio. adicional por muerte o
desmembracién, enfermedades graves anticipo basico.al 60%, Renta diana por hospitalizacion,

Auxilio funerario, gastos médicos por accidente desde el pnmer dia c{e la vigencia de la péliza y

cualquier patologia diagnosticada otorgando la pﬁeemsten" a_y ‘sontinuidad, de acuerdo a listado
que hace parte integral del estudio ;

1.2 OBJETO

El Hospital San Vicente de Arauca E.SE:; esta-.,-. er&sado en recibir propuestas para “COMPRA DE
SEGUROS POLIZA VIDA GRUPO FUNCIGNARIGS DEL HOSPITAL SAN VICENTE DE
ARAUCA ESE”, en la forma y teyrninos establecldos*’en la presente invitacion.

1.3  OFERENTES ‘

El ob;etﬁ se 'gf‘ecutara con autonomua administrativa v financiera del contratista, bajo las condiciones
generales Y partwculares «establecidas en el presente pliego de condiciones y en el contrato que resulte del
prm:eso, enﬁnmgun “caso generara relacion laboral con el ente hospitalario.

ACTIVIDAD ‘*11‘"“ FECHA SITIO O DIRECCION
Publicacién del estudio previo/ 04 de octubre del 2023 a las 06:00 | Pigina web de la  entidad
invitacién publica p.m. www.hospitalsanvicente.gov.cof
seccién contratacién / Vigencia 2023
octubre/ Convocatoria piblica Nro. 007
Recepcién de observaciones 05 octubre del 2023 hasta las 02:00 | Hospital San Vicente de Arauca ESE,
p.m Calle 15 No. 16-17 esquina y/o al
coreo institucional
uridi ital icente.qov.
*Trabajando Por La Salud del Pueblo Araucamo”
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Respuesta a observaciones 05 de octubre de 2023 alas 06:00 p.m. | Se remite a la direccién de los
proponentes, registradas en la
presentacion de las observaciones.
Expedicidn de adendas 06 de octubre de 2023 hasta las 10:00 | Pagina web de la  entidad

a.m

9eocwn contratacion / Vigencia 2023
septiembre / Convocatoria piblica Nro.
007

icen

Cierre de inwvitacion y entrega de
propuestas

06 de octubre de 2023 hasta las 06:00
p.m.

Evaluaciones de requisitos técnicos,
juridicos y financieros

09 de octubre de 2023 a las 02:00 p.m.

Hospital San Vicente de Aray
Calle 15 No. 16-17 esquing
correo instltudonal

El Hospital San ViG
evaluara las p

requisitos bsanaﬁlqs Ios :

igualdad ‘%I % iés
L praponentesﬁ'& % S
Termino  de  subsanabilidad  de | 09 de octubre de 2023 hasta Jas 06:00 ﬁi'q:ca ESE,

requisitos habilitantes.

p.m,

Publicacién al Informe de evaluacién

ntratacion / Vigendia 2023
@ / Convocatoria plblica

Observadones al informe de evaluacidn

Respuesta de observaciones a informe
de evaluacidn vy publicacion de
comunicacidn de la aceptacién de la

oferta o declaratoria de desierto del ]

procesg.

Notificacion de seleccidn al proponente 1

“Ho
Callé

pital San Vicente de Arauca ESE,
15 No. 16-17 esquina y/o al

Se remite a la direoion de 1os

proponentes,
presentacién de las observaciones.

institucional
'R

regisradas en la

Se remite a
e proponente seleccionado, registrado en
la_presentacién de las observaciones

I3 direccidn  del

Elaboracidn y suscripcién del

oto

anotificacion de seleccidn
bnentE y hasta dentro de los

Hospital San Vicente de Arauca ESE,
Calle 15 No, 16-17 esquina,

2'2'

NTRATO

2.2 TIPO DE CONTRATO
CONTRATO DE SEGUROS
2.3 PRESUPUESTO

Arauca, Arauca / Colombia
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El presupuesto oficial para el contrato que llegare a celebrarse es por la suma de CIENTO CUARENTA Y TRES
MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($143.500.000), Incluido IVA., el cual estd amparado

por los recursos del presupuesto de la vigencia fiscal del 2023, con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal
(CDP) Nro. 115 del 15 de septiembre del 2023, en los siguientes rubros presupuestales:

CODIGO DESCRIPCION VALOR

2.1.2.02.02.007.01-71358 01 $ 143.500.000,00
SERVICIOS DE SEGUROS DE VIDA COLECTIVA R

TOTAL s 143.500.000,00

2.4 PRESENTACION

Los Proponentes deben presentar sus Ofertas en fisico a través de la oficina de correspondencm del
Hospital San Vicente de Arauca E.S.E., exactamente en la direccion Calle 15 No. 16-17 esquina y/o al
correo institucional juridica@hosgitalsanvicente.gov.co, en la fecha. establecida en el punto 1.4
“cronograma del proceso”, acompaiiadas de los documentos solicitados.en esta invitacion.

25 CIERRE

El Hospital San Vicente de Arauca E.S.E., sublra : la pagina web institucional
www.hospitalsanvicente.gov.co, acta de cierre de |nv1taC|on de confOrmldad al cronograma del proceso
establecido en el punto (1.4), asi mismo el ente hospitalario no ‘asumira responsabilidad alguna por no
tener en cuenta cualquier propuesta que haya sido incorrectamente presentada.

Seran de cargo del proponente todos los costos asociados a la preparacion y presentacion de su propuesta
y la entidad en ningun caso sera responsable de"los mismos

El proponente debera elaborar la propuesta de acuerdo con las indicaciones que se sefialan en el presente
documento, y demas requisitos establecidos por la entidad, con el fin de facilitar su estudio con base en las
especificaciones establecidas.

Los documentos se presentaran escritos en idioma castellano, todas las paginas de la propuesta que
tengan modificaciones o enmiendas, deberan ser validadas con la firma al pie de las mismas de quien
suscribe la carta de presentacmn, de Io contrario se tendran por no escritas.

251 ACLARACION DE PROPUESTAS

A fin de facilitar el examen, evaluacién y comparacién de propuestas, El Hospital San Vicente de Arauca
E.S.E., podré solicitar @ uno o varios proponentes que subsane su propuesta, sin que ello implique
modrficacion 0 adicién de esta.

La s'ql_icitud de subsanacion y la respuesta correspondiente se efectuara a través de la direccién establecida
en el cronograma de convocatoria.

Si el proponente presenta las explicaciones o aclaraciones solicitadas en un término posterior al requerido
o las presenta incompletas o la respuesta no corresponde a lo solicitado o no las presenta, el ente
hospitalario entendera que no hay lugar a la aclaracion y rechazara la oferta.

Por el hecho de presentar la propuesta, el proponente acepta las condiciones y especificaciones de los
términos de invitacion, al igual que de cualquier modificacién que realice el Hospital durante el proceso,
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modificaciones que se hardn siempre mediante adenda. Una vez presentadas, las propuestas no podran
ser adicionadas, modificadas o reemplazadas.

2.6 FORMA DE PAGO

Seran cancelados mediante modalidad de 100% contra entrega de cada uno de los seguros entregados de
acuerdo al vencimiento de la vigencia, informes, acta de recibo final y la suscripcién del Acta de Liquidacion
del contrato aceptadas y recibidas a satisfaccion por la supervision, previa a la presentacfgg%ge certificacion
de cumplimiento expedidas por el supervisor, debiendo el contratista allegar los documento”sgl Sggsarios para
el diligenciamiento de la respectiva orden de pago. En todo caso el pago se encuengg@@gget “al fllljo.de caja
y liquidez de la entidad, - iy,

EL CONTRATISTA debera realizar los procedimientos correspondientes para
estampillas departamentales, toda vez que es gravamen con naturalezd; 0l
constituyen una obligacién previa a la forma de pago del valor del contrato.

.. y
e}
e

& "’.-:ﬂ K
Los proponentes, deberdn presentar junto con la propuesta; oféi%g)al de %ﬁ‘%ﬁa de seriedad a favor
del Hospital San Vicente de Arauca E.S.E., por una 'd%segu, legalmente establecida en
Colombia o por una garantia bancaria otorgada por eptidad*han¢ara y €n:géneral por cualquier mecanismo
de cobertura de riesgo autorizado por el reglamentd*%de la Fay 115Q,de 2007 y el acuerdo 009 de! 2023,
estatuto de contratacion del Hospital San Vicentﬁgle Ara; Ic .%, or un valor equivalente al diez por
ciento (10%) del valor ofertado en su prop! 3 v

2.7 GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA o

> . b
Aoyt
% .

G,
i, i,
oo
o

.I“ n m%- ‘A.?;g'i. '64%
Con ia propuesta se debe anexar miiz?giélgg Cibi &&@%acion de la prima correspondiente.
2.8  GARANTIAS com.naggg }\%

Por tratarse de un contrato de & uross,%‘\' idad con el Acuerdo 009 de 2023 mediante el cual se
adopto el Estatuto de Contratacion ;jg la En%ga , no es obligatoria la exigencia de garantias.

,,; J
(-

‘-» ',,

R

. 73 ‘::::" S
El proponent%i &zsea’ Ie%:i;‘iha 5*no podrad ceder las obligaciones adquiridas en virtud del contrato,
salvo el consefg : ﬁ%&e?%y escrito de la Representante Legal del Hospital San Vicente de Arauca
E.S.E. o, & B,

2 & DEL CONTRATISTA

Ademés d:%hsg ) Gadas de la esencia y naturaleza del presente Contrato, la ley, fas obligaciones y
condigiones sgi Zdas en el estudio previo y demas Documentos del Proceso de Seleccién, durante la
ejecuc %%%%ntrato, EL CONTRATISTA se obliga a:

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

a) Cumplir con el objeto en la forma y tiempo pactados, de acuerdo con el documento regla y la
propuesta presentada por el proponente favorecido, cumpliendo las especificaciones técnicas y
cantidades sefialadas, en los requerimientos técnicos y el estudio de necesidad vy demas
documentacion integrante del proceso de contratacion.
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d)

e)

Soportar la relacién de entrega de las pdlizas, con las facturas correspondientes.

Cumplir con los ofrecimientos hechos en la 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.

Colaborar con el Hospital San Vicente en lo que sea necesario, para que el objeto del contrato se
cumpla.

Demostrar el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales sefialados por la ley
789 de 2002, si estuviere obligado a ello. Las demds analogas que se requieran y que estén
acorde a la naturaleza del contrato. %

Los quimicos, reactivos, cebos, trampas, herramientas y equipos son .por cargo Y. cuenta del
contratista. e 3

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

a)
b)

Entregar las pélizas convenidas dentro de los diez (10) dias siguientes a la suscripcion del contrato,
las cuales tendran una vigencia de un (1) afio contados a partir de la fecha de su expedicion.

Las pdlizas que se encuentren vigentes a la fecha de suscripcidn del contrato, se iran solicitando
en la medida en que se vayan venciendo y debera el contratista hacer entrega de ellas dentro de
los cinco (5) dias siguientes a la solicitud hecha por la E.S.E. 3 S

c) Cumplir con los ofrecimientos hechos en la propuesta y atender los requerimientos del supervisor
del contrato. S Ry & o

d) Las demas estipuladas en el estudio de necesidad, invitacion, requerimientos técnicos y demas
documentacion integrante del proceso contractual. .

e) Diligenciamiento del formulario de vida grupo a“cada funcionario del Hospital San Vicente de
Arauca ESE '

f) La cobertura de Claims Made o reclamaciones, cubrird los siniestros ocurridos en el término de la
pdliza sin importar el tiempo de notificacién de la-demanda o reclamacion del cubrimiento.

g) Preexistencias y continuidad todas aquellas patologias, enfermedades, secuelas o lesiones que el
asegurado tiene diagnos’titadas previamente continuaran con el siguiente contratado de seguro,
segun el listado de trabajadores que se encuentre en el listado por parte del hospital

2.11 OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

a) Pagar el valor establecido en el contrato en la forma y tiempos pactados.

b) Exigir al contratista la ejecticion idénea y oportuna del objeto contratado.

c) Recibir en el sitio'y plazos los servicios objeto del presente contrato.

d) Adelantar revisién periddica de la prestacién del servicio, para verificar que ellos cumplan con las
condiciones de calidad ofrecidas y promover las acciones de responsabilidad contra estos y sus
garantes cuando dichas condiciones no se cumplan.

- e) Exigir que la calidad el servicio adquirido por el Hospital se ajusten a los requisitos minimos
previstos en la norma técnica obligatoria.

f) Las demas estipuladas

]— 3. CONDICIONES ESPECIFICAS DE LA INVITACION
3.1 ACLARACION Y/O MODIFICACION DE LOS TERMINOS DE INVITACION

Mediante adendas, el ente hospitalario podra hacer las modificaciones que considere convenientes a los
términos de invitacion, estas adendas formaran parte integral de este documento y seran publicadas en la
pagina web www.hospitalsanvicente.gov.co.
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Estas adendas podrdn ser expedidas por el ente hospitalario a mas tardar el dia habil anterior al
vencimiento del plazo fijado.

3.2 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL OBJETO A CONTRATAR

En el siguiente apartado se relacionan los elementos objeto de la presente c:onvocatorla por item vy
cantidades:

El Hospital San Vicente de Arauca ESE requiere amparar sus bienes e interés patrimotifa) o%ghtr - nayor
cantidad de riesgos que se encuentran expuestos. A continuacion, se listan los 2% uros:% e Sretefiden
contratar: . 2,

ITEM DESCRIPCION DEL SEGURO

Vida basica

Incapacidad ternporal y permanente

Enfermedades graves anticipo del 60 %

$36.000.000

Muerte accidental y beneficios por desmembracion

Auxilio funerario

G| W] | W] M| =

$60.000.000

$3.000.000
Renta diarla por especlalizacidn (80.000 diarios maximo 4
evento - maximo a indemnizar por evento $3.600. 000 -J-

! ;'""«“- 000
eventos al afo) i,

Se adjunta el listado dei personal de planta Q%% tal sart Vloe, de Arauca

%"%%

El proponente deberd presentar 0 COIT bente a la experiencia acreditada, en el cual se
consignara la informacion requef a en ismo, ' valores en smimv deberan expresarse con el afio de
terminacién del respectivo contratg, si al co a informacién presentada en el Anexo (Experiencia del
Proponente) con la doc mentacié:%w el proponente dentro de su oferta para acreditar dicha

3.2.1 ANEXO DE EXPERIENCIA ;

'-»

informacidén, se advie oS erro mpletos o inconsistentes, prevalecera el contenido de los
documentos soporte;, i% %%%
';; & h& l:.v

45 ";«. 3
ra os por el proponente como parte de un Consorcio o de una Unién

unicamente el valor correspondiente al porcentaje de su participacion en ¢l

El Anexo de experiencia deberd acompafiarse de los documentos que respalden la Experiencia de acuerdo
con lo solicitado en el presente pliego de condiciones.

Para la estructura plural como proponente, la experiencia sera la sumatoria simple de los integrantes de la
misma.
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3.2.2 CERTIFICADOS DE EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

Para la acreditacion y cumplimiento de este requisito se deberdn seguir las siguientes reglas:

Los contratos suscritos con entidades pablicas podran acreditarse mediante copia del contrato y/o copia
del acta de recibo final y/o copia del acta de liquidacion del contrato y/o certificacion expedida por la
ENTIDAD contratante, siempre y cuando con la sumatoria de los documentos aportados por el proponente
sea posible verificar: el objeto, Entidad Contratante, valor, plazo, fecha de inicio, fecha ctggégminacién del
contrato y fecha del acta de liquidacién, y para el caso de figuras de colaboracion los integrantes de la
estructura plural y los porcentajes de participacion en el mismo. R

) ’E‘.;-\ 3 i $ =
Los contratos suscritos bajo el régimen de derecho privado, el oferente debe ’sgnexan%‘la‘ig[opuesta:
Certificacién expedida por el contratante donde se exprese como minimo: efiobjeto, EntidadCofitratante,

valor, plazo, fecha de inicio, fecha de terminacion del contrato y fecha del acta:dediguidatio

Si el contrato se suscribié con consorcio o unién temporal se debers, iéﬁ:&lig;ar el poi

y acreditarlo mediante copia del acuerdo consorcial o el acuerdo gé nlg,_p“f*egj!poral’

La informacidn deberd ser presentada en moneda legal cq[gmbigi';ua, en Este %dgﬁf:‘cuando el valor de los
contratos este expresado en monedas extranjeras este deb%?%f‘ggnﬁqgme enipesos colombianos.

e i

i i B " x“'}‘.': 3
En caso de que la experiencia se pretenda aaedi;gﬁ?%nedi&hgg%qqaﬁs suscritos bajo alguna forma de
asociacion (consorcio, unién temporal o promesa, de sOt'sledad)ﬁ"e\Ll

_ ] valora tener en cuenta para efectos de
evaluacion sera el resultante de afectar el valor e’j’écutad&”fhoq;\r el porcentaje de participacion del integrante
en la estructura plural. e Sy

W,
S

Se exigiran maximo (03) tres contyatos;tefininaio:a satisfaccién ya sea individualmente o en
consorclo o unién temporal, quai%is_pmaﬁihlg sea igual o superior a una (01) vez el valor del
presupuesto oficlal expresagyﬁ*%én '*SQLMV 4l momento de la terminacién del misme, cuyo
alcance corresponda a la vent‘é\ de segiirgs a?:{:’é_"ntidades estatales y/o particulares.

% R

e

3.3. REQUSIITOS JURIDICOS DE'HABILITACION

En el presente Procego c‘lg’:g,\_.c’gﬁt@]gacién pueden participar personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeras; CopsORCIoS;, uniope! tétaporales o promesas de sociedad futura, cuyo objeto social esté
relacionado cd's@gl objeto"del contrato a celebrarse. La duracién de esta asociacién debe ser por lo menos

por la vigengi dét.Cogifrato %% (1) afio mas.

El Hospital San “'\Z%ﬁi:e_‘de Arauca E.S.E, también revisard que los Proponentes no se encuentren en
ca@?%*l\"es de, inhabil '\gd:\‘“fncompatibilidad o conflictos de interés para celebrar o ejecutar el contrato. Para
ell§, revisaratel bolefin de responsables fiscales, el certificado de antecedentes disciplinarios, el certificado
de antecedentesfiidiciales.

DOCUMENTOS:

1. CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA: los proponentes haran la presentacién formal de
su respectiva oferta mediante escrito, debidamente firmado, que contenga manifestacién expresa
y clara de su voluntad y libre consentimiento de participar en este proceso de seleccién, que no se
hallan incursos en ninguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad o prohibiciones para
contratar con la entidad, la cual se entenderd rendida bajo juramento; asi mismo, la expresidn
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sobre su conocimiento y aceptacion de las condiciones y términos sefalados por esta entidad para
el presente proceso de seleccion.

En caso que el valor de la propuesta supere el monto de la autorizacion previstas en los estatutos
para que el representante legal pueda presentar propuesta o contratar, deberd anexarse el
respectivo documento donde previamente a la presentacién de la propuesta se le faculte para
contratar, minimo, por el valor propuesto.

"”h K

del prone te piural
ferta pars ribir el

Si el representante legal del oferente o de algunos de los int
requiere autorizacidn de sus drganos de direccidn para presen Y

contrato, deben anexar los documentos de acrediten dicha autorlzaaén,"”l ~ ehéfser previa a

- :‘_-’?

la presentacién de la oferta. 5,

l-";
En caso que el valor de la propuesta supere el monto djﬁ&‘%@tor&gcuon ista en los estatutos
para que el representante legal pueda presentar praguesta Q%cgﬁtratﬁér deberd anexarse el

contratar, minimo, por el valor propuesto. @_3
%’% %, B
ACTA DE CONSTITUCION DEL CONSQREIO g‘gﬁmoﬂ TﬁMPORTAL O PROMESA DE
SOCIEDAD:

Podran participar como proponentes,| !u%hgr?& uniones temporales y/o promesas de

sociedad futura lo cual deberan cum

dﬁ .

1) acreditar su existencia 2%'!3, 3 eI acuerdo de asociacion correspondlenbe,
sefialando la clase de propanente pluraf];
los términos, actividadesycondidiy ;
plural en la propuesta nla ejé&
contrato ofrecido.

2)La duracégn del
su liquidaciort;

i

'i&, representacion legal, capacidad legal y capacidad juridica de las personas
icas, que integren el proponente plural, y Ja capacidad de sus representantes

de dicho proponente, asi como de la propuesta para la presentacidn,
&ecucién del contrato.

5) Los requisltos relacionados con la existencia, representacién, capacidad juridica y duracion de
cada uno de los integrantes del proponente plural respecto de las personas juridicas o naturales
que se asocien para la presentacion de la propuesta, deberan acreditarse conforme se indica en los
numerales respectivos de los presentes términos de referencia.
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4.

En todos los casos de propuesta presentas por dos 0 mas personas naturales o juridicas, en las
que no se exprese de manera clara y explicita la clase de asociacion que se constituye (consorcio,
union temporal o promesa de sociedad futura), se presumira la intencién de concurrir en el
proceso de seleccidn en consorcio, con efectos y consecuencias que dicha forma de asociacion
conlleve para los proponentes, de acuerdo con lo previsto en el articulo 7 de la ley 80 de 1993.

La carta de conformacion se diligencia de acuerdo con el modelo anexo, solo cuando el proponente
sea consorcio o unidn temporal o promesa de sociedad futura teniendo en cuenta lo.aqui exigido.

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL:

1) La proponente persona juridica nacional debera comprobar su emstenaa Y. representamon legal,
mediante certificado expedido por la Camara de Comercio.

2) El Certificado de Existencia y Representacion Legal expedido por la Cém_ara de Comercio, en el
cual se constate la vigencia de la sociedad, la cual no podra ser inferior al término de duracion del
contrato y un (1) afio mas; las facultades del representante legal y su objeto social.

3) Para el caso de Consorcios y Uniones Temporales, cada socie_c:iad' integrante de los mismos
debera comprobar su existencia y representacion, mediante certificado expedido por la Camara de
Comercio, el cual deberd contener la mformacuon y. cumphr las:mismas exigencias anteriormente
citadas. B

4) La fecha de expedicion no podra. ser superior a Tremta (30) dias calendario anteriores a la
estipulada como fecha limite para presentar propuestas. En caso de prérroga del plazo del cierre
del presente proceso, el certificado tendra validez con respecto a la primera fecha de cierre

5) Si se trata de una persona riétural, médiéh’t’e.fotocopia del documento de identificacion.

6) Adicionalmente, para el caso de los consorcios o uniones temporales deberd adjuntarse el
documento de constitucion del Consorcio o Unidén Temporal, en el cual deberd indicarse al menos;
Si la participacién:es a titulo ‘de Consorcio o Unién Temporal y las reglas basicas que regulan las
relaciones entre sus integrantes, El porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes del
consorcio o Unidn Temporal en el mismo, Si se trata de una Unién Temporal deberan indicarse,
ademas; los términos.y extension de la participacién de sus integrantes en la propuesta y en la
ejecucién del contrato;:de lo contrario, la entidad contratante considerarad que la propuesta fue
presentada por un Consorcio y la duracién del Consorcio o de la Unién Temporal, contada a partir
de la fecha del proceso de contratacion, no debe ser inferior al plazo de vigencia del contrato y un
afio mas. Lo anterior, sin perjuicio de que, con posterioridad, los integrantes del Consorcio o Union
Temporal estén llamados a responder por hechos u omisiones ocurridos durante la ejecucion y
liquidacion del Contrato.

~CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS

La entidad consultard y verificard, de la pagina Web de la Procuraduria General de la Nacién, los
antecedentes disciplinarios de quienes van a participar en el presente proceso de conformidad con
lo establecido en la Ley 1238 de 2008. En todo caso el proponente podra anexar a la propuesta
dicho certificado actualizado.

Si se trata de proponente plural cada uno de los integrantes debera anexar este requisito.
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5.

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES FISCALES

La entidad consultara y verificard si la persona natural, juridica, o integrantes de consorcio, union
temporal, asi como sus representantes legales se encuentran sefialados en el Ultimo Boletin de
responsables Fiscales de la Contraloria General de la Repiblica. En tode caso, el proponente podra
adjuntar dicha certificacion a su propuesta.

Si se trata de proponente plural cada uno de los integrantes debera anexar este re?i% 9,

CERTIFICADO DE ANTECENTES JUDICIALES:
La entidad consultard y verificard en la pagina Web de Polic’f%"%@l \ Iombia los
antecedentes penales de la persona natural y el representante Iegal dé.|a"pe ica o de los
integrantes del consorcio, unién temporal. En todo caso el pro ! _ Ia propuesta
dicho certificado actualizado. Si se trata de proponente pjyral fite rantes deberd
anexar este requisito. PN "f‘? %

%
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION DE LA -PER ' Uﬂ.ﬁo REPRESENTANTE
LEGAL DEL PROPONENTE %,
Si el proponente es persona juridica, debe a_:?::' u propuesta fotocopia legible de la
cédula de ciudadania del representante | ': ; us veces
Si el proponente es consorclo, unid I:' debe?‘g{ aportar junto con su propuesta fotocopia

s representantes legales de los integrantes de
50rcio, unidn temporal.
%,
Si el proponente es pers na " ’»?,j:-: aportar junto con su propuesta, fotocopia legible de la
cédula de ciudadania. %, ;

te, persona natural, la persona juridica y los miembros de consorcio o unién temporal,
reditar que se encuentran paz y salvo con el Sistema General de Seguridad Social en

&3 al SENA y ICBF. El requisito se acreditara de la siguiente forma:

La persona juridica deberd presentar una certificacién en original, expedidas por el revisor fiscal,
cuando este exista de acuerdo a los requerimientos de la Ley, o por el representante lega! y
contador, la cual deberd estar acompafiada por copia de la cedula de ciudadania de este Gltimo,
tarjeta profesional y certificado de antecedentes expedida por la Junta central de contadores con
vigencia no mayor a 3 meses a la fecha del clerre del presente proceso, en donde conste que a
esta fecha, ha realizado el pago de los aportes correspondientes a la ndmina de los dltimos seis (6)
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meses contados a partir de la citada fecha, en los cuales se haya causado la obligacion de efectuar
dichos pagos. En el evento en que la sociedad no tenga mas de seis (6) meses de constituida,
debera acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitucion (Articulo 50, inciso 3 Ley 789 de
2002) Ley 100 de 1993 y sus decretos reglamentarios.

La persona natural presentara una certificacion bajo la gravedad de juramente en la que conste
que 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.

Cuando se trate de consorcios o uniones temporales, cada uno de sus mtegrantes, debera aportar
la declaracion aqui exigida.

El hospital San Vicente de Arauca E.S.E., se reserva el derecho de verificar 'cOn__ las respectivas
entidades la informacién que suministran los proponentes, si-se advierten discrepancias entre la
informacion suministrada y lo establecido por la entidad, Ia propuesta sera rechazada.

10. DECLARACION SOBRE INHABILIDADES O INCOMPATIBILIDADES

El proponente o el representante legal, para el caso de personas Jurldrcas consorcio 0 unién temporal,
debera declarar bajo juramento, que no se encuentra ni_personal ni.corporativamente, ni la sociedad
que representa, incursa en alguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad para contratar con
el Hospital San Vicente de Arauca E.S.E., a que se refieren la Constitucion Politica, la Ley 80 de 1993,
la ley 1150 de 2007, la Ley 1474 de 2011 y demas normas concordantes, tal declaracién se entiende
prestada con la suscripcion de la “CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA”.

3.3 RECHAZO DE LA PROPUESTA
Habra lugar al rechazo:

 La propuesta que se presente extemporaneamente

« La propuesta que no sea presentada en pesos colombianos.

« El proponente que se encuentre bajo causal de inhabilidad o mcompatlbllldad para contratar.

e Cuando los documentos necesarios para la comparacion de las propuestas tengan tachones,
enmendaduras, correcciones ‘que no permitan establecer con claridad la informacion contenida y que no
estén salvados con la firma del proponente.

* Al momento de efectuar la evaluacion se adviertan presuntas falsedades en la documentacion presentada
por los oferentes, previa verificacidn de la entidad.

» Cuando el valor de la propuesta supere el 100% del presupuesto.

« Cuando la propuesta esté incompleta por no incluir alguno de los documentos habilitantes que sean
criterio de evaluacion.

« Cuando no subsane correctamente y dentro del término fijado, la documentacién o informacién solicitada
por el HOSPITAL.

e Cuando no se cotice uno o varios items.

» Cuando se presenten dos o mas propuestas por un mismo proponente para manejar artificialmente la
adjudicacion,

e Cuando no se aporte el documento de constitucién, conformacion y reglamentacion del consorcio y union
temporal.

» La no presentacion de garantia de seriedad de la oferta por el valor correspondiente.
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Las deméas omisiones en la presentacion de documentos que no estén contempladas como causales de
rechazo en el contenido de los términos, no daran lugar al rechazo de la oferta y el Hospital podra
solicitarlos al proponente, salvo que se trate de documentos necesarios para la verificacién del
cumplimiento de los factores de seleccién, caso en el cual se dars lugar a tener como no cumplido.

| 4. CRITERIOS DE SELECCION ]

4.1  SELECCION.

La seleccion se efectuard en consonancia con el deber de seleccidn objetiva,esto es, ‘escogiendo el
ofrecimiento mas favorable al ente hospitalario y a los fines que el mismo_ persigue, sin tener en
consideracion factores de afecto o interés ni motivacion subjetiva alguna, conforme a lo‘establecido en

el manual de contratacion del hospital.

JUSTIFICACION DE LOS FACTORES DE SELECCION TECNICA QUE PERMITAN-IDENTIFICAR LA
OFERTA MAS FAVORABLE. . g

alcanzar de 800 puntos
con la siguiente ponderacién:

Econémico 400 pun s
Mayor vigencia i, 400-'-p__L_mtos N
Técnico N %,
200 puntos
: el 100 .|.3|..;lﬂt05

entidad e
Apoyo a la industria pacion 100 puntos
Total puntaje k 800 puntos

Econémico g, U
En razén a que el contr ) de:seguros es de carcter consensual se hace pertinente por beneficio de la
entidad otorgar puntaje a quie frezca mayor tiempo de cobertura de los seguros a contratar sin perjuicio

en las condiciones‘ofertadas. *:
Se calificara céng.&l;naygg puntaje:al proponente que ofrezca mayor ndmero de dias (minimo 365 dias) y se
ponderara‘a‘los de'méé'-'propdhgrites con una regla de 3 inversas.

Teécnico =, B,

Se establece como calificacion técnica lo siguiente:

- amparos .

ITEM " DESCRIPCION DE SEGURO VALOR ASEGURADO POR PERSONA
1% V|dabasma $ 60.000.000
2 |Incapacidad Total y permanente $ 60.000.000
3 | Enfermedades graves anticipo del 60% $ 36.000.000
4 | Muerte accidental y beneficios por desmembracion $ 60.000.000
5 | Auxilio funerario $ 3.000.000
g | Renta Diaria por hospitalizacion ($80.000 diarios $80.000
maximo 45 dias por evento- méaximo a indemnizar por "
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| evento $3.600.000, hasta 4 eventos en el afio) |

El maximo a alcanzar de los amparos evaluados es 400 puntos

Clausulas adicionales favorables para la entidad

Se hard un analisis de las clausulas favorables para la entidad por ramo donde se cuantificaran el
niimero de favorables y se restaran las cldusulas que puedan ser limitacién de coberfu ura o desmejora
de lo solicitado (a menos que sea de condiciones obligatorias lo cual causaria el rechz ;Ie la oferta) y
se otorgara el mayor puntaje al proponente con mayor nimero de clausulas favorabigﬁ “log demas
proponentes tendran puntaje segun regla de 3 inversa. Para establecer el pesoﬁé l@, pdnderat:ibn por
ramo se sumaran las ofertas econémicas por ramo de los proponentes y se tendra en‘*cuenﬁa el % de
participacién en el total del puntaje a otorgar. S

Apoyo a la industria nacional: los proponentes que puedan certificar eI | pavo ﬁ,a In%strla nacional
recibiran el puntaje asignado. En caso contrario tendran cero (0) p&qtos por este 30t0

“.a":a“: i

4.2 DECLARATORIA DE DESIERTA DE LA INVITACION

..a

\,: U

£l HOSPITAL SAN VICENTE DE ARAUCA E.S.E., declarar:é deélerta la inyltacion, por motivos o causas
que impidan la seleccion objetiva, 0 cuando no se; presenten ofertas o] (Vhinguna propuesta se ajuste a
los términos de invitacién, y se declarard en actm;ﬁmmi%trgtwo en “&t'qe sefialara en forma expresa y
detallada las razones que han conducido a esa tledslqn

4.3 VEEDURIAS CIUDADANAS .. %

El Hospital San Vicente de Arauca EiSi i informa & 5 »yeedurlas ciudadanas para que de conformidad
con el articulo 66 de la Ley 80 de 1993, en' concordandﬁ con la Ley 850 de 2003 y ¢! Decreto 1082 del
26 de mayo de 2015, particip@ ejeraendo c&ntrol ‘social en el presente proceso de seleccion.

4.4 COMITE EVALUADOR

Designacion de mteggantes para rea,liz@rja verificacion de los requisitos habilitantes y la determinacion
del proponente.que hagka ofgﬂado el menor precio. De conformidad con lo descrito en el acuerdo 009
de 2023. La venﬂcaeuénay a(evalu xion de las ofertas sera adelantada por quien sea designado por la

direccién défﬁospﬂ:al San*vxl\oente rauca E.S.E.
N,

Gorqgglme e,

m:yedu. .Ea@rteanavo Veldsquez = Frof. De apoyo Juridh
Aprobd: Yeisson R. Avarez = Asesor Juridico H5YVA %
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