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Choconté, 24 de agosto de 2023

Sefior@
APOYO A LA GESTION
Choconta

REF: Invitacion para la Presentacion de Oferta de Servicio

La SOCIAL DEL ESTADO REGION DE SALUD CENTRO ORIENTE ALMEIDAS, INVITA
por medio del presente documento a presentar propuesta para adelantar proceso de
contratacion bajo la modalidad de CONTRATACION DIRECTA a fin de suscribir
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS, de conformidad con lo siguiente items:

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN EL AREA DE
CONTRATACION PARA LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO REGION DE SALUD
CENTRO ORIENTE ALMEIDAS

OBLIGACIONES Y ACTIVIDADES CONTRACTUALES A EJECUTAR

1. Administrar y custodiar al archivo masivo activo o de gestion, el archivo fisico
inactivo y los medios magnético que se encuentren las instalacion

2. Hacer la recepcién y verificacién inicial de las unidades documentales entregadas
para custodia y administracion

3. Almacenar y custodiar las unidades documentales entregadas para custodia y
administracién

4. lidentificar la informacién documentada para la vigencia 2019.2020.2021.2022y
2023 con la que cuentan los procesos , en el marco del sistema de gestion y
realizar la revisién, de los documentos del area

5. Adelantar la reorganizacién del archivo contentivo en las cajas institucionales la
cual debe ser foliada y rotulada cada una de las carpetas en el marco del sistema
de gestion documentai

6. Levantamiento del inventario por carpeta, caja y anualidad

7. Realizar el diligenciamiento de los formatos que se requieran

PRESENTACION DE LA PROPUESTA:

Las propuestas deberan ser presentadas en la Oficina de Contratacion de la E.S.E.- Regién
de Salud Centro oriente Almeidas , ubicada en la Carrera 4 No. 8-12, en horario de 8:00 am
a 1:00 pm y de 2:00 pm a 5:00 pm, desde el 24 de agosto de 2023

l.a propuesta debe ser firmada, junto con los requisitos exigidos.

REGIMEN JURIDICO APLICABLE:

Choconta- Cundinamarca

Carrera 4 No. 8-12

PBX: 8561301 - Ext. 119

Email: hospitalchaconta@hotmak.com
Email:contactenos@ho;pitaIsanmatindeporreschoconta.gov.co




P . REGION DESALUD
ENTRO ORIENTE ALMEIDAS

San Martin de Porres
Chrconta

En materia de contratacién, la Social del Estado Regién de Salud Centro Oriente Almeidas,
se rige por las normas de Derecho Privado, conforme al articulo 195, numeral 6 de la Ley

100 de 1993 y el Decreto 1876 de 1994 y acuerdo 025 de 2022 Estatuto de Contratacion
de la ESE.

PRESUPUESTO OFICIAL

UN MILLON QUINIENTOS VEINTE MIL PESOS ($ 1.520.000.) M/CTE

, FORMA DE PAGO:

El HOSPITAL cancelara al CONTRATISTA, previa certificacion de cumplimiento expedida
por el supervisor del contrato y dentro de los treinta (30) dias habiles siguientes a la
presentacién y radicacién de la cuenta de cobro y/o documento equivalente. El contratista
debera acreditar que se encuentra al dia, en calidad de cotizante, con el pago de aportes
relativos al Sistema de Seguridad Social Integral en salud y Administracién de Riesgos
Laborales. PARAGRAFO PRIMERO: Si el CONTRATISTA se encuentra obligado a llevar
contabilidad y facturar debera presentar para cada uno de los pagos la corespondiente
factura. PARAGRAFO SEGUNDO: RETENCIONES: Para cumplir con las obligaciones
fiscales de iey, el CONTRATANTE efectuara las deducciones por Impuestos Nacionales y
Municipales que establezca o cree la ley. En todo caso las retencicnes que el
CONTRATANTE efectug, estaran a cargo del CONTRATISTA

LUGAR DE EJECUCION: En la Social de} Estado Regién de Salud Centro Oriente
Almeidas

DOCUMENTACION

Para la prestacion de servicios de Salud, los proponentes deberan estar inscritos en el
registro especial Nacional del Ministerio de Salud (hoy Ministerio de Proteccidn Social) de
conformidad con ia Ley 10 de 1990. Asi mismo deberan anexar:

A R —

[ PROPUESTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA
FORMATO UN!CO HOJA DE VIDA DE LA FUNCION PUBLICA (SIGEP)

FOTOCOPIA LEGIBLE DE LA CEDULA DE CIUDADANIA
 FOTOCOPIA LEGIBLE DE LA LIBRETA MILITAR (si es hombre menor de 50 afios)
CARNET DE VACUNAS (tétano y hepatitis b / esquema al dia) ﬁ
CERTIFICADO ANTECEDENTES JUDICIALES (Expedicién No Mayor A 30 Dias)
CERTIFCIADO ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS (Expedicién No Mayor A 30 Dias)
| CERTIFICADO RESPONSANILIDAD FISCAL VIGENTE (Expedicion No Mayor A 30 |
Dias)

CERTIFICADO REGISTRO NACIONAL MEDIDAS CORRECTIVAS -RMNC POLICIA-
(Expedicion No Mayor A 30 Dias)

CERTIFICADO DE AFILIACION VIGENTE COMO COTIZANTE INDEPENDIENTE AL
FONDO DE PENSION(Expedicion No Mayor A 30 Dias)

Choconta- Cundinamarca

Carrera 4 No. 8-12

PBX: 8561301 - Ext. 119

Email: hospitaichaxenta@hotmal.com

Email: contactencs@hospitalsanmatindeporreschoconta.gov.co



REGION DE SALLD

CENTRO ORIENTE ALMEIDAS

1391 Martin de Forres
Chocanta

| CERTIFICADO DE AFILIACION VIGENTE COMO COTIZANTE INDEPENDIENTE A |
 EPS (Expedicion No Mayor A 30 Dias)

—
\CERT!FICADO DE AFILIACION A ARL COMO INDEPENDIENTE (Expedicion No |
. Mayor A 30 Dias) -
’FORMULARIO UNICO DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTASﬂ
' (SIGEP) 7 - B
| EXAMEN MEDICO LABQRAL (expedicién no mayor a 3 anos)

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO-RUT-(actividad econdmica a cou.tratér) -

CERTIFICACION BANCARIA

' | CERTIFICACIONES DE DE EXPERIEI\CIA

iSOPORTES DE ESTUDIO ACORDE AL ROL (Diploma, Acta De Grado Y/O
| Convalidacién)

S

En el evento de estar interesado en prestar sus servicios en las condiciones antes referidas,
agradecemos radicar su oferta, asi mismo, se tendra en cuenta cualquier modificacion que
de ajuste al proceso que se invita.

Cordialmenje

Subgere ta Administrativo y Financiero

Choconta- Cundinamarca

Carrera 4 No. 8-12

PBX: 85613071 - Ext, 119

Email: hospitalchacontaizhotmai.com

Ernail: contactenos@hospitalsanmatindeporreschoconta gov.co






