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San Antonio Tolima Diciembre 22 de 2022

Doctora

MARTHA JOHANNA PALACIOS URIBE
Secretaria de Salud del Tolima
Gobernacion del Tolima piso 6

Ibagué

Asunto: Informe No. 01, pago anticipado Convenio No. 3996-2022

Respetada Doctora Martha Johanna:

Con el fin de dar cumplimiento a las obligaciones del convenio del asunto, suscrito
entre la Gobernacién del Tolima y el Hospital La Misericordia ESE de San Antonio —
Tolima, cuyo objeto es “CELEBRAR CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON EL
HOSPITAL LA MISERICORDIA DE SAN ANTONIO-TOLIMA, EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO, PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO “ADQUISICION DE
TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO PARA EL HOSPITAL LA MISERICORDIA
E.S.E. DE SAN ANTONIO - TOLIMA”, respetuosamente se solicita de acuerdo a lo
estipulado en la clausula 6 “Forma de desembolso: ElI Departamento
desembolsara al HOSPITAL el valor de su aporte de la siguiente manera. A. Un
desembolso y/o Pago anticipado por el cincuenta por ciento (50%) del valor del
aporte del departamento, a la presentaciéon del documento que acredite la
adjudicacion del proceso de seleccion llevado a cabo por parte de la E.S.E. para
la adquisicion de la ambulancia”. para lo cual me permito adjuntar los siguientes
documentos correspondientes al primer informe:

e Factura electréonica No FE 22407

e RUT

e Acta de comité de compras

e Certificacion de cumplimiento aportes parafiscales.

TRABAJAMOS POR SU SALUD CON CALIDAD HUMANA!
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e Ceédula de ciudadania, Tarjeta profesional y antecedentes del contador publico.
e Planilla de seguridad Social.
e Certificacion Bancaria

Lo anterior para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,
@
L 1 ]\

MARID ALBERTO SANCHEZ VACA
Administrador
San Antonio Tolima Diciembre 22 de 2022
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5/12/22, 9:29 Imprimir Factura

No. FE 22407

www.hospitallamisericordiasanantonio-tolima.gov.co

Hora de Expedicion: 09:28:04

HOSPITAL LA MISERICORDIA E.S.E  FACTURA ELECTRONICA

Codigo Habilitacién: 736750070501 Fecha de Generacién: 05/12/2022
CALLE 7 N. 8 - 61 SAN ANTONIO - TOLIMA Tel:3143945878 Hora de Generacion: 09:27:25
Nit. 890701922-3 Fecha de Expedicién: 05/12/2022

Cliente

GOBERNACION DEL TOLIMA (73000) NIT: 800113672-7
Tipo Contrato:Capitacion Contrato:CONVENIO INTERADMINISTRATIVO N. 3996 DEL 19-OCT-2022 (000012)

Email: eduin.rivera@saludtolima.gov.co

Referencia
Periodo Facturado: 01/12/2022 al 01/12/2022 Poblacioén: 0 Valor Capitado Mes: $0.00
Forma De Pago: Metodo De Pago:
|Concepto |

DEBE A LAE.S.E POR CONCEPTO DEL 50 % SEGUN LA CLAUSULA # 6 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO N. 3996 DEL 19-OCT-
2022 CON EL HOSPITAL LA MISERICORDIA DE SAN ANTONIO-TOLIMA, EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, PARA EL DESARROLLO DEL
PROYECTO “ADQUISICION DE TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO PARA EL HOSPITAL LA MISERICORDIA E.S.E. DE SAN ANTONIO -

TOLIMA”

Item Detalle de Servicios y Productos
| 1 | AMBULANCIA

Valor
$ 115.000.000.00)

Total $115.000.000.00

Copagos y Cuotas $0.00

Descuento $0.00

Entidad Responsable de Pago $115.000.000.00

SON
|[CIENTO QUINCE MILLONES DE PESOS M/CTE

Elaboro:

,(._F}“)? —

JHON EDISSON ARIAS REYES
ADMINISTRATIVO
Registro Profesional 93445760

Numero de Autorizacién: 18764036575451 Prefijo: FE
Rango Autorizado: 20362 - 25000 Vigencia: 2023-09-22

causa intereses de mora a la tasa maxima legal permitida a partir de la fecha de vencimiento
Resolucion No. -2022-09-22 habilita del 20362 al 2022-09-22.

eduin.rivera@saludtolima.gov.co
No Responsables de IVA.

Impreso por Software SIHOS
WEB V. 2021
Nit 900349841-1

Elaboré JHON EDISSON ARIAS REYES

190.90.193.114/sihos/modulos/facturacion/imprifact.php?CodiDocu=FE&NumeDocu=22407 &Serv=true&Original=0&MostSubCeCo=1&DescCopa=false

CUFE: 6add29dfb51952cbf3504b730eddf800dd4508f0b80c1da5f133321a738878f8166630a1e816a3a450fd29fbb16b5453

Aceptada: Declaramos haber recibido de conformidad real y material los servicios prestados por el Empresa Social del
Estado (ESE), de acuerdo a las 6rdenes que se anexan en la presente factura,obligandonos a la cancelacion de la forma
aqui pactada. La presente factura se asimila en todos sus efectos a la Letra de Cambio. (Art. 774 del cédigo de Comercio),
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D I *‘L'\ N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Ntimero de formulario 14810601216
(415)7707212489984(8020) 000001481060121 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 0 7 0 1 9 2 2 3 Impuestos y Aduanas de Ibagué 9
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
HOSPITAL LA MISERICORDIA DE SAN ANTONIO TOLIMA EMPRESA SOCIAL'DEL,ESTADO
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima 7 3 | San Antonio 6 75
41. Direccion principal
CL7 8 61BRR 12 DE OCTUBRE
42. Correo electrénico gerencia@hospitallamisericordia.gov.Co
43. Codigo postal 44. Teléfonq 1 3143947 1 1 2|45 Teléfono2 3142755717
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
86 1oflt998071s[][ || NN | | |- |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

2 3 4 5 6 7 8 :
sscoamo6 |7 9 fralazls2l) AN | [ [ | [ [ [ [ [ [ [ | [ ]

06- Ingresos y patrimonio.

07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

52 - Facturador electrénico

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2022 -02-19/08:59:47 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre GARCIA SANCHEZ JOSE MANUEL

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 19-02-2022 09:01:36AM



D I A N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Pagina 2 de 4 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 14810601216
(415)7707212489984(8020) 000001481060121 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 0 7 0 1 9 2 2 3 Impuestos y Aduanas de Ibagué 9
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 3 63. Formas asociativas municipal y descentralizados b a P 2 3
65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,E,’;jiffg’sadeb ¥ 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 3 82. Nacional 100 %
72. Namero 021
73. Fecha 19980715 83. Nacional publico 100. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 4 84. Nacional privado 0. 0 %
76. Fecha de registro 19980715
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 0
78. Departamento 7 3
79. Ciudad/Municipio 00 1 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 19980715 | ) )
81. Hasta 209912 31 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. —_— L L
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Ministerio de Salud y de la Proteccién Social 19
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 4 20160090 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
i i6 o ; 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93éégﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Mtz o Conolsnte ! butaria (NIT) 96. DV.
97. Nombre o razén social de la matriz o controlante
170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 19-02-2022 09:01:37AM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(8

3 de 4 Hoja 3

14810601216

001481060121 6

Pagina

020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 9 0 7 0 1 9 2 2 3 Impuestos y Aduanas de Ibagué 9
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
202002430 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |9 1 4 3 7 9 8 1 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
GARCIA |SANCHEZ JOSE |MANUEL
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 19-02-2022 09:01:37AM



|

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

pagina 4 de 4 Hoja 5
14810601216
U‘JS)‘JHD12JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ -“-“NJ(‘)“GOIZI 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 9 07 019

6. DV | 12. Direcci6n seccional

2 2|3

Impuestos y Aduanas de Ibagué

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional
— |
S N —
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
s | [
3 \ |
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento

1 1 | IS A NN

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
: |
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

Cédulade Ciudadania 1 3 |9 3 3 8 0 3 24 55005 2 T

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellide 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S |MOLANO PEREZ NELSON
© —
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
20200316 |

Fecha generacién documento PDF: 19-02-2022 09:01:37AM



HOSPITAL LA MISERICORDIA E.S.E.
San Antonio — Tolima

COMITE DE COMPRAS Y CONTRATACION
ACTA No. 03-2022
EVALUACION DE PROPUESTAS PROCESO DE CONTRATACION
DIRECTA DE MENOR CUANTIA
Adquisicion de una ambulancia tipo TAB 4x4, en el marco del Convenio
Interadministrativo No. 3996 del 19 de octubre de 2022 celebrado entre la
Gobernacién del Tolima y el Hospital La Misericordia ESE

NIT. 890.701.922-3 cODIGO VERSION 01 FECHA PAGINA 1 de 7

Ciudad y fecha: San Antonio, 25 de noviembre de 2022

Lugar: Sala de Gerencia Hospital La Misericordia ESE de San Antonio
Hora de inicio: 02:00 p.m.

Hora de Finalizacion: 03:45 p.m.

ASISTENTES

Se reune el Comité asesor de Compras y Contratacion del Hospital La Misericordia ESE de San
Antonio, autorizado mediante Resolucién 751 del 2 de septiembre de 2014, por la cual se expide
el Manual de Contratacion de la ESE, instancia asesora que se actualizé por Resolucién 536 de
2021:

JOSE MANUEL GARCIA SANCHEZ — Gerente de la ESE, quien lo preside

MARIO ALBERTO SANCHEZ VACA — Profesional Universitario — Administrador ESE
MARIBEL OVIEDO AGUIAR - Aucxiliar Area Salud responsable proceso Recursos Fisicos
CARLOS ARTURO VASQUEZ SANCHEZ — Asesor Juridico

NELSON MOLANO PEREZ — Asesor Contable y Financiero

INVITADOS:
JESUS HELBER MENESES ORTIZ — Asesor de apoyo en Control Interno, quien actda con voz,
pero sin voto

Temas a tratar:

1. Evaluacion de propuestas para adquisicion de una ambulancia tipo TAB 4x4, Diésel, modelo
2023, en el marco del Convenio Interadministrativo No. 3996 del 19 de octubre de 2022
celebrado entre la Gobernacion del Tolima y el Hospital La Misericordia ESE de San Antonio
— Tolima
a) Relacion de oferentes
b) Evaluacién de criterios legales, técnicos y financieros
c¢) Recomendaciones

Decisiones tomadas:

1. Evaluacion de Propuestas

Informa el Gerente del Hospital, Dr. José Manuel Garcia, que el proceso a realizar corresponde a
gestiones que se surtieron ante la Administracion Departamental, propiamente con la Secretaria
de Salud del Tolima y el Gobernador Departamental, para la adquisicién de una ambulancia tipo
TAB que se necesita en el hospital, logrando la firma del convenio interadministrativo No. 3996
del 19 de octubre de 2022, donde se consiguieron unos recursos por parte del departamento en
la suma de 230 millones y el hospital aporta 5 millones para un total del Convenio de 235
millones. Desde el mismo momento en que se firmé el Convenio, se elaboraron los Estudios y

TRABAJAMOS POR SU SALUD CON CALIDAD HUMANA
Calle 7 N° 8-61 TEL: 2253445 - 2253699 Fax: 2253451

Email: administracion@hospitallamisericordia.gov.co




HOSPITAL LA MISERICORDIA E.S.E.
San Antonio — Tolima

COMITE DE COMPRAS Y CONTRATACION
ACTA No. 03-2022
EVALUACION DE PROPUESTAS PROCESO DE CONTRATACION
DIRECTA DE MENOR CUANTIA
Adquisicion de una ambulancia tipo TAB 4x4, en el marco del Convenio
Interadministrativo No. 3996 del 19 de octubre de 2022 celebrado entre la
Gobernacién del Tolima y el Hospital La Misericordia ESE

Salud Pare Lo Vida,
9"
<oV

NIT. 890.701.922-3 CcODIGO VERSION 01 FECHA PAGINA 2 de 7

Documentos Previos del Proceso, ajustados a las condiciones técnicas del convenio para cumplir
con los plazos fijados, dada la premura en la ejecucién de los recursos teniendo en cuenta que se
aproxima el cierre de vigencia y con orientacion y asesoria del doctor Carlos Arturo Vasquez,
nuestro asesor juridico, para la aplicacion del manual de contratacion del Hospital, se contactaron
varias firmas proveedoras de esta clase de vehiculos para que entregaran propuestas; ademas,
teniendo en cuenta también las dificultades en el mercado de automotores, por las variaciones
del délar y otras variables de nuestra economia que obligan a los compradores a esperar en turno
en el suministro de chasis, se hace necesario agilizar el proceso, siempre y cuando se enmarque
dentro de nuestro manual de contratacion. Se recibieron 3 propuestas de las firmas
PROCAMILLAS, OSMEC AMBULANCIAS y ARCROM, para que sean analizadas en este
Comité.

Previamente a la revision de las cotizaciones recibidas, el doctor Carlos Arturo Vasquez, asesor
juridico externo de la ESE, manifiesta que de acuerdo con el Manual de Contratacion del
Hospital, este proceso de seleccién se ajusta a lo establecido en el articulo 19 del Manual de
Contratacion, que trata de la Cuantia de los Contratos y textualmente dispone que la contratacién
sera de Menor Cuantia cuando tenga un valor igual o menor de TRESCIENTOS CINCUENTA
(350) SMMLV y mayor de SETENTA Y CINCO (75) SMMLV, evento en el cual la contratacion
sera de manera directa previa evaluacion y calificacion de las propuestas por el Comité de
Compras y de Contratacion. Asi mismo, concordante con el articulo 21 del Manual, se fija el
procedimiento para la contratacion de Menor Cuantia, donde se establece que el Hospital debera
obtener previamente a la celebracién del contrato, minimo tres (3) cotizaciones que permitan la
comparacion de precios de mercado, pudiéndose utilizar para el efecto la via de fax, Internet o
cualquier otro medio tecnoldgico util para su solicitud y recepcién, escogiendo la propuesta que
sea mas favorable para la Institucion. Para la seleccion, las condiciones del tipo de vehiculo y su
acondicionamiento se encuentran relacionadas en el convenio interadministrativo.

a) Relacion de oferentes

A continuacion, el Profesional Universitario, Mario Alberto Sanchez, manifiesta que se recibieron
3 propuestas de empresas de la ciudad de Bogota, de acuerdo con la siguiente relacion:

No. OFERENTE VALOR OFERTA

1 | OSMEC AMBULANCIAS $ 253.000.000
CARROCERIAS Y ADECUACIONES

2 | PROCAMILLAS S.A.S. $ 255.000.000

3 | ARTICULOS CROMADOS ARCRON SAS $250.000.000

b) Evaluacién de criterios legales, técnicos y financieros
Aspectos Legales:
Presentadas las propuestas se concluyd que las 3 firmas son reconocidas en el mercado de

TRABAJAMOS POR SU SALUD CON CALIDAD HUMANA
Calle 7 N° 8-61 TEL: 2253445 - 2253699 Fax: 2253451

Email: administracion@hospitallamisericordia.gov.co




HOSPITAL LA MISERICORDIA E.S.E.
San Antonio — Tolima

COMITE DE COMPRAS Y CONTRATACION
ACTA No. 03-2022
EVALUACION DE PROPUESTAS PROCESO DE CONTRATACION
DIRECTA DE MENOR CUANTIA
Adquisicion de una ambulancia tipo TAB 4x4, en el marco del Convenio
Interadministrativo No. 3996 del 19 de octubre de 2022 celebrado entre la
Gobernacién del Tolima y el Hospital La Misericordia ESE

Salud Pare Lo Vida,
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ambulancias con una amplia trayectoria en el pais, superior a 5 afios, por tanto, son idéneas para
adelantar el proceso de contratacion.

Condiciones Técnicas:
En relacién con las condiciones técnicas, las 3 ofertas se ajustan a las especificaciones exigidas
en el convenio interadministrativo y los estudios previos de la ESE.

OSMEC AMBULANCIAS: Ofrecimiento vehiculo Chasis Diésel 4x4, sin marca especifica, el que
se encuentre disponible para entrega en el menor tiempo posible. Vehiculo modelo 2023.
Cumple con las condiciones técnicas definidas en el convenio interadministrativo y estudios
previos del Hospital; tiempo de entrega 45 dias Habiles a disponibilidad del Vehiculo.

PROCAMILLAS: Ofrecimiento de vehiculo chasis FORD RANGER Xl 4X4, modelo 2023,
cumpliendo con las especificaciones dadas en el Manual de Requisitos Minimos, Técnicos y
Sanitarios para Ambulancias Terrestres de la Red Nacional de Urgencias del Ministerio de Salud
y segun exigencias dadas en la Norma Icontec 3729. RESOLUCION 3100 DE 25 NOV 2019,
disponible para entrega dentro de los (30-60) dias habiles contados a partir de la entrega del
anticipo y recibo del chasis en nuestras instalaciones.

ARTICULOS CROMADOS ARCRON S.A.S.: Ofrecimiento de chasis diésel 4x4, para la marca
Ford, modelo 2023. Cumple con las condiciones técnicas descritas en el convenio
interadministrativo y estudios previos del hospital. Tiempo de entrega Cuarenta y cinco (45) dias
a partir del anticipo y segun disponibilidad de chasis.

Condiciones Financieras:

Teniendo en cuenta que las ofertas recibidas sobrepasan el presupuesto estimado, los miembros
asistentes consideran que el proceso no se puede adjudicar hasta tanto no se adicione el
convenio, ajustandolo a la oferta mas econbémica, presentada por la firma ARTICULOS
CROMADOS ARCRON S.A.S, es decir, adicionar 15 millones para tener un presupuesto
definitivo de 250 millones.

El Contador de la ESE, doctor Nelson Molano, manifiesta que se debe considerar la
cofinanciacién de ese aporte adicional de los 15 millones, si va a ser por partes iguales o lo
asume en su totalidad del Departamento o el Hospital.

A esta situacion, el Gerente del Hospital, Dr. José Manual Garcia, interviene aclarando que,
teniendo en cuenta el cierre de vigencia, dificilmente el Gobernador autorizara sumas adicionales,
poniendo en riesgo la ejecucién del proyecto; por tanto, se hace necesario que el Hospital asuma
esta cofinanciacion, para lo cual solicita al Administrador del Hospital, Mario Alberto Sdnchez y al
Contador, para que se realicen los ajustes pertinentes en el presupuesto y se expida la
disponibilidad presupuestal para solicitar una adicion al convenio. Por su parte, la sefiora Maribel
Oviedo propone gque al solicitar la adicion y una vez autorizada, el plazo de ejecucion del
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convenio se debe prorrogar, porque se requiere tiempo adicional para la legalizacién de la
modificacién del convenio.

Los miembros del Comité manifiestan su aprobacion para presentar al Departamento, de manera
inmediata, la solicitud de adicion y prérroga del convenio, asumiendo el Hospital el valor de la
adicién, para lo cual, se debe adjuntar el certificado de disponibilidad presupuestal con la carta de
solicitud de modificacién del convenio, para lograr la ejecucion del proyecto de adquisicion de la
ambulancia.

Andlisis de las propuestas.

Conforme lo establece la ley de contratacion se procederd a analizar la propuesta mas
econdmica y que cumpla con los requerimientos y le necesidad esbozada por el Hospital, en
consecuencia, analizado el precio de las propuestas presentadas se tiene que la del precio mas
bajo es la presentada por ARTICULOS CROMADOS ARCRON SAS, luego entonces, se
procedera a su analisis y ponderacion

RELACION SOPORTES DOCUMENTALES | CUMPLE NO NO
CUMPLE APLICA

Propuesta en donde se indique el objeto, v

actividades, obligaciones y valor a ofertar.

Hoja de vida con los respectivos soportes v

Fotocopia legible cédula de ciudadania del v

representante legal y/o persona natural.

Certificado de antecedentes disciplinarios, v
vigente a la fecha de suscripcion del contrato
(Procuraduria) de la sociedad y el
representante legal.

Antecedentes de medidas correctivas v
Antecedentes penales y/o de policia. 4
Certificado de antecedentes fiscales, vigente v

a la fecha de suscripcion del contrato
(Contraloria) de la sociedad y el
representante legal.
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Formulario de Registro Unico Tributario —
RUT-

v

Constancia de encontrarse al dia con el
pago al sistema de seguridad social integral
(fotocopia de recibos de pago) del mes de la
presentacion de la propuesta.

v

EVALUACION DE LA PROPUESTA

CUMPLE

NO CUMPLE

Andlisis General revisada la propuesta
cumple en todo con los documentos
solicitados y esta correctamente
diligenciada,

v

Anélisis Econémico: la propuesta debera
estar igual o por debajo del presupuesto
oficial del hospital, este aspecto queda
pendiente de verificacion una vez se haga el
trdmite administrativo ante la Secretaria de
Salud, para adicionar el aporte al convenio
suscrito.

Analisis técnico el proponente ha
demostrado su idoneidad y capacidad para
cumplir con el objeto del contrato, razén por
la que con la suscripcién del acto se obliga a
aplicar sus conocimientos y su experiencia
en el desarrollo de las actividades que son
objeto de la prestacion de servicios de las
presentes condiciones generales de
contratacion.
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CONCLUSION DE LA EVALUACION: Una vez evaluada la propuesta técnica y la
econdémica es susceptible de ser admitida y por lo tanto se recomienda ACEPTAR LA
PROPUESTA.

En consecuencia, se recomienda que es VIABLE realizar la contratacion respectiva, una
vez se legalice la adicion al convenio interadministrativo.

¢) Recomendaciones

Los miembros del Comité recomiendan al Gerente, adelantar los tramites correspondientes para
la legalizacién de la modificacion del convenio para adicionar el valor, teniendo en cuenta que,
por las variaciones de los precios de mercado, el presupuesto estimado no cubre la totalidad del
valor de la oferta mas econémica recibida.

Asi mismo, de prosperar los tramites administrativos ante el Departamento para la legalizacion de
la adicion y prérroga del convenio, se recomienda ADJUDICAR el proceso de seleccién para
“adquisicion ambulancia basica de transporte 4x4 para fortalecer la red asistencial de transporte
de la E.S.E Hospital La Misericordia del municipio de San Antonio, Tolima”, en el marco del
convenio interadministrativo No. 3996 de 2022 suscrito con la Gobernacién del Tolima, a la firma
ARTICULOS CROMADOS ARCRON S.A.S., representada legalmente por el sefior JORGE
ELIECER LOPEZ SIERRA, por valor de DOSCIENTOS CINCUENTA MILLONES DE PESOS
MCTE ($250.000.000), por cumplir con las condiciones establecidas en el convenio
interadministrativo y en los estudios de necesidad y Documentos Previos de la ESE, para
celebrar contrato de compraventa de una ambulancia TAB marca chasis FORD RANGER XL,
modelo 2023, conforme a la propuesta presentada, como se dejo expresa constancia en el
andlisis realizada en esta reunion.

Hasta aqui el Acta; hacen parte integral de la misma las ofertas recibidas y valoradas en esta
reunion.

Sin otros asuntos para tratar se da por terminada la presente reunion a las 03:45 p.m.

Firmas

JOSE MANUEL GARCIA SANCHEZ MARIO ALBERTO SANCHE{VACA
Gerente Profesional Universitario
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MARIBEL OVIEDO AGUIAR

Auxiliar Area Salud — Responsable Recursos Fisicos

G-

CARLOS ARTURO VASQUEZ SANCHEZ
Asesor Juridico externo

JESUS HELBER MENESES ORTIZ
Asesor apoyo asuntos de control interno
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EL SUSCRITO CONTADOR PUBLICO DEL HOSPITAL LA
MISERICORDIA E.S.E DEL MUNICIPIO DE SAN ANTONIO
TOLIMA

CERTIFICA QUE:

El Hospital La Misericordia E.S.E del municipio de San Antonio Tolima,
identificado con Nit. 890.701.922-3, a la fecha se encuentra a PAZ Y
SALVO con los pagos de seguridad social y parafiscales
correspondiente a los ultimos seis meses de la presente vigencia de los

empleados de la Institucion.

Esta certificacion se expide a los tres (03) dias del mes de diciembre de
2022.

<\
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico NELSON MOLANO PEREZ identificado con CEDULA DE CIUDADANIA
No 93380324 de IBAGUE (TOLIMA) Y Tarjeta Profesional No 55052-T Sl tiene vigente su
inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 11 dias del mes de Noviembre de 2022 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:5A041DA795C605FD
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CCF48 | 800211025 COMFATOLIMA 17 $0 $0 $0 $2.464.700 $2.464.700
Subtotal CCF 1 17 $0 $0 $0 $2.464.700 $2.464.700
PASENA 899999034 SENA 17 $0 $0 $0 $1.232.900 $1.232.900
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Total a pagar $205.900 $205.900 $0 $25.014.100 $25.014.100
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Chaparral, 14 de Diciembre de 2022

CERTIFICACION

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que el HOSPITAL LA MISERICORDIA
E.S.E del Municipio de San Antonio - Tolima, identificado con NIT.

890.701.922-3, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el Banco
el siguiente producto:

Tipo de Nombre Producto No Producto Fecha Apertura | Estado
Cuenta
Cuenta de CONVENIO 422-000010-04 | 26 — Octubre — | Activa
AhOITOS INTERADMINISTRATIVO 2022
3996

Estamos a su disposicién para confirmar la anterior informacién, en el teléfono
2460005 Ext 154, o en nuestra oficina ubicada en la Calle 9 No. 9-20 en el Municipio
de Chaparral Tolima.

Cordialmente,

BAaNCOLOMBIA.
Chaparral - Of. 422 Chaparral

Asesor de servicios N° 154

Cédula N° (406,379 643

Chaparral
Celular 3108764536

* Importante: Esta constancia sélo hace referencia a los productos mencionados anteriormente

© Grupo Bancolombia \



