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LA SUSCRITA GERENTE DE I.A E.S.E HOSPITAL SAHTO DOHTñIGO SAVIO

CERTIFICA

ROSALIA MINERVA OROZCO BARóN, identificada con cedula de ciudadanía número 36.§64.226,
Cumple con todos los requerimientos legales y contractuales, estableciendo que la misma cuenta con lo§

requisitos de idoneidad, experiencia acreditada y capacidad por lo cual se aprueba y autoriza su
contratación mediante contrato de prestación de servicios para prestar

,,§¡TIMIIITTSTRO DE ALfi,,IENTACIóN PARA PACTENTES HOSPTTALüZADOS DE LA E,S.E HOSPTTAL
SANTO DOMINGO SAVrO DEL 

'J'UNTCIPTO 
DE EL PLAYóN - SANTANDER-

- Calidades del personal a contratar

PERSONA NATURAL O JURíDÍCA, Capacidad de ejecutar el cantrato, experiencia retacionada at
menos un contrato igual o sirnilar - Objeto o actividad económica relacianada.

- Verificación de requisitos de habilitaeÍón e idoneidad:
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REQUTSTTOS
o.K. N.C. N.A.

1 Carta de Intención para proponer x
2 carta de presentacíón de oroouesta x
3 Certificado de existencia y Representación

Legal, duración, fecha de expedición y objeto
social.

x

4 Certificado inscripción del RUP (Registro único
de proponentes)

x
5 Documento que acredíta conformación de

Consorcio o unión temporal
x

6 Propuesta económica x
7 Certificado Art. 50 ley 789 de 2002

(Cumplimiento de pago de aportes parafiscales
y/o seguridad social)

x

I Idoneidad (título Bachilfer, profesional, técnico
o tecnológico, otorgado por ente universitario
reconocido en la Nación y/o certificados de
estudio requeridos) O (Documento que acredito
actividad comercial relacionada con el obieto)

x

9 Acreditaciófr de experiencia específica solicitada x
10 Certificado de antecedentes disciplinarios x
11 Certificado de antecedentes fiscales x
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REQUI§ITOS
o.K. N.C" N,A,

12 Certificado de antecedentes Denales x
13 Medidas correctiva§ x
L4 Formato de hoia de vida DAFP x
15 Declaracién bienes y rentas DAFP x
1t, Documento de identidad x
t7 Copia del Nit x
18 Cooia del Rut x

5e expide en El Playón - Santander, el veintinueve i29) del mes de julio de 2022.

E.5.8 Hospitai 5ant0 Domingo Savio

El Playén - Santander
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