EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
DE SAN LUIS TOLIMA NIVEL UNO (1)
NIT. 809.001.086-2

San Luis Tolima, 20 de Noviembre de 2023.

Doctora:

CLAUDIA MILENA CORREA SANCHEZ
Secretaria de salud del Tolima
Gobernacion del Tolima

ASUNTO: TERCER PAGO DEL 20% DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO N° 2173
DEL 20 DE JUNIO DE 2023.

Respetada doctora,

Reciban de mi parte un cordial saludo.

SERGIO ARGEMIRO FERNANDEZ LOPERA, actuando en mi calidad de gerente y
representante legal del Hospital Serafin Montafia Cuellar E.S.E., me permito radicar
ante su despacho los documentos solicitados para el desembolso del tercer pago
equivalente al 20% del contrato interadministrativo N° 2173 del 20 de Junio del 2023,

cuyo objeto es “CELEBRAR CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SERAFIN
MONTANA CUELLAR DE SAN LUIS TOLIMA NIVEL UNO (1) EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO PARAEL
DESARROLLO DEL PROYECTO “ADQUISICION DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL
CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTANA

CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS, TOLIMA” cincuenta y cuatro millones de pesos
($ 54.000.000) mcte, anexo los siguientes documentos:

Factura N° FE17697

RUT del Hospital

Informe de ejecucion con soportes

Certificacion de sostenibilidad y operatividad técnica y financiera
Acta de entrega por parte del proveedor

Certificacion de garantia dei vehiculo

Certificaciéon de garantia de calidad de fabricacién y dotacién del vehiculo
Copia de {a licencia de transito

Soat del vehiculo

Fotocopia de las improntas del vehiculo

Certificacion de la empresa FORD de representacion en el pais
Acta de recibido por parte del Hospital

Entrada al aimacén

Certificacion seguridad social y parafiscales del Hospital

e e e e aabak ok SR

Carrera 5° con calle 52 esquina.
San Luis - Tolima
Telefax: (8) 2252006 Tel 3115311196
Correo electronico: gerencia@hospitalserafinmontana.gov.co



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
DE SAN LUIS TOLIMA NIVEL UNO (i)
NIT. 809.001.086-2

Cedula contadora

Tarjeta profesional de la contadora

Junta central de contadores

Planillas de seguridad social de septiembre — octubre
Factura proveedor _

Certificaciéon seguridad social y parafiscales del proveedor
Tarjeta profesional de la contadora

Junta central de contadores

Seguridad social del proveedor

T e ok o

Agradezco la atencion prestada.

Cordialmente,

SERGIO ARGE

Carrera 52 con calle 5° esquina.
San Luis - Tolima
Telefax: (8) 2 252006 Tel 3115311196
Correo electronico: gerencia@hospitalserafinmontana.gov.co



HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR FACTURA DE VENTA ELECTRONICA

SAN LUIS TOLIMA No. FE 17697
h bn: 17
Codigo Habilitacion: 736780091101 o T AT a0z
carrera 5 calle 5 esquina Tel:3115311196 Fecha de Expedicién: 17/11/2023
Nit. 809001086-2 - Hera de Expedicién: 14:17:21
Cliente
73 GOBERNACION DEL TOLIMA (GT) NIT: 800113672.7

Tipo Contrato:Capitacion Contrato:CONTRATO INTERADMINISTRATIVO N 2173 (2173)
Email: radicacloncuentas@saludtolima.gov.co

Referencla

Periodo Facturado: 17/11/2023 a) 17/11/2023 Pobtiacion: 0 Valor Capitado Mes: $0.00

jForma De Pago: CONTADO

Metodo De Pago:

[Concepto

‘COBRO DEL TERCER PAGO POR DEL 20% - CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SERAFIN MONTARA CUELLAR ™
{DE SAN LUIS TOLIMA NIVEL UNO (1) EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO " AD

VEMICULO EXTRAMURAL PARA EL CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTARA
|CUELLAR E.S.E MUNICIPIO DE SAN LUIS, TOLIMA®

P

QUISICION DE UN

I(errrf
1 | AMBULANCIA

Detalle de Servicios y Productos i Valor

$ 54,000.000.00|

Totall $54.000.000.00
Copagos y Cuotas $0.00]
Descuento $0.00]
Entldad Responsable de Pago $54,000,000.00
SON :
CINCUENTA Y CUATRO MILLONES DE PESOS MICTE :
Parametro no encontrado o sin Valor: ValiExam
Etaboré:
RICO GOMEZ NESTOR ADRIAN
ADMINISTRATIVO
CUFE: ¢3dbb838ddf: #5146k 5644825715a1bSbb4c7ec0asbb796ch7e31a909b0158e4 5cef769ed 1ddd00
1db8d
Niimero de Autorizacion: 18764057589233 Prefije: FE
Range Autorlzado: 16501 - 20000 Vigencia: 2024-10-06

Aceptada: Deciaramos haber recibido de conformidad real y material jos servicios prestades por el Mospital, de
acuerdo a {as drdenes que se anexan en la presente factura,obligdndonos & fa cancelacion de fa forma aqul pactade.
La presente factura se asimila en lodos sus efectos a la Letra de Cambio. {Art. 774 del codigo de Comercio), causa
intereses de mora a la tasa maxima iegal permitida a partir de la fecha de vencimiento

Resolucion No. 18764057589233 - 2023-10-06 habilita dei 16501 al 20000.

No Responsables de {VA.
Impreso por Software SIHOS WEB V., 2021
Nit 9003498411
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INFORME DE

HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
NIT: 809001086-2

EJECUCION

DATOS DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO

N° DE CONTRATO: 2173 ’FECHA: 20 de Junio 2023 ENTIDAD: GOBERNACION DEL TOLIMA
“‘CELEBRAR CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR DE SAN
OBJETO: LUIS TOLIMA NIVEL UNO (1) EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO

PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTAN

“ADQUISICION DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE

A CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS, TOLIMA”.

EJECUCION DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

OBLIGACIONES ESPECIFICAS CONTRACTUALES

ACTIVIDADES REALIZADAS

1. Invertir adecuadamente los recursos aportados por el Departamento en
desarrollo del presente contrato.

Los recursos se invirtieron teniendo en cuenta fas especificaciones dadas por fa
gobernacion del Tolima con la adquisicion de un vehiculo para el transporte de|
personal medico y de salud para actividades extramurales que cumplan con las|
especificaciones técnicas para fortalecer los servicios atendidos y prestados por
el hospital Serafin Montafia Cuellar.

2. Cumplir el objeto del Contrato, mediante la certificacién de la sostenibilidad
operatividad técnica y financiera det vehiculo adquirido, por parte de la Gerencia del
Hospital Serafin Montafia Cuellar E.S.E del Municipio de San Luis, Tolima.

El gerente del Hospital Serafin Montafia Cuellar certifica la sostenibilidad y
operatividad tecnica y financiera de los equipos biomedicos adquiridos para el
hospital serafin Montafia Cuellar.

3. Realizar el proceso de seleccion objetiva para adquirir el vehiculo objeto o
presente contrato, si el vehiculo varia en costo el Hospital debe acogerse a ellos sin
costo adicional alguno para la Gobernacién del Tolima, igualmente el Hospital
deberé acogerse a las instrucciones o 4 lineamientos impartidos por parte del
supervisor, sin costo adicional alguno para la Gobernacion del Tolima.

El proceso de seleccion se realiza conforme a lo sefialado en el articulo 27.2 del
acuerdo 001 del 29 de Abril del 2021 por el cual se expidio el manual de|
contratacion del Hospital Serafin Montafa Cuellar, en la modalidad de|
contratacion directa por minima cuantia, por medio de la invitacion publica N°
001 de 2023 y se realizo la adjudicacion de la misma a traves de la resolucion
N° 095 del 14 de septiembre del 2023.

4. Celebrar todos los contratos a que hubiere lugar, para la ejecucién del Contraf{
en estricto cumplimiento del Régimen de contratacion, manual de contratacién del
Hospital y principios de la funcién pablica y gestion fiscal garantizando en todo|
momento [a idoneidad del (os) proveedor (es).

se da cumplimiento al regimen de contratacion y al manual de contratacion del
Hospital Serafin Montafia Cuellar segun acuerdo N° 001 del 29 de Abril del
2021, para este proyecto se celebro el contrato de compraventa N° 130 del 15
de Septiembre de 2023 cuyo objeto es el ADQUISICION Y COMPRAVENTA
DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL CENTRO DE SALUD DEL
CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTANA
CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS TOLIMA"

se realiza 1a ejecucion del contrato N° 130 de Sepliembre de 2023 cuyo objeto

5. Ejecutar, el proyecto objeto del presente contrato, bajo su responsabilidad y la
vigilancia debida tanto técnica como financiera.

es el ADQUISICION Y COMPRAVENTA DE UN VEHICULO EXTRAMURAL
PARA EL CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL
HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN
LUIS TOLIMA®




6. Adquirir el vehiculo de acuerdo con las especificaciones técnicas minimas
superiores (homologables) que mejoren la tecnologia a implementar, requeridas en
el presente documento y en el Concepto técnico emitido por la secretaria de Salud,
funcionando en debida forma en el Hospital.

Ta empresa ARCROUN summistra canioneta FORD RANGER XCT]
modelo 2023 de placas NGQ 184 con las siguientes especificaciones
tecnicas: REQUERIMIENTOS: Vehiculo para
transporte de personal médico y de salud para actividades extramurales.
POTENCIA: minima: 197 Hp @ 3.000 a 5200rpm, TORQUE: 470 Nm @ 1.750
— 2500 RPM,

TRACCION: 4x4 doble cabina con platon y desplazamiento
SUSPENSION: Delantera Independiente de barra de torsion, barra
estabilizadora, Brazos superior e Inferior, Espirales, Amortiguadores, Trasera Eje
Rigido Con Ballestas, Amortiguadores Inclinados y contrapuestos, capacidad de|
carga minima de 1.05 Toneladas FRENOS: Delanteros: Discos Ventilados
Traseros: Tipo Tambor Distancia entre ejes (mm): 2.980

Distancia minima al piso (mm): 235

SEGURIDAD: Faros delanteros: muttireflectores haldgenos Carroceria g
absorcién impactos: GOA

Cinturones de seguridad delanteros: 2 de 3 puntos retractiles ~ 1 de 2 puntos fijo
Cinturones de seguridad traseros: 8 de 2 puntos ajustables

Airbags: 2 delanteros (conductor + pasajero) Apoya cabezas: 2

Pedal de freno: Retractil colapsable Puertas: Barra proteccion lateral
EQUIPAMIENTO:Aire Acondicionado: Si Material tapiceria: Vinilo

ELEMENTOS DE APOYO: Wincher instalado en la parte delantera del vehiculo
de 10.000 libras. CARPA TIPO PLAYERA Fabricada en lona Toyota con sus
respectivos amarres y ajustes para ser instalada en el platon del vehiculo.
Incluye una barra antivuelco fabricada en tuberia redonda de alta resistencia y|
terminacion en pintura electrostatica debidamente instalada. SILLAS
TRASERAS. Dos sillas traseras fabricadas en tuberia redonda tipo agua negra
abatible tapizada en cordobén y espuma de alta densidad incluye cinturones de
seguridad de dos puntos. AVISOS Se le instalan franjas y logotipos todo en cinta,
reflectiva segun disefio enviado por la entidad. SISTEMA ELECTRICO: Todos|
los sistemas instalados se protegeran mediante fusibles calibrados de facil
acceso para su eventual sustitucion, los fusibles correspondientes al equipo
médico o especial que lleva el vehiculo se agruparan en una caja unica. Todo el
equipo eléctrico debe funcionar a una tensién nominal de 12 V de corriente
continua, con circuito independiente para manejar los aparatos de la cabina y €}
area de pacientes La siguiente es la distribucion del sistema eléctrico: Barra de
luces con perifoneo y sirena tipo LED. Dos exploradoras delanteras LED. Cuatro
luces laterales intermitentes rojo blanco tipo LED. RADIO DE
COMUNICAIONES GENERALIDADES: Bloqueo de canal ocupado. Escucha
monitoreo remoto. Volumen minimo programable. Alerta de bocina megafonia.
Clonacion radio radio Sistema de transposicion. Sefializacion 5 tonos. Bloque y
desactivacion remota. Alerta de emergencias. Desvié de Hlamadas. Recepcion
dual_Funcidn hahlar sin renetidor AVISOS-

7. El contratista debera garantizar que el vehiculo adquirido tenga representacion &
Colombia, se garantice soporte técnico y suministro de repuestos y accesorios (esto
con el fin de garantizar estabilidad de marca).

la empresa ARCRON garantiza todos los defectos de fabricacion del vehiculo, y,
la marca es reconocida y que tienen trayectoria en colombia y esto se evidencia
en la carta dada por la empresa FORD motor colombia S.A.S.

8. El contratista deberd garantizar que el vehiculo cuente con minino (01) afio d
garantia y en caso de deterioro de estos a causa de su uso normal, realizar en
Iprimera instancia el mantenimiento cotrectivo y de manera posterior si asi se
requiere proceder al cambio del esté en un término no mayor a 30 dias calendario.

la empresa ARCRON garantiza a traves de certificacion la garantia directa del
concesionario FORD a nivel nacional por cien mil kilometros o 3 afios lo primero
que suceda y por los elemento que la compone es de un afio por defecto de|
fabricacion.

9. Certificar y garantizar que el proveedor brinde capacitacion, asesoria y asistenci
técnica al personal que manejara el vehiculo en el Hospital E.S.E, los cuales seran
{necesarios para la normal ejecucion del contrato

a empresa ARCRON brinda capacitacion a los funcionarios encargados del
manejo del vehiculo realizada por la persona encargada de la entrega del
vehiculo.

10. Cumplir con las condiciones técnicas, juridicas, economicas, financieras
comerciales exigidas y consignadas en la propuesta

la empresa ARCRON cumplio con las condiciones técnicas, juridicas,
econémicas, financieras y comerciales exigidas y consignadas en [a propuesta.

11. Venficar que el proveedor asuma los costos de traslado hacia el lugar donde
debe realizarse la entrega del vehiculo para su posterior puesta en funcionamiento.

el proveedor cumplio con el traslado del vehiculo al lugar donde se realizo la
entrega.

12. Constituir las pdlizas requeridas para el presente acto contractual, o ampiiar
modificar las anteriores en caso de ser necesarias.

El Hospital adquirio la poliza N° 2144101424807 anexo O para el contrato

I;s)'lteradministrativo N°® 2173 del 20 de Junio del 2023 y poliza de modifificacion

or ajuste del 2% en el valor total del contrato N° 2144101424807 anexo 1.

13. Firmar el acta de inicio, de comtin acuerdo con el supervisor una vez legalizad
y perfeccionado el Presente acto contractual.

se firma acta de inicio entre las dos partes, del contrato N° 130 el dia 15 de
Septiembre del 2023.

exclusivo de los aportes comespondientes del Departamento para el presente
Contrato.

14. EIl Contratista debera apertura una cuenta bancaria de ahorro para el mane]El hospital Serafin Montafia aperturo la cuenta de ahorros N° 300-88916-9 el 14

de Agosto del 2023 denominada "adquisicion de un vehiculo extramuraipara el
centro de salud corregimiento de payande"




15. Reintegrar al Departamento los rendimientos financieros que generen los
dineros transferidos por el Departamento, asi como los excedentes y los saldos que
{no se liegaren a ejecutar parcial o totalmente.

lLa entidad reintegrara los rendimientos financieros, excedentes y saldos que se
generen de los dineros transferidos por el departamento,

16. Cumplir con las obligaciones frente al sistema de seguridad social integral, de
acuerdo con lo previsto en la ley 1150 de 2007 y demds normas vigentes

La entidad realiza los pagos a la seguridad social y los aportes de parafiscales|
mensualmente y a su vez fueron exigidos al contratista que ejecute la obra e
instalacion de los equipos biomedicos.

17. Realizar la actualizacion en tiempo real de la Plataforma SECOP Il respecto
cargue de los informes con los anexos que soporten el debido cumplimiento de las

Se ha publicado en el secop 1a documentacion cofrespondiente al contrato N°
130 del 15 de Septiembre de 2023 , esta informacion se puede verificar en elf
siguiente link:|
https://community.secop. gov. co/Publlc/T endennglContractNotlcePhasesN ew?P
Pl=CO1.PP127420818%& J

obligaciones contractuales

MO%\F &U O

NORIDA IBETH LUGO CAYCEDO
PROFESIONAL UNNERSITARIO




HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
Empresa Social del Estado
N.L.T. 809.001.086-2

EL SUSCRITO GERENTE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
E.S.E. DE SAN LUIS TOLIMA

CERTIFICA:

La sostenibilidad y operatividad técnica y financiera del vehiculo extramural
adquiridos a través del convenio interadministrativo N° 2173 del 20 de Junio del
2023, cuyo objeto es para “CELEBRAR CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
CON EL HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR DE SAN LUIS TOLIMA
NIVEL UNO (1) EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO PARA EL DESARROLLO DEL
PROYECTO “ADQUISICION DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL
CENTRO DE SALUD DELCORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL
SERAFIN MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS, TOLIMA”
mediante la ejecucion del proyecto con la empresa ARCRON S.A.S con el objeto
de “ADQUISICION Y COMPRAVENTA DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA
EL CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL
SERAFIN MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS TOLIMA”

7 0 NDV 05

SERGIO ARGE ERA
ERE

Proyecto: Norida ibeth Luge Caycedo ~ Profesional Universitaric
Elaboro: Norida Ibeth Lugo Caycedo ~ Profesional Universitario
Reviso: Abel Rubiano - juridico

Carrera 5% con calle 52 esquina.
San Luis - Tolima
Telefax: (8) 2 252006 Tel 3115311196 .
Correo electronico: gerencia@hospitalserafinmontana.gov.co



ARCRONs« -

Bogotd, de 17 de octubre de 2023.

SENORES
HOSPITAL SERAFIN MONTARIA CUELLAR ES.E

San Luis Tolima
NIT: 809.001.08¢4-2

Asunto: Entrega Unidad Ford Ranger XLT.

NUmero de chasis: 8AFAR23Y3PJ314819
NUmero de Motor: SA2WPJ316819
NUmero Vin: 8AFAR23Y3PJ316819
Placa No: NGQ 184

Se entfrega el vehiculo anteriormente mencionado con los siguientes
elementos:

CABINA:

* Tareta de propiedad del vehiculo.
SOAT Vehiculo.
Un (1) Manual del vehiculo.
Dos (2) Llaves del vehiculo.
Herramienta original del vehiculo.
Un (1) Gato Original del vehiculo.

e ¢ & ¢ ¢

PARTE EXTERIOR
¢ Sefdlizacién de franjas y logotipos segun lo estipulado y aprobado
anteriormente.
Barra de luces tipo LED
Sirena con perifoneo
Dos exploradoras delanteras LED.
Cuatro luces intermitentes rojo y blanco LED laterales

¢ @& e @

ELEMENTOS DE APOYO
* Un (1) Wincher 10.000 Lbs 12v control inaldmbrico cable de acero
¢ Un (1) Bandeja Wincher

i A S e Sk s -

Tel: 238 0614 - Cel: 315 315 7190 @ WWW.Arcron.com.co Calle 34 Sur N° 69 - 73
Fax: 403 9211 jHopez@arcron.com.ca Barrio Carvajal - Bagotg, D.C.




ARCRON®
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Bogotd, de 17 de octubre de 2023,

SENORES

HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR ES.E
San Luis Tolima
NIT: 809.001.086-2

REF: CERTIFICACION
Por medio de la presente me permito certificar la calidad de la fabricacién
y dotacion de la unidad de placa NGQ 184, se garantiza por un periodo de
un (1) ano por defectos de fdabrica, la garantiac no cubre mala
manipulacion.
Esta garantia cubre los siguientes items:

» Adecuacion de la unidad y todas sus partes que la componen.

GARANTIAS:

* Vehiculo: Dos (03) anos o 100.000 kildmetros lo primero que ocurra
» Adecuacion: Un (1) aho por defectos de fabrica y no por mala
manipulacion

Agradezco su atencidn prestada.

Afentamente Quien Recibe

//orge L;’z/pez Sierra Nombre:
CC:79'292.472 Bta. CC:
Gerenfe Arcron SAS Cargo:

Tel: 238 0614 - Cel: 315 315 7190 @ WWW.Qrcron.com.co Calle 34 Sur N° 69 - 73
jlopez@arcron.comco Barrio Carvajal - Bogotg, D.C.

Fax: 403 9211




ARCRONek -l

Bogotd, de 17 de octubre de 2023.

SENORES

HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR E.S.E
San Luis Tolima
NIT: 809.001.086-2

REF: CERTIFICACION

Por medio de la presente me permito informar que el Ford Ranger XLT
Modelo 2023 de placas NGQ 184 tiene una garantia directa del
concesionario Ford a Nivel Nacional de Tres (3) afios o 100.000 km, lo primero
que suceda

NUmero de chasis: 8AFAR23Y3PJ316819
NUmero de Motor: SA2WPJ316819
NUmero Vin: 8 AFAR23Y3PJ316819
Placa No: NGQ 184

Agradezco su atencion prestada.

Afentamente,

@ Tel: 238 0614 - Cel: 315 315 7190 WWW.OrCron.com.co @ Calle 34 Sur N° 69 - 73

Fax: 403 221 j.lopez@arcron.com.co Barrio Carvajal - Bogotd, D.C.
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PLACA . ’ “ARCA LINEA MUDELU
- NGQ184 FORD RANGER XLT AT 2023
GILINDRADA GG COLOR SERVIGIO
3.198 GRIS MAGNETICO OFICIAL
CLASE DE VEHICULO TIPO CARROCERIA COMBUSTIBLE CAPACIDAD Kg/PSJ"
CAMIONETA DOBLE CABINA CON DIESEL : 5
NUMERO DE MOTOR REG VIN
SA2W PJ316819 N BAFAR23Y3PJ316819
NUMERO DE SERIE REG NUMERO DE CHASIS REG
okl N 8AFAR23Y3PJ316819 N
PROPIETARIO: APELLIDO{S) Y NOMBRE(S) I0ENTIFIGAGION
HOSPITAL SERAFIN MONTOYA NIT 809001086
/ . . A
N RESTR!CD'ﬁN’IﬁOVII._;DAD . BLINDAJE POTENGIA HP
: kR R 197

DEGLARACION DE IMPORTAGION

LIMITACION A LA PROPIEDAD

Kk ok kk

FECHA MATRICULA FECHA EXP. LIC. TTO.

13/10/2023 13/10/2023

" ORGANISMO OE TRANSITO

DPTO ADTVO TTOYTTE TOLIMA/GUAMO

N

: VE FECHAI
. '482023000107285 | 2023

PUERTAS

17/02/2023 4

FECHA VENCIMIENTO
FhAdAR

e
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FECHA DE EAPEDICION VIGENCIA
} :):sx;g T T O HASTA sl disea ;B
z 2023 10 09 ;Ho‘m 2023 10 19 lh?,.’.\i” 2024 10 08
DEL

Ho. 02 POLIZA.

E
1530111326601 |

PLACANG.

NGO184 1

CLASE DE VEHICLLO

CAMIONETA

SERVICIO

OFICIAL

SEGU
COMERCIAL B>

BOLIVAR .5

| CILINDRAJE/VATIDS

| 3198

MODELO

2023

" PASAJEROS | MARCA FORD CARRCCERTA
n i -
9 _; 3322_@}’ RANGER XLT AT | 346 - DOBLE CABINA CON PLATON

l Ho. CHASIS & No. SERIE

No. ViN

- SA2W PJ316819 | 8AFAR23Y3P.J316819 8AFAR23Y3P.J316819 i .66
| ArHLbOS Y r;on;i;es D:l: YOMABOR | YELEFONO DELTOMAROR | ﬂ:‘.u gx DOCUMENTO | Wo.DE DOCUMENTO | CIUDAD RESIDENCIA TOMADOR
. | QELTOMAOOR | DAL TOMAGUR
HOSPITAL SERAFIN MONTARNA CUELLAR DE SAN 2252006 i NT f 805001086 SANLUIS
. c;u‘na 1Y as:;;m;om n i COD, SUCURSAL EXPEDIDORA | CLAVEPRODUCTOR : No. FORMULARIO CIUDAD EXPEQICION o
67731 ] 1530 ; 67731 g 1530111326601 BUCARAMANGA-SANTA
1 i [
TAIIFA f PRIMA SOAT CONTRIBUCION FOSYGA ‘ TASARUNT AMPAROS POR VICTiMA HASTA 1
231 $671,500.00 $348,100.00 $2,100.00 A GASTOS MEDICOS QUIRUIRGICOS, 263, 13" unibap
FARMACEUTICOS Y HOSPITALARIOS 2 VALOR
orm s 701,68° trizutario
B. GASTOS DE TRANSPORTE ‘ 8 77 (UVT,
$1 022 700 00 Y MOVILIZACION DE VICTIMAS r
& Mr C. INCAPACIDAD PERMANENTE t 180 iﬂA[HI\:: IOOSS
- LEGALES
Fl;t;d-ﬁ.;\;l;(;;tlzkbk o e D. MUERTE Y GASTOS FUNERARIOS 750 slléglNQrsES

‘Para las stquientes tarifas: 100, 110, 126, 140,150, 713, 712, 721, 722, 731, 732, 810, 910, 920.
Ducreto 2644 de 2022,
“Pura fus dewnds tarifas no citadas en (1),

st

EESOAT digitat, sl Luthe nrs facit portabilidad y usabilidad, faotizn ofoecs
R N S B Y e L B R T o P PR TT CAP R ¥ el para tadas

{as porsoaas,

SEI‘IQF usuario (enga €n cuenta las slgunente: recomendaclones

RTINS T H PR a il e

R

JHON A s
Sl sy e Fencion s las
torl e v g

Sk e f ] e ot

atit ke

En caso de accidente de trénsito:
b [T O P

wetcanit G g el

o WAnsis
fer Sk
ot e

N R R
L KT TNty P
Qe el
s e il e Lo S0 St |

TR I

EHERVHVTS TV (O TR TR

Texto habeas data

aitoniea g 1% Loy e W [l aiee SO witac e,

onzadag y
QI e
led G D

AN, it
atpueliis s o
i n
(LMY

X eQabinante g
eI

i
die oy Lo
BTN ik o b

fuiedOnes (e
RU T3S uh_»m\mi

ALKy G
et r’xuujs, g

fudr= fater NSk
VA U M Y sioc o o the
indaraa e

(TR U H ST I (PSR ¥
vepA S et Get inatan et Joode b

el ¥ 4



108 IMPRONTAS FORD / 4 MOTOR / 4 CHASIS Mn BALTIMORE HIGHWAY

Chasis Motor Linea

Color
8AFAR23Y3PJ316819 316819

RANGER XLT GRIS MAGNETICO




FORD MOTOR COLOMBIA S.A.S — NIT, 8007807552 Garrera 7 N° 113-43 Ofc. 1101 Tel 7472000 - Fax 7472001

FORD MOTOR COLOMBIA S.A.S

Nit. 900.780.755-2

CERTIFICA A

QUIEN INTERESE

Cue AUTOMARCOL SSAcon Nit. No. 800.531.238-9 es concesionario autorizado Ford
desde el afio 2.014. Cuenta con una sede, en la ciudad de Cucuta ulinddawda,
Libertadores No 2-160 Zona Franca.

AUTOMARCOL S.AtRine bajo su responsabilidad la venta y servicio de vehiculos
marca Ford, con garantia de diez (10) afios para suministro de repuestos, y la
prestacion de servicio Posventa con personal capacitado y calificado, haciendo uso de
herramienta especializada, cumpliendo asi con los estandares corporativos.

Constancia que se expide a solicitud de la parte interesada y se firma al dia 13 del mes
de octubre del afio 2.023.

DocuSigned by:

~8154F14C76F0419. ..
: -13-10-2023
Heana Aguilar °°13-10-202
Gerente de Representacion de Mercado

Ford Motor Colombia S.A.S
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ACTA N° 03
LUGAR: HOSPITAL SERAFIN FECHA: 17/10/2023
MONTANA CUELLAR

HORA INICIO: 8:00 am | HORA FINAL: 10:00 Am | FECHA PROXIMA REUNION:

OBJETIVO

RECIBIR VEHICULO EXTRAMURAL SEGUN CONTRATO N° 130 DEL 15 DE
SEPTIEMBRE DEL 2023 POR LA EMPRESA ARCRON S.A.S. CUYO OBJETO ES EL
‘ADQUISICION Y COMPRAVENTA DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL
CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN
MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS TOLIMA”

PARTICIPANTES:

GERENTE: DR SERGIO FERNANDEZ LOPERA

PROFESIONAL UNIVERSITARIO: NORIDA IBETH LUGO CAYCEDO
CONDUCTOR: VIAINEY PRECIADO ORTIZ

CONTRATISTA: JORGE ELIECER LOPEZ SIERRA

TEMAS A TRATAR:

1. Recibir vehiculo extramural por parte del proveedor con su respectiva documentacion

2. Verificacion del vehiculo extramural adquiridos mediante contrato N° 130 del 15 de
septiembre del 2023 con la empresa ARCRON S A S.

3. capacitacion al conductor que recibe el vehiculo e inspeccion

4. Proposiciones y varios

DESARROLLO

1. Recibir vehiculo extramural por parte del proveedor con su respectiva
documentacion:

Siendo las 8:00 am del dia 17 de Octubre del presente afio se da inicio a la reunion en el
Hospital Serafin Montafia Cuellar E.S.E. de San Luis Tolima, donde se recibe vehiculo
extramural adquiridos a través del convenio interadministrativo N° 2173 del 20 de Junio del
2023, cuyo objeto es “CELEBRAR CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON EL
HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR DE SAN LUIS TOLIMA NIVEL UNO (1) EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO PARAEL DESARROLLO DEL PROYECTO “ADQUISICION DE UN
VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE
PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN
LUIS, TOLIMA” mediante la ejecucion del proyecto con la empresa ARCRON S.A.S con el
objeto de “ADQUISICION Y COMPRAVENTA DE UN VEHICULO EXTRAMURAL PARA EL
CENTRO DE SALUD DEL CORREGIMIENTO DE PAYANDE DEL HOSPITAL SERAFIN
MONTANA CUELLAR E.S.E. MUNICIPIO DE SAN LUIS TOLIMA”, por un valor total de
DOSCIENTOS SETENTA MILLONES DE PESOS ($270.000.00) MCTE de los cuales el
Departamento del Tolima aportard la suma de DOSCIENTOS SETENTA MILLONES DE
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PESOS ($270.000.000) MCTE, el Hospital Serafin, y un plazo de ejecucién de SESENTA
(60) DIAS CALENDARIO, contados a partir de la legalizacion y suscripcion del acta de inicio.

2. A continuacion, se relacionan las especificaciones técnicas del vehiculo entregado:

ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL VEHICULO

Referencia Especificacion

REQUERIMIENTOS Vehiculo para transporte de personal médico y de salud para
actividades extramurales.

POTENCIA minima: 197 Hp @ 3.000 a 5200rpm, TORQUE: 470 Nm @ 1.750 — 2500 RPM,
TRACCION: 4x4 doble cabina con platdén y desplazamiento, SUSPENSION: Delantera
Independiente de barra de torsién, barra estabilizadora, Brazos superior e Inferior,
Espirales, Amortiguadores, Trasera Eje Rigido Con Ballestas, Amortiguadores Inclinados
y contrapuestos, capacidad de carga minima de 1.05 Toneladas FRENOS: Delanteros:
Discos Ventilados / Traseros: Tipo Tambor Distancia entre ejes (mm): 2.980

Distancia minima al piso (mm): 235

SEGURIDAD Faros delanteros: multireflectores halégenos

Carroceria de absorcion impactos: GOA

Cinturones de seguridad delanteros: 2 de 3 puntos retractiles — 1 de 2 puntos fijo
Cinturones de seguridad traseros: 8 de 2 puntos ajustables

Airbags: 2 delanteros (conductor + pasajero)

Apoya cabezas: 2

Pedal de freno: Retractil colapsable

Puertas: Barra proteccion lateral

EQUIPAMIENTO Aire Acondicionado: Si

Material tapiceria: Vinilo

ELEMENTOS DE APOYOQO Wincher instalado en la parte delantera del vehiculo de 10.000
libras. CARPA TIPO PLAYERA Fabricada en lona Toyota con sus respectivos amarres y
ajustes para ser instalada en el platén del vehiculo. Incluye una barra antivueico fabricada
en tuberia redonda de alta resistencia y terminacion en pintura electrostatica debidamente
instalada. SILLAS TRASERAS. Dos sillas traseras fabricadas en tuberia redonda tipo agua
negra abatible tapizada en cordoban y espuma de alta densidad incluye cinturones de
seguridad de dos puntos. AVISOS Se le instalan franjas y logotipos todo en cinta reflectiva
segin disefio enviado por la entidad. SISTEMA ELECTRICO Todos los sistemas
instalados se protegeran mediante fusibles calibrados de facil acceso para su eventual
sustitucion, los fusibles correspondientes al equipo médico o especial que lleva el vehiculo
se agruparan en una caja Unica. Todo el equipo eléctrico debe funcionar a una tension
nominal de 12 V de corriente continua, con circuito independiente para manejar los
aparatos de la cabina y el area de pacientes La siguiente es la distribucion del sistema
eléctrico: Barra de luces con perifoneo y sirena tipo LED. Dos exploradoras delanteras
LED. Cuatro luces laterales intermitentes rojo blanco tipo LED. RADIO DE
COMUNICAIONES GENERALIDADES: Blogueo de canal ocupado. Escucha monitoreo
remoto. Volumen minimo programable. Alerta de bocina megafonia. Clonacion radio radio
Sistema de transposicion. Seiializacion 5 tonos. Bloque y desactivacion remota. Alerta de
emergencias. Desvio de llamadas. Recepcion dual. Funcion hablar sin repetidor. AVISOS:
Se le instalan franjas y logotipos todo en cinta reflectiva.

VEHICULO
NUEVO
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Entrega de documentos:

ITEM DOCUMENTACION ENTREGADA CANTIDAD | SI | NO
1 Carta de garantia y descripcion de la garantia 2 X
2 Tarjeta de propiedad del vehiculo 1 X
3 SOAT del vehiculo 1 X
4 Manual del vehiculo 1 X

3. Se realiza capacitacion, asesoria y asistencia técnica al conductor que recibe el
vehiculo y se hace la recomendacion al proveedor del arreglo de la cremallera de la

carpa del vehiculo y las tapas de las luces delimitadoras de la parte de delantera de la
camioneta.

4. PROPOSICIONES Y VARIOS: Terminada la verificacién de los equipos se evidencio
que el Hospital Serafin Montafia Cuellar E.S.E. de San Luis Tolima, adquiri6 el
vehiculo de acuerdo con las especificaciones técnicas del contrato.
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AR CR QO Nealle  rectr secrnicnneveri e
9 ~ ARC  No. 630 %

Resolucion de Facturacion DIAN No.18764025170869 del 07 de Febrero de 2022
Facturacion Electronica Desde la ARC No. 340 Hasta la ARC No. 1000 Vence el 09 de
Febrero de 2024

IVA Régimen Comin No somos Agentes de

ARTICULOS CRONMADOS ARCRON SAS Retencion de IVA
No somos Grandes Confribuyentes
Wit 900093151 : Actividad Economica ICA 2920 6.90 X 1000
CLIENTE [HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR ESE DE SAN LUIS TOLIMA POR CONCEPTO DE
NIT 809001086 2 FACTURA DE VENTA SEGUN
DIRECCION CIUDAD TELEFONO CONTRATO 130
CRA5A CL 5A San Luis 252006
FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO VENDEDOR FORMA DE PAGO
06/10/2023 06/10/2023 JORGE ELIECER LOPEZ SIERRA || 50% Anticipo y 50% Contraentrega
them Descripcion Cantidad| U Medida [Valor Unitario] IVA | Valor IVA Total ‘

SE MATRICULA COMO SERVICIO OFICIAL

1 | Total ltem | SUBTOTAL 226.890.756
IVA 43.109.244

TOTAL DE LA OPERACION _270.000.000

Valor en Letras RETEFUENTE 2.268.908
DOSCIENTOS SESENTA Y UN MILLONES DOSCIENTOS SESENTA Y RETEIVA 6.456.387
CUATRO MIL SETECIENTOS CINCO PESOS M/CTE RETEICA 0
TOTAL MENOS RETENCIONES 261.264.705

Fecha y Hora de Generacion: 06/10/2023 15:09:12
Representacion Grafica de la Factura de Venta Electronica
Medios de Pago: Efectivo

Tet: 238 0614 - Cel: 315 315 7190 B WWW.Arcron.com.co Colle 34 Sur NP 89 . 73
Fax: 403 9211 jlopez@arcron.com.co Barrio Carvajad - Bogotd, D.C.

CUFE: ae2294be7e8defd642d4e34988c56a0a4328525feab5bff164d23176a5c1b666099a9d398b8c3e0eal(f8a20ade7 96a2Expedicion:06/10/2023 03:22 PM
Fabricante y Proveedor Tecnologico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wa_2)




CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ART. 50 LEY 789 DE 2002

ARTICULOS CROMADOS ARCRON SAS, idenftificada con NIT, 900.093.151-7,
ha cumplido, hasta el presente mes, con los pagos al sistema de seguridad
social en salud, pensiones y 1iesQos laborales y con Jos aportes parafiscales
correspondientes a todos sus empleados vinculados por contrato de
trabajo; por lo anterior declaro que durante los Ultimos seis (6) meses me
encuentroaPAZ Y SALVO con las Empresas Promotoras de Salud-EPS, Fondos
de Pensiones, Administradora de Riesgos Laborales, ARL, Caoja de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

Se expide en Bogotd a los (17) dias del mes de octubre de 2023

4

/i
,,// // LA
Joige tiecer Lopez Sierra
7S C.C.79.292.472 de Bogotd

Representante legal

;’; Ly %,OV\'%@\\‘{‘L 6‘\/\

ela Tatiand Gonzalez Murcia
cc: 1.030.543448
TP: 263752-T
Revisora Fiscal

e A A e oSt kil

i Tel: 238 0614 - Cel: 315 315 7190
i Fax 4038 921
SR

WWW.Qrcron.com.co (a Calle 34 SurN° 69 - 73
jlopez@arcron.com.co 7 /' Barrio Carvajal - Bogotd, D.C. §
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HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
Empresa Social del Estado
N.LT. 809.001.086-2

EL REPRESENTANTE LEGAL Y LA ASESORA CONTABLE DEL HOSPITAL
SERAFIN MONTANA CUELLAR DE SAN LUIS TOLIMA

CERTIFICA:

Que EL HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR, identificado con
NIT.809.001.086-2, del Municipio de San Luis Tolima, se encuentra a Paz y Salvo

en el pago de los Aportes de seguridad social y Parafiscales, de sus funcionarios
durante los Gltimos seis (6) meses.

Dada en san Luis Tolima, a los Nueve (09) Dias del mes de Noviembre def aro
2023.

e N s o

SERGIO A.FERNANDEZ LOPERA ADRIANA MARIA PALAC!IO ALVAREZ
GERENTE Asesora Contable

Carrera 5* con calle 5* esquina.
San Luis - Tolima
Teléfax: (8) 2 252006 Tel 3115311196
Cuorreo electrdnico: hospitaiserafinsanluis@yahoo.es
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RAZON SOCIAL ; HOSPITAL SERAFIN MONTANA CUELLAR
IDENTIFICACION: NI-809001086
COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: |0

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: |0

FECHA GENERACION REPORTE: 2023-11-27
FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-11-22
FECHA DE PAGO: 2023-11-22
ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA
PERIODO PENSION: 2023-10
PERIODO SALUD: 2023-11
NUMERO PLANILLA: 28275534
TOTAL COTIZANTES: 16
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 28275534

TIPO DE PLANILLA: E

g FONDO IVALOR PAG
e vovere | OMERO | foN00 fsussisrenalf | TS | e ) vaLom aca
INTERESES

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 3 $0 $0 $0 $ 1.640.500 $ 1.640.500
EPS005 800251440 SANITAS 4 $0 $0 $0 $ 1.605.000 $ 1.605.000
EPSQ37 900156264 NUEVAEP.S. S.A ] $0 $0 $0 $ 2.967.500 $ 2.967.500
Subtotal Salud 3 16 $0 $0 $0 $6.213.000 $6.213.000
230301 800224808 PORVENIR 4 $0 $0 $0 $ 1.895.200 $ 1.895.200
25-14 900336004 COLPENSIONES 12 $ 32.700 $32.700 $0 $6.122.700 $6.122.700
Subtotal Pensién 2 16 $32.700 $ 32.700 $0 $8.017.900 $8.017.900
14-23 | 860011153 POSITIVA 16 $0 $0 50 $1.211.300 $1.211.300
Subtotal ARL 1 16 $0 $0 $0 $1.211.300 $1.211.300
CCF48 | 800211025 COMFATOLIMA 16 $0 $0 $0 $ 1.988.500 $ 1.988.500
Subtotal CCF 1 18 $0 $0 50 $1.988.500 $ 1.988.500
PASENA 899999034 SENA 16 $0 $0 $o0 $ 994.400 $994.400
PAICBF 899999239 ICBF 16 $0 $0 $Q $1.491.800 $ 1.491.800

Total a pagar $32.700 $ 32,700 $0 $19.916.900 $19.916.900

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 21/12/2023
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Esta tarjela es ef unico dosumento que lo acredita como Contador Piblico de

acuverdo con to eslablacido on fa Ley 43 do 1990. s personal s Intransferiple,

Agradecemos a quisn encuentre esta tarjela comunicarse gl PBX: (57)(1) 644 4450
o devoiverla a la UAE — Jupla Central de Contadores a la Carrera 16 No, 97- 46

0Of.301 en Bogota D.C.




JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
- UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
'QUIEN INTERESE

Que el contador piblico ADRIANA MARIA PALACIO ALVAREZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 30344788 de LA DORADA (CALDAS) Y Tarjeta Profesional No 48844-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los Gltimos 5 sfios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % %% % sk sk ko w ke sk k ke x kw2 ke x ko

*********************************k********************************

***)\‘***********************4****************1‘********************’k*

EL CONTADOR PUBLICO NO HA-CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO ' ' ’

Dado en BOGOTA a los 29 dias del mes de Agosto de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
pay

e
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIIGITAI__ 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



[L TP NCEA TEFOPY
RELL DR RIS YRS Y10

| JUNTA CENTRAL f@@R%)
. |DE CONTADORES

263752-T

ANYELA TATIANA

GUNZALEZ MURCIA

C.C. 1050843448 ;
RES. INSCRIPCION 1389 DEL 30/00/2010

CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS

ks
b B

JOSE ORLANDO RAMIREZ ZULUAGA
DIRECTOR GENERAL

Jednr b
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