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HOSPITAL SAN  RAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E.
890.701.033-0

_
RORA INDUSTRIAL S.A.S.
900.662.826-1

*#EEREsefl"Aife£¥g&g€y.a£:{`:A.t>:a;S*:\;.:\{:; MAGDALENA ROCIO ROJAS BOHORQUEZ
of 52.581.422 DE BOGOTA DC

CARRERA 16 A 80 63 0F 403 ED TORRE OVAL BOGOTA D.C
6017179392-6017657547

ife;%6RE5:^REECT\Roui5:ai:,:,,.\,.;*a;€i;>.,S.;GERENCIA@RORA.COM.CO
CONTRIBUYENTE RESPONSABLE DE IVA

Entre   los  suscritos  a  saber:   por  una  parte,   el   HOSPITAL  SAN   RAFAEL  DE  EL  ESPINAL  E.S.E,
representada legalmente en su condici6n de Gerente por la doctora CARIVIEN  PATRICIA HENAO  IVIAX,
mayor de  edad  y,  vecina  en  la  actualidad  de  esta  cludad,  identlficada  con  la  c6dula  de ciudadanla  No.
30.328.159 de Manizales, nombrada mediante Decreto No. 0450 del 30 de abril de 2020,  pose§ionada el
30 de abril de 2020 pop el sefior Gobemador del depahamento del Tolima, facultada para celebrar contratos
de conformidad con el Acuerdo No. 013 de 2022 y la resoluci6n No. 0425 de 2022, y quien para efectos del
presente contrato se denominara  EL CONTRATANTE y,  por otra parte  la sef`ora MA¢DALENA ROCIO
ROJAS BOHORQUEZ, identificada con la cedula de ciudadanfa No. 52.581.422 de Bogota DC, actiiando
como representante legal de la empresa ROKA INDUSTRIAL S.A.S, identificada con el NIT:goo.662.826-
1,  quien  manifiesta  bajo  la  gravedad  de  juramento  no  estar  incurso(a)  en  causales  de  inhabilidad  e
incompatibilidad  conforme  al  artlculo 80 de  la  Ley 80 de  1993,  adicionado y modificado  par el Art/culo  18
de  la  Ley  1150  de 2007,  los artlculos  1,  2 y el  pafagrafo  2  del  artlculo  84 de  la  Ley  1474  de  2011,  para
celebrar el presente contrato y quien para los efoctos del mismo se denominara EL CONTRATISTA, hemos
acordado celebrar el  presente CONTRATO  DE PRESTAC16N  DE SERVICIOS,  el  cual se regina  por las
siguientes:

y^-.,,    `~S         ,cY--`    -I,a         `

1.    OBJETO. CONTRATAR     LA     PRESTACION DE SERVICIOS     DE

CALIBRACION  DE  ALCOHOLIMETRO  PARA  EL  HOSPITAL
SAN  RAFAEL DEL ESPINAL E.S.E.

2.    PLAZO. Un  (01)  mos,  contado  a  partir de  la  su§cripci6n  del  acta  de
inicio,  Drevio Derfeccionamiento y leaalizaci6n del contrato.

3.    LUGAR    DE    EJECUCION    Y/O Domicilio  comeroial  del  Contratista,  en  el cual  pueda  Ofectuar
ENTREGA: id6neamente el servicio.
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4.    OBLIGACIONES. OBLIGACIONES GENERALES:

1.    Ejecutar   el   objeto   del   contrato   de   acuerdo   con   loestipuladoenlascondiclonesparacontrataryenla

oferta presentada por o1 contratista.
2,    Realizar   oportunamento   los   pagos   al    sistema   de

seguridad social integral y parafiscal de acuerdo con el
inciso  primero  del  articulo  41   do  la  Ley  80  de   1993
modificado por el articulo 23 de la Ley 1150 del 2007.

3.    Guardar   la   suficiente   reserva   profesional   sobre   la
informaci6n que se obtenga del contratante.

4.    Responder por la calidad del servicio
5.    EI  contratista  debera  asumir el  pago de  los  impuestos

que le corresponda cancelar de conformidad a la ley, las
ordenanzas      departamentales      y      log      acuerdos
municipales,

6.   Las   demas   que   se   requieran   de   acuerdo   con   la
naturaleza del contrato.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1.    Prestar  los  servicios  de  calibraci6n  del  alcoholrmetro

para   el   HOSPITAL  SAN   RAFAEL   DE   EL   ESPINAL
E,S.E„    conforme    a    las    especificaciones   t6cnicas
consagradas  en  el  pre8ente  estudio y  a  la  propuesta
que presente el contratista la cual hara parte integral del
contrato.

2.    Garantizar que el personal que ejecute el con(rato sea
id6neo     en     el     manejo     y     cuidado     del     equlpo

(AlcoholTmetro), que va a ser intervenido,
3.    Responder    por    los    daftos    causados    al    equlpo

(Alcoholfmetro),  que  sean  lmputables  al   proceso  de
calibraci6n si fuere el caso.

4.    Informar  con   oportunidad   al   supervisor  del   contrato
sobre  cualquier  novedad  y/o  ob§taculo  que   puedan

generar    retrooesos    en    el    desarrollo    del    objeto
contractual.SETECIENTOSCATORCE MIL PESOS ($714.000) MONEDA

5.   VALOR.
CORRIENTE IVA INCLUIDO.ELHOSPITALSANRAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E, pagafa el

6.    FORMA DE PAGO.
valor del contrato en un (01 ) solo pago, correspondiente al valor
del servicio prestado, dicho pago se roalizara prov]a radicaci6ndelaCuentadecobroy/ofacturadeventa,lnformede

actividades,   Certificaci6n      de   cumplimiento   de   aportes   al
sistema de seguridad social integral y parafiscal y/o planilla de
pago, certificaci6n de cumplimiento expediclo por el supervisor
del contrato.
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7.    REOulsITOS DE PACO. EI contratista debefa presentar los siguiente§ dooumentos para
gestionar  el   o  los   pagos   productos  del   presente   contrato:
1.   Cuenta   de   cobro   y/o   factura   de   venta.2.   Infome   de
actividades.3.   Certificaci6n   de   cumplimiento   de   aportes   al
sistema de seguridad social integral y parafiscal y/o planilla de
pago.   4.   Certjficaci6n   de   cumplimiento   expedido   por   el:umFt:drv:§°prorfaetogenir:g6n::,TEoS,Fm#'asRAdGeR#aoTepnafa:eel

pago el contratista debera acreditar el pago de las obligacionesalsistemadeseguridadsocialintegral,deacuerdoconelinciso

primero del artlculo 41  de la Ley 80 de 1993 modificado por Art.
23 de la  Ley  1150  de 2007.  EI  supervisor que  no verifique el
pago   al   sistema   de   seguridad   social   integral   y   aportesparafiscalesincilrriraencausaldemalaconducfaye,stafa

sujeto   a   las   sanciones   establecidas   en   el   C6digo   Unico
DisciDlinario (Lev 1952 de 2019).

8.     "lpuTACION El   valor  del   presente   Contrato   se   imputafa   con   cargo   al
PRESUPUESTAL. certificado  de  Disponib"dad  Presupuestal  No,143  del  23  de

enero del aflo 2024.
9.   SuPERVISOR. EL HOSPITAL, efectuafa la supervision del presente contrato

a   trav6sde  ALEJANDRO   DONCEL   BARRIOS,   Profesional
universitario Area Recursos Flsioos del Hospital San Rafael de
EI  Espinal  E.S.E.  y/o el funcionario de§ignado por la gerencia
del  Hospital.  Para  lo  cual  debefacumplir  con   las  funciones
establecidas  en   la  Ley  y  la   Resoluci6n   No.0424  del  2022

(Manual de supervisi6n e interventoria).
10. GAIIANTLAS. De  conformldad   al    Estatuto   de   Contrataci6n   Artlculo   47,

para     la   presente  contrataci6n  no  se  requerifa  de  manera
obligatoria estableceroarantlas de cubrimlento.

11,  CLAUSULAS En    este   contrato   se   entienden    pactada§    las   clausulas
EXCEPCIONALES excepcionales  previstas en  los artlculos  14 al  18 de la  ley 80

de 1993, v demas normas clue requlen la materia.
12, SuSPENSION  TEMPORAL DEL solo en eventos de fuerza mayor, caso fortuito y/o por mutuo

CONTRATO. acuerdo, las partes pod fan suspender la ejecuci6n del contrato.
Este hecho, previo concepto del supervisor, se ha fa constar en
acta  que suscribifan  el CONTRATISTA y el supervisor con el
visto bueno del ordenador del gasto.

13.   MODIFICACIONES, Toda solicitud de este tipo sera tramitada par el ordenador del
PRORROGAS.          ADICION ES, gasto,   previa  solicitud  escrita  ya  sea  por  el  supervisor,   la
TERMINACION  ANTICIPADA  Y solicitud  debe  estar  acompaf`ada  de  los  soportes  indicados,
CADuCIDAD. conceptuando  sabre  su   necesidad   y  oonvenienc!a,   con   la

debida antelaci6n al venclmiento del plaza de eiecuci6n.
14.  SISTEMA                                        DE EI  CONTRATISTA  debefa  cumplir con  las  polIticas,  criterios,

ADMINISTRAC16N                    DEL manuales y lineamientos generales de actuaci6n que orientan
RIESGO      DE      LAVADO      DE la gesti6n del  Hospital San  Rafael  E.S.E. frente al sistema deadministraci6ndelriesgodelavadodeactivos,financiaci6ndel
ACTIVOS,  FINANCIAcloN  DEL
TERRORISMO                                Y terrorismo  y  flnanciaci6n   de   la   proliferaci6n   de   armas   de
FI NAN CIAC16N            DE            LAAI-,I,,,1® destrucci6n  masiva y  reporte  de  informaci6n  en  concordanci,__J!___L.I___..'!_----i--`----`-L.--!J----,--i----,-11--I ,I--, -,  I,  - --,,  ,---,,--,,.---  ,  .I.'--.''.-..---`,-.-.-.--.---1,,,  ,--..v-,-,    ,
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DE   DESTRUCCION  MASIVA  Y Extema  No.  009  de  2016,  modificada  por  la  Circular  Extema
REPORTE DE INFORIVIAC16N. No.    20211700000005-5   de   2021    de   la   Superintendoncia

Nacional de Salud.  EI  CONTRATISTA debera cumplir con  los
procedimientos,  mecanismos  e  instrumentos  que,  en  materia
de prevenci6n, administraci6n del riesgo y control del lavado de
activos,    financiaci6n    del    terrorismo    y   financiaci6n    de    la
proliferaci6n  de  armas  de  destrucci6n  masiva  y  reporte  de
infomaci6n adoptara el Hospital San Rafael de EI Espinal, para
evitar  qile  en  ®1  desarrollo  de  cualquiera  de  las  actividades
comprendidas  dentro  de  su  objeto  social  pueda  ser  util.Lzada
pare  el  ocultamiento  de  dineros  provenientes  de  actividadesdelictivas.

15.PROTECCION        DE       DATOS EI Hospital San Rafael de El espinal E.S.E. de conformidad con
PERSONALES      -      HABEAS su  polttica  de  protecci6n  de  dates  personales  se  encuentra
DATA. comprometido  el  tratamiento  legal,  legltimo  y  seguro  de  los

datos  personales contenidos en  sus sistemas de  informaci6n,
documentos,     archivos,     formatos,     formularios     y    demas
instrumentos de recolecci6n o almacenamiento de informaci6n
flsica o digital. En virtud de lo anterior, la informaci6n entregada
al CONTRATISTA pare la ejecuci6n del contrato permanecefa
en la base de datos de la entidad contratante mientras la misma
sea  necesaria  o  durante  el  termino  que  determine  la  ley.  AI
suscribir el presente contrato, como CONTRATISTA manifiesto
que fui informado expresa y previamente por parte del Hospital
San    Rafael,    como    responsable    del    tratamiento    de    la
informaci6n.    de    las    finalidades,    obligaciones    y    deberes
enmarcados  en  la  ley  de  protecci6n  de  dates,  asl  coma  los
derechos  que  me  asisten,  coma  lo  son  conocer,  actualizar o
rectificar mi informaci6n y ejercer los demas derechos previstos
en la  Ley Estatutaria 1581  de 2012 y complementarios, segtin
la  polltica  de tratamiento  de  datos  personales,  disponible  en:
http://www,hospitalsanrafael¢spinal.gov.co,    en    la    cual    se
indica los canales habilitados Dor la ESE Dara eiercerlos

16. INHABluDADES                             E EL  CONTRATISTA  tal  como  lo  acredita  por  escrito  en  su
I N COIVI PATI BI LIDAD ES                Y propuesta, declara bajo la gravedad de juramento,  que no se
CONFLICTOS DE INTERESES. encuentra    incurso    en    ninguna    de    las    inhabilidades    e

incompatibilidades  para contratar con  las  Entidades  Estatales
(Constituci6n  Polftica  de  Colombia,  artlculo  8  de  la  Ley 80  de
1993, 6 Ley 1150 do 2007 y el Decreto 1082 de 2015) y que, si
llegare  a  sobrevenir  alguna,  actuafa  conforme  lo  dispone  ®1
artlculo 9 de la Ley 80 de  1993;  asl mismo declara que no se
encuentra incurso en conf]ictos de intereses.

17. CESION DEL CONTRATO. LA CONTRATISTA no pod fa ceder el presente contrato en todo
o  en  parte  a  persona  alguna  natural  o  Jurldica  nacional  o
extranjera sin el consentimiento previo y expreso otorgado por
escrito Dor Darte del HOSPITAL.

18. CAUSALES DE TERMINACION. El  contrato  tambi6n  pod fa  terminarse  par  cualquiera  de  los
siguientes   eventos:   I)   por   acuerdo   de   las   partes;   11)   por
vencimiento del plazo; Ill) por caso fortuito o fuerza mayor; lv
^^.   :n^i.---Ii-:ar`+^    A^   ..--   ^   -l~I.r`--   A^   I--   ^L`l;^-^:^na
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contratadas  o  su  ejecuci6n  tard/a,  defectuosa  o  en  forma
diferente  a  la  acordada  en  los  t6rminos  definidos  para  este
contrato.

19. IvluLTAS. En  caso  de  mora  o  de  incumplimjento  total  o  parcial  de  las
obligaciones aqul estipuladas en que incurren algunas de las
partes, debefa pagar a la parte cumplida la suma equivalente a
diez (10) % del valor del contrato, a tltulo de lndemnizaci6n par
dicho  incumplimiento.   El  pago  se  ajustafa  al  procedimiento
legal establecido para tal fin. Si ello no fuere posible,  su cobro
pod fa efectuarse con cargo a la garant/a de cumplimiento.  De
Ias  multas  y  demas  sanciones  impuestas  por  el  HOSPITAL
SAN   RAFAEL  DE  EL  ESPINAL  E.S.E.  Se  informafa  a  las
entidades  respectivas.  PARACRAFO.  La  exigibilidad  de  las
multas  no  exonerafa  al  CONTRATISTA  del  cumplimiento  de
sus    obligaciones    contractuales    hasta    la   terminaci6n    del
contrato.

20. CLAUSuLA PENAL, En  case  de  incumplimiento  de  las  obligaciones  a  cargo  del
CONTRATISTA o de la declaratoria de caducidad, este debefa
pagar  un  valor  equivalente  al  veinte   (20)   %   del  valor  del
contrato,    el    cual    se    pod fa    cobrar,    sin    necesidad    de
requerimiento   judicial   o   extrajudicial    a   tftulo   de   sanci6n
pecuniaria,   siendo   la   estimaci6n   anticipada   de   periuicios
pactada por las partes en el presente documento, el oual presta
m6rito eiecutivo.

21. SOLUCION DE Las controversias o diferencias que surjan entre el contrati8ta
CONTROVERSIAS. y    el    contratante    con    ocasi6n    de    la    firma,    ejecuci6n,

interpretaci6n, pr6rroga o terminaci6n del contrato, as/ como de
cualquier  otro  asunto  relacionado  con  el  presente  contrato,
sefan  sometidas  a  la  revision  de  las  partes  pare  buscar  un
arreolo directo mediante la conciliaci6n.

22. EXCLUSION DE RELACION Las   actividades   que   ejecuta    EL   CONTRATISTA   y   sus
LABORAL. empleados,  en  desarrollo  del  presente  contrato  no  generan

relaci6n  laboral,  ni  pago de  prestaciones  sociales  a cargo de
HOSPITAL SAN RAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E.  Par lo tanto
no  da  derecho  a  ningtln  tipo  de  emolumentos  distintos  a  los
pactados en este contrato,  de acuerdo con  lo establecido en
inciso  2°.  Numeral  3°  del  artlculo  32  de  la  lay  80  de  1993.
PARAGRAFO: En cumplimiento al artlculo 50  de la Icy 789 de
2002 y el artfculo 23 de la lay 1150 de 2007. EI CONTRATISTA
debefa cumplir con los aportes al sistema de seguridad social
y  el  CONTRATANTE  realizafa  los  controles  mensuales  pare
verificar que EL CONTRATISTA haya realizado el pago de las
obligaciones durante la ejecuci6n del contrato.

23.  DOCUMENTOS INTECRANTES Forman   parto   integranto   de   este   contrato   los   siguientes
DEL CONTRATO. documentos: 1. EI CDP y los demas documentos expedidos en

Ia    etapa    pre-contractual,    contractual    y    postcontractual.
2.  Todas las modificaciones,  adiciones o aclaraciones qua se
expidan     con     posterioridad.     3.    Todos    los    documentos
necesarios   para   la   legalizaci6n   que   se   elaboren.   4.   Lee
`J--, ,---,-- JI, ,- ,---I-- I- -:--, ,-:J|- JJ-I -:---
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24. REQUISITOS                                 DE El  presente contrato se  perfecciona  con  la  suscripci6n de  las
PE RF Eec IONAIvll E NTO             Y partes, y para su legalizaci6n y posterior ejecuci6n se requiere:
EJECuCION. a) Reqistro DresuDuestal.  b} Acta de inicio.

25. DECLARAC[ONES. Las parfes declaran que conocen, comprenden y aceptan todas
y  cada  una  de  las  estipulaciones  contenidas  en  el  presente
contrato y los demas documentos que foman parte integral del
mismo,  cuya interpretaci6n se sustentafa en el principio de  la
autonom/a de la voluntad de las partes con fundamento en el
artlculo 1602 del c6digo civil colombiano.

26. NOTIFICACIONES. Para  efectos  de  las  comunicaciones  y/o  notificaciones  a  que
hubiere   lugar   en   desarrollo   del   objeto   contractual,   y   con
posterioridad    a   6ste,    las    partes   registran    las   siguientes
direcciones, en las cuales se surtifan valldamente las mismas;
EI Hospital en el  Despacho de la Gerencia;  EI contratista en  la
Camera  16 A 80 63 0f 403 Ed Torre Oval Bogota D.C-E-
mail: gerencia@roka.com.co,El contratista se obliga a informar
al HOSPITAL cualquier novedad al respecto, so pena de que se
consideren validamente surtidas las actuaciones pertinente§. en
la direcci6n reaistrada.

27. FIRMA ELECTRONICA. EI  contratista  acepta  de  manera  inequivoca  el  contenido  del
contrato  electrdnico y  sus  anexos  con  la  aceptaci6n  de  este
documento a trav6s de la plataforma SECOP 11.
PARACRAFO:    Este   documento   hace   parte   integral   del
contrato   electr6nico   del   SECOP   11,   asl   como   los   demas
documentos Dublicados en el SECOP 11.

Proyecto:  Femanda Moreno- Contrataci6n.
Rovlso: Ibeth Viannev Uribe Garcla -Asesore Jurrdica.
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