ospilal
ospla )

e Qi3 Santander

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER

RESOLUCION NO 056 DE 2024 - ARTICULO 19. (MANUAL INTERNO DE CONTRATACION)

PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES.

INTERVENTORIA INTEGRAL PARA LAS ADECUACIONES MENORES DE LA E.S.E HOSPITAL SAN
RAFAEL DE OIBA DEPARTAMENTO DE SANTANDER, DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION No 1984
DE 2024, EMITIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

PLAZO

TRES (3) MESES CONTADOS APARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO

VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO

DIECIOCHO MILLONES SEISCIENTOS TREINTA'Y UN MIL NOVENTA'Y CUATRO PESOS M/CTE
$18.631.094,00
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TERMINOS DE REFERENCIA
RECOMENDACIONES GENERALES

Leer cuidadosamente el presente documento de Términos de Condiciones y todos los documentos que expida la
E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, como respuestas a observaciones y adendas antes
de elaborar la propuesta, lo cual sera publicado en la plataforma del SECOP II, pagina web y cartelera oficial de
la entidad.

Verificar que no esté incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad generales ni especiales
para contratar, especialmente las contempladas en los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de1993, Constitucion Politica
1.991. Ley 1474 de 2011, etc., ni tener conflictos de interés.

Queda entendido que con la presentacion de la propuesta se acogen y aceptan todas las condiciones estipuladas
en los Términos de Condiciones, en los anexos y en la ley.

La presentacion de la propuesta constituye evidencia que se estudio el documento de Términos de Condiciones,
los anexos y demas documentos adjuntos; que se recibieron las aclaraciones necesarias sobre las inquietudes o
dudas previamente consultadas y se acepta que, el mismo, es completo, compatible y adecuado para identificar
los bienes que se contrataran.

Los proponentes, por la sola presentacion de su propuesta, autorizan a la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE
OIBA SANTANDER, a verificar toda la informacion que en ella suministren.

Verificar que se cumple las condiciones y se reanen los requisitos aqui sefialados, pues la presentacion de la
propuesta indica que el proponente esta enterado a satisfaccion en cuanto al alcance del objeto a contratar y que
ha tenido en cuenta todo lo anterior, para definir las obligaciones que se adquieren en virtud del contrato de
compraventa que se celebrara. Reunir toda la informacion y documentacion exigida y verificar la vigencia de
aquella la requiera.

Seguir las instrucciones que se imparten en este documento para la elaboracion de su propuesta.

Toda consulta debera formularse por el aplicativo del proceso en el Secop |I. Las respuestas a las consultas se
haran igualmente mediante escrito suscrito por el funcionario competente y dado a conocer por publicacion en la
misma plataforma del Secop II.

Ningiin convenio verbal con personal de la E ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, antes o
después de la firma del contrato, podra afectar o modificar alguno de los términos y obligaciones aqui
estipuladas.

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, se reserva el derecho de verificar toda la informacion
incluida en la propuesta y de solicitar a las autoridades competentes o a los particulares correspondientes,
informacion relacionada con el contenido de la misma.

1. INTRODUCCION.

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER pone a disposicion de los interesados el PROYECTO
DE PLIEGO DE CONDICIONES para la seleccion del contratista encargado de ejecutar el siguiente objeto:
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INTERVENTORIA INTEGRAL PARA LAS ADECUACIONES MENQORES DE LA E.S.E HOSPITAL SAN
RAFAEL DE OIBA DEPARTAMENTO DE SANTANDER, DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION No 1984
DE 2024, EMITIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

El presente documento, asi como toda la documentacion, estan a disposicion del publico en general en la Oficina
de la Gerencia de la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER ubicada en la Carrera 7 No. 12 -81
Oiba Santander o en la pagina web de la entidad  http://www.esehospitalsanrafael-oiba-
santander.qov.colentidad/nuestra-entidad y en el Sistema Electronico de Contratacion Piblica SECOP |I.

Constituye obligacion de los proponentes consultar de manera permanente el Proceso en la Plataforma del
SECOP II. No sera admisible como excusa, el desconocimiento 0 desinformacion por la no consulta en el sitio
web mencionado.

La E.S.E, es competente para la celebracion de este proceso de seleccion por la modalidad denominada segun
su Manual de Contratacion como CONVOCATORIA PUBLICA, de conformidad con lo establecido en la
Constitucion Politica de Colombia, la Ley 10 de 1990, Ley 100 de 1993, el Decreto 1876 de 1994, el Resolucion
No. 056 de 2024 - Articulo 19. (Manual Interno de Contratacion).

De acuerdo a lo establecido en el manual de contratacion de la E.S.E Hospital San Rafael de Oiba, Resolucion
No. 056 del 28 de octubre de 2024 , en concordancia con los articulos 209 al 267 de la Constitucion Politica de
Colombia, el numeral 6 del articulo 195 de la ley 100 de 1993, el decreto 1876 de 1994, el decreto 139 de 1996,
el articulo 13 de la ley 1150 de 2007, el articulo 3 de la ley 1437 de 2011, la resolucion 5185 de 2013, acuerdo
No. 034 de 199 del Concejo Municipal y Acuerdo N. 09 de 2024 que adoptd el estatuto de contratacion.

2. INVITACION A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS.

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, en cumplimiento de lo dispuesto en el inciso 3 del articulo 66 de
la Ley 80 de 1993, invita a todas las personas y organizaciones interesadas en hacer control social al contrato
objeto del presente proceso, en cualquiera de sus fases 0 etapas, a que presenten las recomendaciones que
consideren convenientes, intervengan en las audiencias y a que consulten los documentos del proceso en &l
SECOP Il y en la pagina web de la entidad.

3. COMPROMISO ANTICORRUPCION.

En el evento de conocerse casos especiales de corrupcion en el presente procedimiento, se debe reporter a la
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER ubicada en la Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander, y/o
al correo soytransparente@funcionpublica.gov.co. En todas las actuaciones derivadas de la presente el
proponente obrara con la transparencia y la moralidad que la Constitucion Politica y las Leyes consagran. Los
Proponentes deben suscribir el compromiso anticorrupcion contenido como Anexo en el cual manifiestan su
apoyo irrestricto a los esfuerzos del Estado colombiano contra la corrupcion. Si hay incumplimiento comprobado
del compromiso anticorrypcion por parte del Proponente, sus empleados, representantes, asesores o de
cualquier otra persona que en el Proceso de Contratacién actue en su nombre, es causal suficiente para el
rechazo de la Oferta o para de terminacion anticipada del contrato si el incumplimiento ocurre con posterioridad a
la Adjudicacion de este, sin perjuicio de que tal incumplimiento tenga consecuencias adicionales.

4. INTERPRETACION DE LOS TERMINOS DE CONDICIONES.

Los Términos de Condiciones deben ser interpretados como un todo y sus disposiciones no deben ser
entendidas de manera separada, por lo tanto, al mismo se integran los anexos, matrices, formatos y adendas.
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Si el proponente considera que existen omisiones o contradicciones, o se tuviere dudas sobre la interpretacion,
significado o alcance de cualquier parte de las condiciones o especificaciones de estos Términos de Condiciones,
el proponente debera solicitar la aclaracion pertinente, asi como cualquier modificacion o cambio posterior a la
apertura del proceso, a través del mismo medio mediante Adenda. Solamente las informaciones, interpretaciones
y aclaraciones suministradas por escrito y los cambios o modificaciones comunicados mediante Adenda,
comprometeran a la E.S.E. para los efectos de este proceso de contratacion.

El proponente esta en la obligacion de sefialar cualquier error u omision que encuentre en los Términos de
Condiciones y esta en la obligacion de pedir las aclaraciones que considere necesarias.

Es responsabilidad del proponente conocer todas y cada una de las implicaciones para el ofrecimiento del objeto
de este proceso de seleccion, y realizar todas las evaluaciones y proyecciones que sean necesarias para
presentar su propuesta, sobre la base de un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En
consecuencia, es responsabilidad del interesado, al asumir los deberes de garantia asociados con la adquisicién
de bienes que se solicitan a través de la presente contratacion, conocer plenamente las condiciones técnicas del
bien a proveer, sin perjuicio de la facultad que asiste a los interesados de solicitar por escrito informacion puntual
que le permita precisar los aspectos que puedan incidir en la formulacion de su propuesta.

Igualmente, correspondera al proponente la responsabilidad de determinar, evaluar y asumir los impuestos, tasas
y contribuciones, asi como los demas costos tributarios y de cualquier otra naturaleza que conlleve la
celebracion, ejecucion y liquidacion del contrato, segun la asignacion de costos previstos para la adquisicion del
objeto de este proceso, para lo cual se recomienda a los proponentes obtener asesoria calificada. Por la sola
presentacion de la propuesta se considera que el proponente realizd el examen completo de todos los aspectos
que inciden y determinan la presentacion de la misma. La exactitud, confiabilidad o integridad de la informacion
que tenga a bien consultar el interesado se encuentra bajo su propia responsabilidad.

5. COSTOS DERIVADOS DE PARTICIPAR EN EL PROCESO DE CONTRATACION.

Los costos y gastos en que los interesados incurran con ocasion del analisis de los Documentos del Proceso, la
presentacion de observaciones, la preparacion y presentacion de las Ofertas, la presentacion de observaciones a
las mismas, y cualquier otro costo o gasto relacionado con la participacion en el Proceso de Contratacion estara a
cargo exclusivo de los interesados y Proponentes.

6. IDIOMA.

Los documentos y las comunicaciones entregadas, enviadas o expedidas por los Proponentes o por terceros
para efectos del Proceso de Contratacion o para ser tenidos en cuenta en el mismo, deben ser otorgados y
presentados en castellano. Los documentos con los cuales los Proponentes acrediten los requisitos habilitantes
que estén en una lengua extranjera, deben ser traducidos al castellano y presentarse junto con su original. Para
el momento de la Adjudicacion, el Proponente que resulte adjudicatario debe presentar la traduccion oficial al
castellano de los documentos presentados por escrito en lengua extranjera, la cual debera ser oficial en los
términos del articulo 251 del Cadigo General del Proceso, cumpliendo el tramite de apostilla o consularizacion.

7. DOCUMENTOS EXPEDIDOS EN EL EXTRANJERO.

Los documentos otorgados en el exterior, consularizados o apostillados deberan estar conforme con el articulo
251 del Codigo General del Proceso y el articulo 480 del Codigo de Comercio, asi mismo debera cumplirse la
Resolucion 1959 de Agosto 3 de 2020, por la cual se dictan disposiciones en materia de apostillas y de
legalizaciones de documentos y se deroga la Resolucion 10547 del 14 de Diciembre de 2018, expedida por el
Ministerio de Relaciones Exteriores de Colombia.
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8. CONSULARIZACION (DOCUMENTOS PRIVADOS.

De conformidad con lo previsto por el articulo 480 del Codigo de Comercio “Los documentos otorgados en el
exterior se autenticaran por los funcionarios competentes para ello en el respectivo pais, y la firma de tales
funcionarios lo sera a su vez por el consul colombiano o, a falta de éste, por el de una nacién amiga, sin perjuicio
de lo establecido en convenios internacionales sobre el régimen de los poderes.” Tratandose de sociedades,
expresa ademas el citado articulo del Cddigo de Comercio que: “(...) al autenticar los documentos a que se
refiere este articulo los consules haran constar que existe la sociedad y ejerce su objeto conforme a las leyes del
respectivo pais”. Surtido el tramite sefialado en el presente numeral, estos documentos deben ser presentados
ante el Ministerio de Relaciones Exteriores de Colombia para la correspondiente legalizacion de la firma del
consul y demas tramites pertinentes.

9. APOSTILLE (DOCUMENTOS PUBLICOS).

Cuando se trate de documentos de naturaleza publica otorgados en el exterior, de conformidad con lo previsto en
la Ley 455 de 1998, por medio de la cual se aprueba la “Convencion sobre la abolicion del requisito de
legalizacion de documentos publicos extranjeros”, suscrita en la Haya el 5 de Octubre de 1961, no se requerira
del tramite de Consularizacion sefialado en el numeral anterior, siempre que provenga de uno de los paises
signatarios de dicha Convencion. En este caso sblo sera exigible el apostille, tramite que consiste en el
certificado mediante el cual se avala la autenticidad de la firma y el titulo en que ha actuado la persona firmante
del documento y que se surte ante la autoridad competente en el pais de origen. Los documentos otorgados en el
exterior que no estén en idioma espaol proveniente de paises signatarios de la convencion de La Haya, deberan
ser presentados acompafados de una traduccion a este idioma, la cual podré ser oficial en los términos del
articulo 251 de la Ley 1564 de 2012 o efectuada por traductor o intérprete no oficial, pero cumpliendo el tramite
del Apostille.

Los documentos otorgados en el exterior que no estén en idioma espariol y que provengan de paises NO
signatarios de la Convencion de La Haya deberan presentarse acompafiado de una traduccion oficial a este
idioma, en los términos del articulo 251 de la 1564 de 2012,

10. CONVOCATORIA LIMITADA A MIPYMES
En virtud del Art. 5 del Decreto 1860 de 2021, la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, informa:

“Articulo 2.2.1.2.4.2.2. Convocatorias limitadas a Mipyme. Las Entidades Estatales independientemente
de su_régimen de contratacion, los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales y los
particulares que ejecuten recursos publicos, deben limitar la convocatoria de los Procesos de Contratacion
con pluralidad de oferentes a las Mipyme colombianas con minimo un (1) afio de existencia, cuando
concurran los siguientes requisitos:

1. El valor del Proceso de Contratacion sea menor a ciento veinticinco mil dolares de los Estados Unidos
de América (US$125.000), liquidados con la tasa de cambio que para el efecto determina cada dos afios
el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo.

2. Se hayan recibido solicitudes de por lo menos dos (2) Mipyme colombianas para limitar la convocatoria
a Mipyme colombianas. Las Entidades Estatales independientemente de su régimen de contratacion, los
patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales y los particulares que ejecuten recursos
publicos, deben recibir estas solicitudes por lo menos un (1) dia habil antes de la expedicion del acto
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administrativo de apertura, o el que haga sus veces de acuerdo con la normativa aplicable a cada
Proceso de Contratacion.

Tratéandose de personas juridicas, las solicitudes solo las podrén realizar Mipyme, cuyo objeto social les
permita ejecutar el contrato relacionado con el proceso contractual.

PARAGRAFO. Las cooperativas y demas entidades de economia solidaria, siempre que tengan la calidad
de Mipyme, podran solicitar y participar en las convocatorias limitadas en las mismas condiciones
dispuestas en el presente articulo.

(Decreto 1860 de 2021, articulo 5)
()

ARTICULO 2.2.1.2.4.2.4. Acreditacion de requisitos para participar en convocatorias limitadas. La Mipyme
colombianas deben acreditar que tiene el tamafio empresarial establecido por la ley de la siguiente
manera:

1. Las personas naturales mediante certificacion expedida por ellos y un contador publico, adjuntando
copia del registro mercantil.

2. Las personas juridicas mediante certificacion expedida por el representante legal y el contador o revisor
fiscal, si estén obligados a tenerlo, adjuntando copia del certificado de existencia y representacion legal
expedido por la Camara de Comercio o por la autoridad competente para expedir dicha certificacion.

Para la acreditacion deberan observarse los rangos de clasificacion empresarial establecidos de
conformidad con la Ley 590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o fas normas que lo modifiquen,
sustituyan o complementen.

PARAGRAFO 1. En todo caso, las Mipyme también podran acreditar esta condicion con la copia del
certificado del Registro Unico de Proponentes, el cual debera encontrarse vigente y en firme al momento
de su presentacion,

PARAGRAFO 2. Para efectos de la limitacion a Mipyme, los proponentes aportaran la copia del registro
mercantil, del certificado de existencia y representacion legal o del Registro Unico de Proponentes, segtn
corresponda conforme a las reglas precedentes, con una fecha de maximo sesenta (60) dias calendario
anteriores a la prevista en el cronograma del Proceso de Contratacion para el inicio del plazo para
solicitar la convocatoria limitada.

PARAGRAFO 3. En las convocatorias limitadas, las Entidades Estatales independientemente de su
régimen de contratacion, los patrimonios autonomos constituidos por Entidades Estatales y los
particulares que ejecuten recursos publicos, solo deberén aceptar las ofertas de Mipyme o de
propohentes plurales integrados tnicamente por Mipyme.

PARAGRAFO 4. Los incentivos previstos en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y 2.2.1.2.4.2.3 de este Decreto no
excluyen la aplicacion de los criterios diferenciales para los emprendimientos y empresas de mujeres en
el sistema de compras publicas.”

(Decreto 1860 de 2021, articulo 5)
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De acuerdo al Ministerio de Comercio, Industria y Turismo, el umbral de Mipymes, cuya vigencia corresponde del
01 de enero de 2024 hasta el 31 de diciembre de 2025, es:

@ %

Co.mercio.. y éqencia N?dgn'?:’i'
WEuse Uurlsmo Coleumbla Com::; E‘t“;clgm
T UMBRAL =
US$ 125.000
COL$ 533.287.768

Fuente:
https://www.colombiacompra.gov.co/sites/cce public/files/files 2020/acutalizacion_umbrales coe 2024 pdf

Por lo anterior, la presente convocatoria podré ser limitada a mipyme departamental siempre y cuando se reuna
los requisitos establecidos en la norma anteriormente invocada.

11. MONEDA DE LA OFERTA.
El proponente presentara la oferta inicial en PESOS COLOMBIANOS.
12. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD

De entrada es preciso mencionar que el documento que nos ocupa se fundamenta en las disposiciones que
prevé la Constitucion Politica de Colombia, iniciando desde luego por los fines esenciales del Estado, los cuales
se definen en el art 2° Superior; “servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la
efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucion; facilitar la participacion de
todos en las decisiones que los afectan y en la vida econémica, politica, administrativa y cultural de la Nacion;
defender la independencia nacional, mantener la integridad territorial y asequrar la convivencia pacifica y la
vigencia de un orden justo. Las autoridades de la Replblica estan instituidas para proteger a todas las personas
residentes en Colombia, en su vida, honra, bienes, creencias, y demas derechos y libertades, y para asegurar el
cumplimiento de los deberes sociales del Estado y de los particulares”.

La E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SDER, es una entidad piblica y agente economico del mercado de
salud, del orden territorial integrante del Sistema General de Seguridad Social en Salud y tiene por objeto la
prestacion del servicio publico esencial de la salud.

Por estar dentro del marco de las Empresas sociales del Estado — ESE -, constituyen una categoria especial de
entidad publica descentralizada, con personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, creadas
por la ley, sometidas al régimen juridico previsto en el capitulo I, Titulo Il del libro 11 de la ley 100 de 1993 y sus
modificaciones contenidas en las leyes 1122 de 2007 y 1438 de 2011 y deméas normas concordantes.

Que, la Ley 100 de 1993 sefiala como uno de los fundamentos del servicio pablico de la salud en su numeral 3
del articulo 152 es la proteccion integral, donde los integrantes del Sistema General de Seguridad Social en
Salud deben brindar atencién en salud integral a la poblacion en sus fases de educacion, informacion y fomento
de la salud y la prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, en cantidad, oportunidad, calidad y eficiencia
de conformidad con lo previsto en el articulo 162 respecto del Plan Obligatorio de Salud.

‘hngs:‘{Iicitarconelestado.cam‘wg-ccntent‘ug!oads‘ZMZ‘UZ‘Urnbrales Miexmes 2022 2023.pdf
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Analizado lo anterior, la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, es una entidad plblica del
orden territorial integrante del Sistema General de Seguridad Social en Salud y tiene por objeto la prestacion del
servicio publico esencial de la salud, por lo tanto se requiere realizar adecuaciones a la planta fisica, conforme a
lo establecido en las cantidades de obra y especificaciones sefialadas en el presupuesto; en el mismo sentido,
se busca garantizar a los usuarios calidad y una atencién oportuna, personalizada, humanizada, integral,
continua y de acuerdo con estandares aceptados en procedimientos y practica profesional, con una
infragstructura apta y en excelentes condiciones.

E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, es una entidad de primer nivel de atencion, catalogado en la
categoria 1B, hace parte de la provincia Comunera cuyo objetivo principal es prestar los servicios de salud bajo
los principios constitucionales y Legales, trabajando en el mejoramiento continuo del servicio y el desarrollo
integral de la entidad, en PRO del mejoramiento de la calidad de vida de la comunidad, ubicado en el casco
urbano con todos los servicios definidos para la tipologia, siendo el primero del objeto de intervencion del
proyecto relacionado.

La E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA cuenta con unas instalaciones que con el transcurso de los afos
han venido desmejorando por causa del uso, dafios en cubiertas y cielo raso, pisos paredes ademas del deterioro
de redes eléctricas e hidrosanitarias las cuales requieren una intervencion en la modalidad de adecuacion mejor
para mejorar la actual condicion de la infraestructura y asi poder ofertar los servicios de la institucion en beneficio
a la comunidad.

Ahora bien, para las instituciones prestadoras de salud, mantener una infraestructura adecuada garantiza que los
pacientes puedan acceder a los servicios de salud de manera oportuna. Las instalaciones en buenas
condiciones, son cruciales para evitar demoras en la atencion, lo cual puede ser vital en situaciones de
emergencia. Las fallas en la infraestructura pueden generar barreras fisicas, llevando a presentar algunos
retrasos de la atencion, lo que se consideraria una vulneracion del derecho a la salud.

La calidad de la atencion en salud esta directamente ligada a la infraestructura. Hospitales con instalaciones en
deterioro, falta de mantenimiento, sistemas obsoletos o insuficientes (ventilacién, electricidad, agua potable)
aumentan el riesgo de accidentes. El Manual de Habilitacion de Prestadores de Servicios de Salud en Colombia
establece condiciones minimas para que los servicios cumplan con la seguridad del usuario, y la infraestructura
es un componente clave de estas condiciones. Un ambiente seguro y limpio es un requisito basico para una
atencion de calidad.

El derecho a la salud implica una atencion integral, que incluye prevencion, diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion. Una infraestructura adecuada permite la implementacion de todos estos componentes, si las
instalaciones no son las apropiadas, se limita la capacidad del sistema de salud para ofrecer esta atencion
integral.

Mas alla de lo funcional, una infraestructura en buen estado contribuye al bienestar y la dignidad del paciente.
Espacios confortables, con buena iluminacion y ventilacion, pueden influir positivamente en el estado de animo y
la recuperacion de los pacientes. La Corte Constitucional ha reconocido la importancia de que la prestacion de
los servicios sea "oportuna, eficiente y de calidad" como parte del derecho a la salud.

En Colombia, la insuficiencia o el mal estado de la infraestructura hospitalaria ha sido un factor recurrente en las
acciones de tutela por vulneracion del derecho a la salud. El Estado, a través del Ministerio de Salud y Proteccién
Social, y otras entidades territoriales, tiene la obligacion de garantizar que los prestadores de servicios de salud
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cuenten con las condiciones fisicas y tecnoldgicas necesarias para cumplir con los estandares de calidad y
seguridad, asegurando asi el goce efectivo del derecho fundamental a la salyd para todos los ciudadanos.

La crisis en el sector salud de Colombia es un tema complejo y multifacético, y la situacion de la infraestructura
hospitalaria es, sin duda, un factor critico que contribuye a la vulneracion del derecho fundamental a Ia salud y al
aumento de las acciones de tutela.

En la actualidad, la infraestructura de la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA — SANTANDER se encuentra
en malas condiciones, siendo necesario la intervencion para realizar las adecuaciones menores que permitan
garantizar la prestacion del servicio de salud a los usuarios en condiciones de accesibilidad y seguridad
requeridos en la norma, con el fin de dar cumplimiento a los objetivos y metas institucionales; lo anterior en virtud
de lo contenido en el Decreto 1876 de 1994, donde se plantea la prestacion de los servicios de salud como parte
integrante del sistema de seguridad social en salud, siendo este un servicio publico a cargo del Estado.

Es por eso que se inicio el proceso contractual CP003-2025, pues una infraestructura en mal estado es un foco
de riesgos. Humedades, goteras, fallas eléctricas, problemas sanitarios, instrumental obsoleto, pisos rotos y
paredes con moho aumentan la probabilidad de infecciones intrahospitalarias, accidentes (caidas,
electrocuciones).

El sustento legal del deber de elaborar estos estudios se encuentra en el articulo 25 de la Ley 80 de 1993 que
desarrolla el principio de economia y exige que, con antelacion al inicio del proceso de seleccion o a la firma del
contrato, segun el caso, las autoridades analicen la conveniencia e inconveniencia del objeto a contratar,
consigan las autorizaciones y aprobaciones para ello, elaboren los estudios, disefios y proyectos requeridos, los
pliegos de condiciones (cuando corresponda) y que cuenten con los estudios y disefios que permitan establecer
la viabilidad de los contratos a ejecutar y su impacto social, econémico y ambiental. (..) Los estudios y
documentos previos tienen como objetivo fundamental “identificar técnica y econdmicamente el objeto del futuro
contrato” analizar todas las variables que pueden afectar los procesos de seleccion, los contratos y su futura
ejecucion para que el proponente o contratista cuente con los elementos necesarios para valorar adecuadamente
el alcance de lo requerido por la entidad y los riesgos que ella propone.

Los estudios previos son la consecuencia de |a aplicacion directa de la obligacion de planificar todos los procesos
propios de la gestion publica, ya que, una vez establecida una necesidad concreta que se deba solventar a la
comunidad, la entidad debera entrar a proyectar la forma como se deba llevar a cabo, de tal modo que se
consultaran los precios reales del objeto u objetos a contratar, en el mercado aplicando variables como la
cantidad, la calidad y especialidad, el momento y el lugar, entre otras cosas con el fin de que la entidad pague el
precio justo con base en un marco de referencia que se ejecute de manera objetiva, facilitando la evaluacion de
las propuestas en concordancia con el articulo 8 y 15 del Acuerdo 09 del 11 de octubre de 2024 “Por el cual se
adopta el Estatuto Contractual de la Empresa Social del Estado Hospital San Rafael de Oiba - Santander”, y en
concordancia con el articulo 28 de la ley 80 de 1993, respecto de las reglas contractuales.

(...) “Articulo 280.- De la Interpretacion de las Reglas Contractuales. En la interpretacion de las normas
sobrecontratos estatales, relativas a procedimientos de seleccicn y escogencia de contratistas y en la de
la clausula y estipulaciones de los contratos, se tendrd en consideracion los fines y los principios de que
Irata esta ley, los mandatos de la buena fe y la lgualdad y equilibrio entre prestaciones y derechos que
caracteriza a los contratos conmutativos”

Con relacion al contenido del presente documento, se dara aplicacion a la Resolucion 1440 del 2024 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social:
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“9.1. Estudios y documentos previos. Los estudios y documentos previos son el soporte para tramitar los
procesos de contratacion de la entidad, los cuales deberan contener los siguientes elementos, ademas
de los especiales para cada modalidad de seleccion:

9.1.1. La descripcion de la necesidad que se pretende satisfacer con el proceso de contratacion.

9.1.2. Objeto a contratar con sus especificaciones, las autorizaciones, permisos y licencias requeridos
para su ejfecucion, y cuando el contrato incluye disefio y construccion, los documentos técnicos para el
desarrollo del proyecto.

9.1.3. La modalidad de seleccion del contratista y su justificacion, incluyendo los fundamentos juridicos.
9.1.4. El valor estimado del contrato y la justificacién del mismo.

9.1.5. Los criterios para seleccionar la oferta mas favorable, en el caso que se requiera.

9.1.6. El anélisis de riesgo y la forma de mitigarlo

9.1.7. Las garantias exigidas en el proceso de contratacion”

DEFINICIONES

Documentos que se expediran con el fin de explicar, aclarar,
ADENDA agregar o modificar el Pliego de Condiciones, sus Anexos o
Apéndices con posterioridad a la apertura del presente proceso, e
integran con el pliego un todo; por ende, tienen igual validez y el
mismo caracter

vinculante.

Es el conjunto de formatos y documentos que se adjuntan al
ANEXO presente Pliego de Condiciones y que hacen parte integral del

mismo.
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD | Documento que acredita la disponibilidad de presupuesto para el
PRESUPUESTAL presente proceso de seleccion.

Modalidad de asociacion que permite que dos 0 mas personas
CONSORCIO naturales o juridicas, en forma conjunta, se presenten en el

presente proceso de seleccion para la Adjudicacion, celebracion y
ejecucion del Contrato, respondiendo solidariamente por todas y
cada una de las obligaciones derivadas del mismo, y por los
efectos que generen o lleguen a generar las actuaciones, hechos u
omisiones de todos o cualquiera de los participantes en estos

actos.
CONTRATISTA Adjudicatario que suscribe el Contrato derivado del presente
Proceso.
Negocio juridico que se suscribira entre LA ESE HOSPITAL SAN
CONTRATO RAFAEL DE OIBA SANTANDER Yy el Adjudicatario, por medio del

cual se imponen a las partes las obligaciones reciprocas y se le
conceden los derechos correlativos que instrumentan la relacion
contractual que se busca establecer a través del presente proceso.
DIA(S) CALENDARIO Es cualquier dia del calendario.

Cualquier dia comprendido entre los lunes y los viemes (ambos
inclusive) de cada semana, excluyendo de estos los dias feriados
DIA(S) HABIL(ES) y los determinados por ley en la Replblica de Colombia,
trasladados a los dias lunes. Se incluiran también aquellos dias
que sin ser habiles LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
SANTANDER, mediante acto administrativo motivado determine
como tales para este proceso.
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DIA(S) NO HABIL(ES)

[ Se entenderan de conformidad con el Cddigo de Regimen Politico

y Municipal,

DOLARES DE LOS ESTADOS
UNIDOS DE AMERICA, O DOLARES,
0US$

Es la moneda de curso legal en los Estados Unidos de América, la
que, para todos los efectos se tomara por sy valor equivalente
respecto de la moneda de origen del proponente, segiin la tasa de
cambio oficial o, en defecto de aquella, segun la tasa de cambio
certificada por la autoridad competente del pais de origen.

RIESGOS

Es un evento que puede generar efectos adversos y de distinia
magnitud en el logro de los objetivos del proceso de Contratacion
0 en la ejecucion de un contrato.

PARTICIPES DE LA
CONTRATACION PUBLICA

Las entidades estales, Colombia Compra Eficiente, Los oferentes,
los contratistas, los supervisores, los interventores, las
organizaciones de la sociedad civil y los ciudadanos, al tenor del
Art

2.2.1.1.1.2.1 del Decreto 1082 de 2015.

MIPYMES

Es la micro, pequefia, y mediana empresa medida de acuerdo a Ia
Ley vigente aplicable. La entidad para tal fin procedera conforme el
art 2.2.1.2.4.4.2 del Decreto 1082 de 2015.

PROPONENTE

Es la persona juridica o natural o Estructura Plural, que presenta
una Propuesta para participar en el proceso de seleccion que se
rige a

través del presente Pliego.

OFERTA

Es la propuesta presentada a la LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL
DE OIBA SANTANDER por los interesados en ser contratista del
Proceso de Contratacion objeto del presente Pliego de
Condiciones.

PROPUESTA HABIL

Es aquella Propuesta presentada por un Proponente que ademas
de cumplir con los requisitos legales, técnicos y financieros
sefialados en este Pliego de Condiciones, cumple con los criterios
de evaluacion sefialados en los mismos,

PROPUESTA RECHAZADA

Es aquella Propuesta presentada por un Proponente que incurra
en alguna de las causales de rechazo establecidas en el pliego de
condiciones.

REQUISITOS HABILITANTES

Son la Capacidad Juridica, las condiciones de Experiencia, la
Capacidad ~ Financiera (indice de liquidez, indice de
endeudamiento, razén de cobertura de intereses), y la Capacidad
Organizacional de los Interesados, en los términos de la Ley 1150
de 2007 y el Decreto 1082 de 2015, que son los requisitos que
deben cumplir los

proponentes, en los términos de la “Ley Aplicable” y del presente
Documento.

RUP

Es el Registro Unico de Proponentes, de conformidad con la Ley
1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015 y demés normas que
reglamentan la materia, cuyo certificado de inscripcion, con
calificacion en firme y vigente deberan presentar los Proponentes.

SECOP

Sistema Electrénico para Ia Contratacion
Plblica www.contratos.qov.co, o el sistema que haga sus veces,
conforme el Art 3 de la Ley 1150 de 2007.

SMMLV

Se entendera como salarios minimos mensuales legales vigentes.
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UNION TEMPORAL

Modalidad de asociacion, que permite que dos 0 mas personas
naturales o juridicas, en forma conjunta, presenten una misma
Propuesta para la Adjudicacion, celebracion y ejecucion del
Contrato, respondiendo solidariamente por todas y cada una de las
obligaciones derivadas del Contrato, pero no por las sanciones por
el incumplimiento de las obligaciones derivadas del Contrato, por
las cuales responde cada uno de los integrantes de la Union
Temporal de acuerdo con su participacion en la ejecucion.

CLASIFICADOR DE  BIENES
Y SERVICIOS

Es el sistema de codificacion de las Naciones Unidas para
estandarizar productos y servicios, conocidos por las siglas
UNSPSC.

INDEMNIDAD

EL CONTRATISTA mantendra indemne a LA ESE HOSPITAL
SAN RAFAEL DE OQIBA SANTANDER, contra todo reclamo,
demanda, accion legal y contra reclamaciones laborales de
cualquier indole. En caso de que se entable demanda, reclamo o
accion legal por este concepto EL CONTRATISTA sera notificado
por este concepto, para que por su cuenta adopte las medidas
previstas por la Ley a un arreglo de conflictos, entendiéndose que
en caso de que LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
SANTANDER sea condenado por tal concepto, es EL
CONTRATISTA quien debe responder por la satisfaccion de la
condena y el pago pecuniario de la misma,

ACUERDOS COMERCIALES

Tratados internacionales vigentes celebrados por el estado
colombiano, que contienen derechos y obligaciones en materia de
compras publicas, en los cuales existe como minimo compromiso
de trato nacional para: (i) los bienes y servicios de origen
colombiano y (ii) los proveedores colombianos.

BIENES NACIONALES

Definidos como en el Registro Productores Bienes Nacionales, de
conformidad con el Decreto 2680 2009 o normas que lo
modifiquen. Aclaren. Adicionen o sustituyan.

COLOMBIA COMPRA EFICIENTE

Agencia Nacional de Contratacion creada por medio del Decreto-
Ley 4170 de 2011,

CRONOGRAMA

Documento en el cual Entidad establece las fechas, horas y plazos
las actividades propias del Proceso de Contratacion y el lugar en
las que estas deben llevarse a cabo.

DOCUMENTOS DEL PROCESO

(a) los estudios y documentos previos (b) aviso de convocatoria;
(c) pliegos de condiciones o la invitacion; (d) Adendas; (e) oferta;
(f) informe de evaluacion; (g) el contrato; y cualquier otro
documento expedido por la Entidad Estatal durante el Proceso
Contratacion.

ENTIDAD ESTATAL

Cada una las entidades (a) las que se refiere el articulo 2 de Ley
80 1993; (b) a las que se refiere los articulos 10, 14 y 24 de la Ley
1150 de 2007 y (c) aquellas entidades que por disposicion de ley
deban aplicar la Ley 80 1993 y la 1150 2007, o las normas que las
modifiquen, aclaren, adicionen o sustituyan.

ETAPAS DEL CONTRATO

Fases en las que se divide la ejecucion del contrato, teniendo en
cuenta las actividades propias de cada una de ellas, las cuales
pueden ser utilizadas por la Entidad Estatal para estructurar las
garantias del contrato.
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Cada una de las fracciones temporales en las que se divide la
PERIODO CONTRACTUAL ejecucion del contrato, las cuales pueden ser utilizadas por la
Entidad Estatal para estructurar las garantias del contrato.

Plan General de Compras al que se refiere el articulo 74 de Ia Ley
1474 de 2011 y el plan de compras al que se refieren la Ley Anual
PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES de Presupuesto. Es un instrumento de planeacion contractual que
las Entidades Estatales deben diligenciar, publicar y actualizar en
los términos del presente titulo.

Conjunto de actos y actividades, y su secuencia, adelantadas por
la Entidad Estatal desde la planeacién hasta el vencimiento de las
PROCESO DE CONTRATACION garantias de calidad, estabilidad y mantenimiento, o las
condiciones de disposicion final o recuperacion ambiental de las
obras o bienes o el vencimiento del plazo, lo que ocurra més tarde.
Es la decision final de LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
ADJUDICACION SANTANDER expedida por medio de un acto administrativo, que
determina el adjudicatario del presente Proceso de Contratacion.
Es la posicion que ocupa el Proponente que, una vez habilitado,
PRIMER ORDEN DE ELEGIBILIDAD | obtiene el puntaje mas alto luego de efectuarse la evaluacion
prevista en el presente Pliego de Condiciones.

Tasa de cambio representativa del mercado spot de dolares de los
TRM Estados Unidos de América certificada por la Superintendencia
Financiera de Colombia para una fecha determinada publicada en
la pagina web www.superfinanciera.gov.co.

13. AVISO DE CONVOCATORIA.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 19 de la Resolucién No 056 de 2024 — Manual Interno de
Contratacion de la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER publicara en el Sistema
Electronico de Contratacion Piblica - SECOP II, en la pagina web de la E.S.E. y en la Cartelera Oficial un aviso
de convocatoria del proceso de seleccion, en el que se indica datos de la ESE.

14. PLAZO DE VALIDEZ DE LAS OFERTAS.

Las personas que deseen participar en el presente proceso tendran en cuenta que sus ofrecimientos deben tener
un término de validez igual al de la vigencia de la péliza que garantiza la seriedad de la propuesta, esto es,
NOVENTA (90) dias contados a partir de |a fecha de cierre del proceso.

15. MODIFICACIONES Y ACLARACIONES DE LAS PROPUESTAS.

Los proponentes podran modificar, adicionar o retirar su propuesta siempre y cuando ello se haga con
anterioridad a la fecha y hora prevista para el cierre de la presente contratacion. Las medificaciones ylo
aclaraciones de las ofertas a que haya lugar antes del cierre del proceso, deberan ser presentadas en las mismas
condiciones sefialadas para la propuesta, antes de la fecha y hora limite indicadas para la presentacion de los
ofrecimientos.

Para facilitar el proceso de revision, evaluacion y comparacion de las ofertas, E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL
DE OIBA SANTANDER, podra a su discrecion solicitar a cualquier proponente aclaracion sobre su oferta.

16. ADENDAS, ACLARACIONES O PRORROGAS.
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La E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER se reserva el derecho de expedir adendas a los
Terminos de Condiciones, los cuales adicionaran o aclararan las condiciones presentadas en este documento.
Las adendas o ampliaciones quedaran a disposicion de los interesados y se publicaran en la plataforma SECOP
Il.

TODAS |AS ADENDAS QUE PUBLIQUE LA ESE PASARAN A FORMAR PARTE INTEGRANTE DEL MISMO Y
SERAN DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO POR PARTE DE LOS PROPONENTES. El estudio y documentos
previos, los términos de condiciones y las adendas deben ser interpretados integralmente y sus disposiciones no
deben ser entendidas de manera separada de lo que se indica en su contexto general.

17. OBJETO DEL PROCESO. “INTERVENTORIA INTEGRAL PARA LAS ADECUACIONES MENORES DE
LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA DEPARTAMENTO DE SANTANDER, DE CONFORMIDAD
CON LA RESOLUCION No 1984 DE 2024, EMITIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL.”

La Gerente de la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER para efectos de llevar a cabo el
presente proceso, la presentacion de propuestas, la seleccion del contratista y la ejecucion del mismo, requiere
adelantar un proceso de seleccion de Régimen Especial a través de CONVOCATORIA PUBLICA segln el
Articulo 19 de la Resolucion No 056 de 2024 (Manual Interno de Contratacién), proceso el cual se va a
seleccionar la propuesta mas favorable, ya sea una persona natural o juridica de manera individual, en Consorcio
0 Unién Temporal, que no tenga inhabilidades e incompatibilidades para contratar y que este en la capacidad
legal para ejecutar el objeto sefialado.

18. CODIGO UNSPSC:

El objeto del presente Proceso de Contratacion esta codificado en el Clasificador de Bienes y Servicios de
Naciones Unidas (UNSPSC), como se indica en el siguiente cuadro:

GRUPO | =~ ~ SEGMENTO |~ FAMILA " CLASE.
72100000
7200 00 00 Servicios de ggr?ri(i:izgs) ?jg
(F) Servicios de Edificacion, mantenimiento y mantenin?iento
SERVICIOS construccion de instalaciones y reparaciones de y

reparacion de

mantenimiento construcciones e , .
. instalaciones Instalaciones
7200 00 00 [hied gg 72121400
(F) Servicios de Edificacion, Servicios de pintura e

mantenimiento y

SERVICIOS construccion de instalaciones y 7 instalacion de papel de
- construccion de
mantenimiento comerciorgspecializa do colgadura
72,00 00 00 i 72151400
F Servicios de Edificacion, . Servicios de construccion
3 . mantenimiento y .
SERVICIOS construccion de instalaciones y corsirceiin de de recubrimientos de
mentenimisniy comercio especializado I
7200 00 00 72 1500 00
(F) Servicios de Edificacion, Servicios de . ?2 1519 00~ .
SERVICIOS construccion de instalaciones y mantenimiento Servicios de albafieriay
Y mamposteria

mantenimiento construccion de
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_ comercio especializado
72000000 72150000 '
. s 72 15 26 00
) SERVICIOS DE EDIFICACION, Sewlglqs de Servicios de techado y
SERVICIOS CONSTRUCCION DE mantenimiento y S, SHEHAR
INSTALACIONES Y construccion de plémmas ey
MANTENIMIENTO comercio especializado
- ' 72150000
7200 00 Q0 s
F) Servicios de Edificacién, Servicios de 72153900
SERVICIOS construccion de instalaciones y Mantenimisnts y Servicios de preparacién
mantaniarts construccion de de obras de construccion
comercio especializado

19. CONDICIONES Y ALCANCE DEL OBJETO CONTRACTUAL DEL PROCESO DE OBRA

item Descripcion | Unidad | Cantidad | Valor Unit. | Valor Parcial
1 PRELIMINARES
1,1 |RETIRO DE GUARDAESCOBA ML 327,50 | $7.940| $2.600.350,00
' 1,2 | DEMOL DE PANETE EN PAREDES M2 | 1.296,40 $7.990| $10.358.236,00
1,3 [RETIRO DE CIELO RASO EXISTENTE M2 40,10 $8.108|  $325.131,00
1,4 | RETIRO DE TEJA EXISTENTE M2 50,02 $30.666| $1.533.913,00
SUBTOTAL PRELIMINARES ' ' $ 14.817.630,00
2 |PISOS ENCHAPESY PAREDES '
2,1 | ENCHAPE PAREDES M2 363,73 $66.600| $24.224.085,00
2,2 | MEDIA CANA PAREDES | ML 327,50 $28.090| $9.199.475,00
SUBTOTAL PISOS ENCHAPES Y PAREDES | $33.423.560,00
3 |PANETES _ L
3.4 E’SISELE INTERIOR RECUBRIMEINTO DE| | 199640 |  §34.502| $44.728.393.00
3,2 | PANETE EN HUMEDADES M2 202,77 $35.302| $7.158.187,00
SUBTOTAL PANETES $51.886.580,00
4 |ESTUCOY PINTURAS
4,1 |ESTUCO+PIN VINIL 3 MANOS MUROS M2 | 1.48194 $20.387 | $30.212.311,00
4,2 | VINILO PARA EXTERIORES M2 87541 | $32.168| $28.160.189,00
PINTURA ANTIBACTERIAL ASEPTICA LINEA
43 HOSPITALARIA M2 477 61 $38.902| $18.579.984,00
SUBTOTAL ESTUCO Y PINTURAS $ 76.952.484,00
5 | CIELO RASOS
DRYWALL  INCLUYE  DESMONTE |
51 |ACCESORIOS Y TODO LO NECESARIO| M2 40,10 121.839|  4.885.744,00
PARA SU CORRECTA INSTALACION
SUBTOTAL CIELO RASOS , 4.885.744,00
5 | SUMINISTRO E INSTALACIONES |
ELECTRICAS |
SUMINISTRO E INSTALACION DE SALIDA
6,1 INTERRUPTOR SENGILLO UND 5 62.884 314.420,00
SUMINISTRO E INSTALACION DE SALIDA
6.2 | \NTERRUPTOR DOBLE UND 5 82.826 414.130,00

Carrera 7 No, 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba. gov.co



4

ospgalryl
e Qiba Santander
o |SUMINISTRO E INSTALAGION DE PANEL '
76,3 LED EMPOTRAR 25 Wi | lUND 13. 133.437|  1.730.781,00

SUBTOTAL SUMINISTRO E INSTALACIONES

ELECTRICAS 2.459.331,00
;| SUMINISTRO E INSTALACION

CERRADURAS |

SUMINISTRO E INSTALACION DE CHAPA
7.1 SEGURIDAD _ UND 20 126.637|  2.532.740,00

SUBTOTAL SUMINISTRO E INSTALACION

| cERRADURAS | 2.532.740,00
g |SUMINISTRO™ E  INSTALACION  DE

'CARPINTERIA METALICA -

ADECUACION Y  REPARACION _ DE
8,1 VENTANAS Mz_ 70,39 | 57.310 4.034.q51,00
g2 |ADECUACION Y REPOSICION DE PUERTAS - 4840 163753|  7.441.645.00

MADERA , ,

CANAL  LAMINA  GALV.CAL22 D=1.00 '
.8,3 INCLUYE PINTURA ML 50,05 115.768|  5.794.188,00
84 | PINTURA PUERTAS METALICAS M2 55,47 13.260 735532,00
85 gg’g’m'TROE ISNTALACION MESOS EN| ., 5 1926341  9.631.705,00

SUMINISTRO E INSTALACION DE FLANCHE
°% |METALICOEN LAMINAGALCAL2630cM | M | 100 D) 209250000

SUMINISTRO E INSTALACION MESAS EN
8,7 |ACERO INOXIDABLE 150 X.65 INCLUYE| M2 12,68 1471193  18.654.727,00

ENTREPANO ? ,

SUMINISTRO E INSTALACION DE PERGOLA
88 |METALICA CON RECUBRIMIENTO EN| M2 77.04 227.471|  17.524.366,00

POLICARBONATO PARA ZONA

SUBTOTAL SUMINISTRO E INSTALACION

DE CARPINTERIA 66.908.714,00
9 | OBRAS EN CUBIERTA '

SUMINISTRO E INSTALACION DE TEJA
9,1 PARA CUBIERTA M2 50,02 220.073|  11.008.051,00

SUBTOTAL OBRAS EN  CUBIERTA

CUBIERTA 11.008.051,00
10 | VARIOS Y ASEO
10,1 [ASEO OBRA M2 7026 1.827 ] 1.283.650,00

SUBTOTAL VARIOS Y ASEO 1.283.650,00

$

TOTAL COSTO DIRECTO 266.156.484.00
COSTOS INDIRECTOS

$

ADMINISTRACIQN 19% 50.570.112.00

$

IMPREVISTQS 1% 2.661.585,00

UTILIDAD | 5% $
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T \ ) ‘_ | 13.307.924,00]

' ' $
TOTAL COSTOS INDIRECTOS 66.539.621 00

VALOR TOTAL DE LA OBRA (C DIRECTOS+ COSTOS INDIRECTOS) 332.698.105 Og

En la presente contratacion se encuentran incluidos todos los costos directos e indirectos, impuestos, tasas,
contribuciones y los descuentos legales y ordenanzas en los que deba incurrir el contratista en la ejecucion del
objeto contractual.

Al formular la oferta, el proponente acepta que estaran a su cargo todos los impuestos, tasas y contribuciones
establecidos por las diferentes autoridades Nacionales, Departamentales o Municipales que afecten el valor del
contrato y las actividades que de él se deriven.

Los valores Incluye IVA y costos adicionales que implica la celebracion del contrato como garantias, impuestos
departamentales y Municipales, impuestos legales, los cuales representan los costos indirectos del proyecto.

El valor total corregido de la propuesta no podra exceder este valor, pues de lo contrario, no sera tenida en
cuenta en el proceso de evaluacion y posterior adjudicacion del contrato.

Los proponentes deberan ajustar sus propuestas al promedio de los precios del mercado.
De conformidad con el Decreto 1082 de 2015, el proponente que a juicio de la E.S.E. presente una propuesta con
valor artificialmente bajo, sera requerido en su momento para que explique las razones que sustenten el valor

ofertado,

No obstante, lo anterior, el oferente o proponente no lo exime de la responsabilidad de constatar los anteriores
valores con el area administrativa y financiera y contabilidad.

Del mismo modo, debe tenerse en cuenta que en el valor del servicio inciden aspectos como transporte,
combustibles, personal, entre otras; asi como los descuentos e impuestos legales los cuales corren por cuenta
del contratista.

20. PLAZO

El plazo total de ejecucion del posible contrato sera de TRES (3) MESES.

21. LUGAR DE EJECUCION DEL CONTRATO

Zona urbana - Instalaciones de la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER la ESE HOSPITAL
SAN RAFAEL DE QIBA

22. IDENTIFICACION DEL TIPO DE CONTRATO QUE SE PRETENDE CELEBRAR

El contrato que se pretende celebrar es de Obra.
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23. VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO

El valor del contrato a celebrar ser4 por la suma de lo cual incluye todos los gastos y costos en que incurra el
contrafista para la ejecucion del objeto contractual.

El presupuesto oficial sera DIECIOCHO MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y UN MIL NOVENTA Y CUATRO
PESOS M/CTE $18.631.094,00

24. FORMA DE PAGO

En contraprestacion por las actividades gjecutadas, la Entidad pagara el valor del contrato que se suscriba de la
siguiente manera: En pagos por actas parciales, hasta el 90%, y un 10% a la firma del acta de recibo final a
satisfaccion y firma del acta de liquidacion, previa presentacion de los documentos que acrediten la ejecucion de
las actividades, asi como certificaciones de cumplimiento de labores suscritas por la supervision de este contrato,

En caso de que el contratista esté obligado a facturar electrénicamente, tiene la obligacion de presentar la factura
electronica validada previamente por la DIAN, como requisito necesario para el pago, conforme a las
disposiciones sefialadas en el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia con lo dispuesto en la
Resolucion 0042 del 5 de mayo de 2020 y demas normas que los modifiquen, complementen o sustituyan,

El pago a el Contratista se efectuara dentro de los cinco (05) dias habiles siguientes a la presentacion de Ia
factura y visto bueno por parte del supervisor designado del recibo a satisfaccion de las actividades, acompafiada
del acta de recibo y de la certificacion de encontrarse el Contratista al dia en el pago de aportes al Sistema de la
Seguridad Social y Parafiscales, de conformidad con lo seflalado en el paragrafo 1° del articulo 23 de la Ley 1150
de 2007.

El supervisor designado solo aprobara el pago de aquellas actividades que sean comprobables y efectivamente
soportadas y que, en consecuencia, hayan sido debidamente ejecutadas por el Contratista.

Paragrafo 1. EI Supervisor solo aprobara el pago final de aquellas actividades que sean comprobables y
efectivamente soportadas y que, en consecuencia, hayan sido debidamente ejecutadas por el Contratista. Para
causar el pago final del contrato, el Contratista debera acreditar que se encuentra a paz y salvo con la totalidad
de proveedores, subcontratistas y empleados que haya utilizado en la ejecucion de las actividades contratadas.
Hasta no entregar dichos soportes, la Entidad no hara el respectivo recibo de factura final de pago al contrato.

Reglas comunes:

La Entidad no se hace responsable por las demoras presentadas en el tramite para el pago al Contratista cuando
ellas fueren ocasionadas por encontrarse incompleta la documentacion de soporte 0 no ajustarse a cualquiera de
las condiciones establecidas en el presente Contrato.

La Entidad hara las retenciones a que haya lugar sobre cada pago, de acuerdo con las disposiciones legales
vigentes sobre la materia.

El Contratista debera acreditar para cada pago derivado del contrato, que se encuentran al dia en el pago de
aportes parafiscales relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los propios del Sena, ICBF y
Cajas de Compensacion Familiar, cuando corresponda.
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DEDUCCIONES. EL CONTRATISTA autoriza a la E.S.E., para que, por conducto del area contable se efectie
los desembolsos a su favor las deducciones por concepto de los gravamenes Municipales y legales a que hubiere
lugar, teniendo en cuenta para la respectiva deduccion, los parametros que para tal efecto haya establecido la
disposicion que dio origen al gravamen.

ANTICIPQS: En el presente proceso no se realizara la entrega de anticipos, teniendo en cuenta que en los
procesos adelantados por la entidad, se evidencia que no se ha recurrido a la entrega de anticipos o, siendo esta
practica poco recurrente en todos los procesos analizados

NOTAS:

NOTA 1. En el valor se entienden incluidos los costos directos e indirectos que ocasione la ejecucion del contrato
incluido el iva, y el transporte requerido para trasladar el personal o materiales requeridos para el cumplimiento
contractual.

NOTA 2: El contratista debera presentar para cada pago, la factura o la cuenta de cobro segun sea el caso, y
demas documentos requeridos para el pago de la cuenta de cobro.

Para cada pago el contratista debera presentar constancia de pago de aportes a la seguridad social, parafiscales
(SENA, ICBF, Cajas de Compensacion Familiar, efc.), cuando aplique, correspondientes al periodo que se paga;
en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, Ley 100 de 1993, Decreto 1703 de agosto
2 de 2002, y la Ley 828 de 2003.

El contratista debera garantizar que el personal contratado se encuentre afiliado y al dia en el pago al sistema de
seguridad social integral y cancelar aportes parafiscales, a todo el personal que vincule para el desarrollo del
contrato, cuando el vinculo sea por relacion laboral, y/o verificar y aportar los pagos al sistema de seguridad
social y para fiscales cuando el personal contratado sea por otro tipo de contrato legal vigente, cuando aplique.

NOTA 3. El adjudicatario debe presentar, para la suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia
respectiva, la declaracion donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a
ello haya lugar.

En caso de que el adjudicatario, persona natural o juridica, no tenga o haya tenido dentro de los seis (6) meses
anteriores a la fecha de firma del Contrato personal a cargo y por ende no esté obligado a efectuar el pago de
aportes legales y seguridad social debe indicar esta circunstancia en la mencionada certificacion, bajo la
gravedad de juramento.

NOTA 4: El Supervisor y/o quien haga sus veces solo aprobara el pago final de aquellas actividades que sean
comprobables y efectivamente soportadas y que, en consecuencia, hayan sido debidamente ejecutadas por el
Contratista. Para causar el pago final del contrato, el Contratista debera acreditar que se encuentra a paz y salvo
con la totalidad obligaciones adquiridas para la ejecucion de las actividades contratadas. Hasta no entregar
dichos soportes, la Entidad no hara el respectivo recibo de factura final de pago al contrato.

NOTA §: La Entidad no se hace responsable por las demoras presentadas en el tramite para el pago al
Contratista cuando ellas fueren ocasionadas por encontrarse incompleta la documentacién de soporte 0 no
ajustarse a cualquiera de las condiciones establecidas en el presente Contrato.

NOTA 6: El contratista autoriza la entidad, para que, por conducto del area financiera, efectlie de los
desembolsos a su favor, las deducciones por concepto de los gravamenes departamentales, municipales y
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legales a que hubiere lugar, teniendo en cuenta para la respectiva deduccion, los parametros que para tal efecto
haya establecido la disposicion que dio origen al gravamen.

NOTA 7: El contratista debera presentar la factura o la cuenta de cobro, segun sea el caso, constancia de pago
de aportes a la seguridad social, demas documentos sefialados en la presente clausula. La no presentacion de
estos documentos o su presentacion extemporanea exonera al Municipio del pago de intereses moratorios.

NOTA 8: El contratista debera presentar, si aplica, la factura electronica validada previamente por la DIAN, como
requisito necesario para el pago, conforme a las disposiciones sefialadas en el Decreto 358 del 5 de marzo de
2020, en concordancia con lo dispuesto en la Resolucion 0042 del 5 de mayo de 2020 y demas normas que los
modifiquen, complementen o sustituyan.

NOTA 9: Para el pago de actas parciales el contratista debera presentar informe de ejecucion de actividades
ejecutadas en el periodo a facturar. Para la liquidacion del contrato se debera presentar ante la supervision,
ademas del informe mensual el informe consolidado de I ejecucion de todo el contrato por actividad.

NOTA 10: La entidad no contempla costo por imprevistos. Sin embargo, si el contratista ofertd el costo de
imprevistos dentro del costo indirecto de su propuesta, la entidad realiza las siguientes precisiones:

a) El porcentaje de imprevistos corresponde a un rubro que puede o no afectarse, segln las condiciones de
ejecucion del contrato y que no le pertenece al contratista, como pago por sus servicios, por el solo hecho de
haber ejecutado el contrato.

b) A efectos de poder hacer uso parcial o total de los recursos de imprevistos del costo indirecto, el contratista
debera allegar un documento que justifique el uso de aquellos emolumentos ¥ que pruebe con los soportes
adecuados y necesarios que (i) existe un fendmeno que se encuadra dentro de los parametros del Consejo
de Estado como génesis de la Teoria de Ia Imprevision en materia contractual, (i) que el mismo no es
imputable al contratista, (iii) la determinacion exacta de las consecuencias contractuales que ello conllevs, y
especificamente sobre el contratista, y (iv) la tasacion de los perjuicios o dafios causados al contratista. c)
Debe existir concepto favorable y motivado del Interventor sobre la solicitud de pagos del item de Imprevistos
del costo indirecto,

NOTA 11: La entidad estatal no reconocera sumas de dinero por cantidades de obra estimadas desde los pliegos
de condiciones y no ejecutadas por el contratista, por cuanto la proyeccion de cantidades de obra no genera un
derecho adquirido al contratista, pues el esquema del contrato permite la cancelacion de cantidades de obra
debidamente ejecutadas.

NOTA 12: El contratista no podra reclamar ningun mayor valor como consecuencia de sy desconocimiento de la
existencia del tributo, tasa o contribucién generado antes de la presentacion de su oferta,

ANTICIPOS: En el presente proceso no se realizara la entrega de anticipos, teniendo en cuenta que en los
procesos adelantados por la entidad, se evidencia que no se ha recurrido a la entrega de anticipos o, siendo esta
practica poco recurrente en todos los procesos analizados

25. DETERMINACION Y CONCORDANCIA DEL OBJETO DEL CONTRATO CON EL RUBRO
PRESUPUESTAL A TRAVES DEL CUAL SE FINANCIA:

La entidad cuenta con los recursos necesarios para la contratacion, tal como consta en el Certificado de
disponibilidad que se describe a continuacién:
RUBRO ' ' CONCEPTO
L 245020801 Cartera, calidad, mipg y otros
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26. CRONOGRAMA DEL PROCESQ DE CONTRATACION.

ACTIVIDAD ‘ “TERMINO MINIMO
PUBLICACION AVISO CONVOCATORIA, PUBLICACION ~ DOS (02) DIAS HABILES.
ESTUDIO PREVIO DE CONVENIENCIA Y OPQRTUNIDAD, 28 - 29 agosto
T PUBLICACION PRE (PROYECTO) PLIEGO DE
CONDICIONES
TERMINO PARA PRESENTAR OBSERVACIONES PRE “UN(01) DIAHABIL
PLIEGO DE CONDICIONES Hasta el 01 septiembre 4:00 pm
RESPUESTA OBSERVACIONES AL PLIEGO BORRADOR DOS (02) DIA HABILES
02-03 septiembre
ACTO ADMINISTRATIVO APERTURA y PUBLICACION DOS (02) DIAS HABILES.
PLIEGO DE CONDICIONES 04-05 septiembre
TERMINO PARA PRESENTAR OBSERVACIONES AL UN (01) DIA HABIL
PLIEGO DEFINITIVO Hasta el 08 septiembre hasta las 4:00 pm
TERMINO PARA CONTESTAR OBSERVACIONES DOS (02) DIA HABILES
PLIEGO DE CONDICIONES DEFINITIVO 09 y 10 septiembre
TERMINO PARA PRESENTAR PROPUESTA UN (01) DIA HABIL
09 septiembre hasta el 11 de septiembre 4:00 pm
EVALUACION PROPUESTA DOS (02) DIA HABILES.
12-15 septiembre
PUBLICACION INFORME PROPUESTAS. DOS (02) DIA HABILES.
16 septiembre 10:00 am
TRASLADO DE LA EVALUACION Y OBSERVACIONES A DOS (02) DIA HABILES.
LA EVALUACION Hasta el 18 septiembre 6:00 pm
PUBLICACION ~ ACTO  ADMINISTRATIVO _ DE UN (01) DIA HABIL.
ADJUDICACION _ 22 septiembre 9:00 AM
SUSCRIPCION CONTRATO UN (01) DIA HABIL.
22 septiembre 11:00 AM
Entrega de garantias Y SUSCRIPCION DEL ACTA DE | Tres (03) dias habiles contados después de la
INICIO firma del contrato.

1.

2
3.
4,

La E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, podra modificar el Cronograma del Proceso a
través de ADENDAS expedidas a través de la plataforma del SECOP I, en la pagina web y en la cartelera oficial
antes del vencimiento del plazo para presentar las ofertas y hasta antes de la adjudicacion del contrato.

27. OBLIGACIONES DE LAS PARTES.

27.10BLIGACIONES DEL CONTRATISTA.

Desarrollar el objeto del Contrato, en las condiciones de calidad, oportunidad, y obligaciones definidas en el
presente Contrato, incluyendo su Anexo Técnico y sus términos de referencia.

Colaborar con la ENTIDAD en cualquier requerimiento que el haga.

Garantizar la calidad de las obras contratadas de acuerdo al presupuesto oficial ofertado.

Dar a conocer a la Entidad cualquier reclamacion que indirecta o directamente pueda tener algin efecto
sobre el objeto del Contrato o sobre sus obligaciones.

Comunicarle a la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA cualquier circunstancia politica, juridica, social,
economica, técnica, ambiental o de cualquier tipo, que pueda afectar la ejecucion del Contrato.

Elaborar, suscribir y presentar a la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA las respectivas Actas parciales
de Obra. Estas Actas parciales de Obra deben estar aprobadas por el Interventor del Contrato, segun
corresponda.
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7. Proveer el personal idéneo, recursos técnicos, necesarios para la EJECUCION DE LA OBRA definidos en la
estructura de costos y en los cronogramas.

8. Proveer los materiales y mano de obra adecuados para la realizacion de las actividades que se requieran
dentro de la ejecucion del proyecto.

9. Elaborar y dar cumplimento en su ejecucion al cronograma de actividades para la ejecucion del proyecto, de
conformidad con los lineamientos dados por la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, y presentado por el
contratista en la propuesta, el cual debera ser previamente conocido y avalado por el Interventor.

10. Revisar totalmente los disefios y demas calculos, especificaciones, presupuesto general y disefios
inherentes al proyecto. El constructor consultara todas las memorias y calculos con un plazo no mayor de
una semana después de adjudicado el contrato para resolver inquietudes técnicas y no afectar el desarrollo
pleno del proyecto.

11. Presentar un informe ejecutivo de avance mensual tanto a nivel de obra como financiero.

12, Manejar los escombros de acuerdo a la norma vigente. (si aplica)

13. Utilizar materiales que se encuentran dentro de los presupuestos, entregando a la supervision las fichas
Técnicas de los Materiales a Instalar, para su aprobacion.

14. Ejecutar la obra objeto del contrato de conformidad con lo establecido en los pliegos de condiciones, sus
adendas y en la propuesta aceptada.

15. Estudiar cuidadosamente todos los factores que puedan influir en la ejecucion de los trabajos.

16. Tener en cuenta que toda modificacién en las estipulaciones del contrato, debera cumplir con los requisitos
legales que se exigen en cada caso y por lo tanto, no podra ampararse en actos verbales o escritos que no
cumplan las correspondientes disposiciones.

17. Correra con todo costo o gasto que demande el presente Contrato.

18. EL CONTRATISTA debera iniciar los trabajos a partir de la suscripcion del Acta de iniciacion de la Obra.

19. EL CONTRATISTA esta obligado a proveer e instalar durante la ejecucion de la obra, las seiales preventivas
y de proteccion necesarias para evitar cualquier tipo de accidente.

20. Cumplir con la ejecucion del objeto del contrato dentro de los términos y plazos convenidos.

21. Durante la ejecucion de la obra, EL CONTRATISTA debera retirar los materiales sobrantes, escombros,
basura y mantener y/o entregar la obra en perfecto estado de limpieza. :

22, Las relaciones establecidas entre EL CONTRATISTA y los subcontratistas seran responsabilidad exclusiva
de éste y totalmente ajenos a la relacion contractual establecida en el contrato.

23. Sera obligacion del CONTRATISTA cumplir estrictamente todas las obligaciones establecidas en la Ley 100
de 1993 y sus decretos reglamentarios, especialmente el Decreto 1703 de 2002 articulo 23, Ley 789 de
2002, ley 1562 de 2012 y demas normas que regulen, cumpliendo con el pago de la totalidad de aportes a
los sistemas de salud, pension, riesgos laborales, Cajas de compensacion, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar, Sena, si a ello hubiere Iugar y prestaciones sociales establecidas por la ley, por lo tanto sera
obligacion de la supervision de obra vigilar el cumplimiento de esta obligacion por parte del contratista.

24. Es obligacion del contratista suministrar al Supervisor y al CONTRATANTE la informacién que estos
requieran.

25. Se deberan llevar a cabo comités de obra cada vez que se requieran con la participacion del contratista y el
Supervisor designado por la Entidad.

26. De requerirse intervencion en zonas de espacio piblico, los permisos para tal fin deberan ser tramitados por
el contratista con el acompafiamiento y aprobacion de la supervision de obra, sera responsabilidad del
proponente ganador, la ejecucion del estudio antes descrito y su aprobacion por parte del ente Regulador,
por cuanto el inicio de la etapa de construccion esté directamente ligado a la aprobacion del plan de transito
particular, de ser necesario. La ejecucion e implementacion de este estudio ni la duracion del tramite de
aprobacion por parte del ente regulador no generara sobre costos para la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE
OIBA ni posibles reclamaciones por parte del contratista. Por lo anterior los proponentes deberan tener en
cuenta estas condiciones en sus propuestas.

27. El contratista debera Mantener informada a la comunidad del area de influencia del proyecto sobre el
desarrollo del mismo, establecer y mantener los canales de comunicacion con la comunidad para
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recepcionar sus inquietudes, sugerencias, quejas ylo reclamos, atender oportuna y eficazmente las
inquietudes, sugerencias, quejas y/o reclamos de la comunidad y promover la sostenibilidad del proyecto.

Obligaciones Legales

=

Suscribir el acta de inicio de ejecucion del contrato.

2. Elaborar y suscribir actas de suspension, reiniciacion, terminacion, recibo final a satisfaccion, liquidacion y
demas que sean necesarias durante la ejecucion del contrato.

3. Verificar que las garantias exigidas que se encuentren vigentes de acuerdo con las condiciones estipuladas
en el contrato.

4. Responder civil y penalmente tanto por el cumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato,
como por los hechos u omisiones que le fueren imputables y que causen dafio o perjuicio a la entidad de
acuerdo con la Ley 80 de 1993.

5. Ajuste de la garantia de cumplimiento, cuando a ello hubiere lugar a fin de que la misma conserve su

vigencia y cobertura de conformidad con lo estipulado en el contrato.

Obligaciones Administrativas

1. Conocer plenamente los documentos base para el ejercicio de sus obligaciones.

2. Revisar y estudiar el contenido de sy contrato, pliego de condiciones y la politica municipal del sector
correspondiente.

3. Cumplir con la entrega de los informes segun la periodicidad que establezca el contrato y la supervision en
los cuales se presente el estado de gjecucion, avance y terminacion del contrato. El informe debe ser
entregado a la supervision del contrato dentro del plazo establecido.

Obligaciones Financieras

1. Pago de los parafiscales del personal segun ley.
2. Cualquier otra actividad que por esencia y/o naturaleza del objeto de este contrato se requiera.
3. Las demés obligaciones contenidas en la propuesta presentada, la cual hace parte integral del contrato.

27.20BLIGACIONES DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA

Ejercer una actividad de vigilancia y control sobre el presente Contrato, de manera directa o indirecta.

Pagar el valor del contrato, de acuerdo con los términos establecidos en el mismo.

Designar el interventor para la vigilancia y control de la ejecucion del objeto contratado.

Pagar el valor del contrato en las condiciones pactadas.

Verificar que el contratista realice el pago de aportes al sistema de seguridad social integral, parafiscales,

ICBF, SENA y cajas de compensacion familiar (cuando a ello haya lugar), en las condiciones establecidas

por la normatividad vigente.

6. Hacer uso de la clausula de imposicion de multas, la clausula penal o cualquier otro derecho consagrado a la
Entidad contratante de manera legal o contractual,

7. Ejercer los derechos que se deriven de la celebracion del presente contrato de acuerdo con su naturaleza y
lo previsto en el Estatuto de Contratacion y Manual de Contratacion

8. Efectuar los registros y operaciones presupuestales y contables necesarios para cumplir cabalmente el pago

de los servicios que el contratista haya prestado a éste con base en el presente contrato, previa acta de

recibo de satisfaccion del servicio.

i Sl

28. MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA

Aunque por regla general todas las Entidades Estatales deben aplicar la Ley 80 de 1993 y la Ley 1150 de 2007
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en su actividad contractual, la ley excluye de su aplicacion a algunas de ellas. Las Entidades Estatales de
régimen especial estan facultadas para aplicar en su actividad contractual unas reglas distintas, contenidas en la
norma que crea el régimen especial y en su manual de contratacion.

La Ley 100 de 1993 articulo 195, trata del Régimen de Funcionamiento de las Empresas Sociales del Estado,
especificamente de su Régimen Juridico, en su numeral 6°, y establece: "En materia contractual se regira por el
derecho privado, pero podré discrecionalmente utilizar clausulas exorbitantes previstas en el estatuto general de
contratacion de la administracion publica”

Colombia Compra Eficiente recomienda que los Procesos de Contratacion de las Entidades Estatales de régimen
especial tengan las mismas etapas de las demas Entidades Estatales, es decir, que tenga una etapa en la que
planeen las compra que van a realizar, otra en la que se lleve a cabo la seleccion del contratista, otra
correspondiente a la suscripcion y legalizacion del contrato y por Giltimo una etapa que corresponda a la ejecucion
y terminacion del Proceso de Contratacion. Por otra parte, la normativa del Sistema de Compra Publica incluye
algunas normas transversales a todas las Entidades Estatales, que son de obligatorio cumplimiento para las
Entidades Estatales de régimen especial

Se aplicaran entonces, las normas del Cédigo Civil, el Codigo de Comercio, y prevalecera el principio de la
autonomia de la voluntad, aunque por la naturaleza de la entidad, e igualmente por expresa disposicion legal, se
deberan observar los principios de la funcion administrativa y de la gestion fiscal de que tratan los articulos 209 y
267 de la Constitucion Politica, respectivamente segln sea el caso, y estaran sometidas al régimen de
inhabilidades e incompatibilidades previsto legalmente para la contratacion estatal. Desde el punto de vista
intemo, se acataran las disposiciones del Manual de Contratacién de la ESE.

La escogencia de la oferta mas favorable para la Entidad, se realizara mediante la modalidad de seleccion
denominada PROCEDIMIENTO DE CONVOCATORIA PUBLICA, establecido en el articulo 19 de la Resolucién
056 de 2024.

29. JUSTIFICACION JURIDICA PARA SATISFACER LA NECESIDAD

Los fundamentos juridicos que soportan la modalidad de seleccion del presente proceso de contratacion son los
siguientes:

Numeral 6° del articulo 195 de la Ley 100 de 1993: Las empresas sociales de salud se someteran al
siguiente régimen  juridico: En materia contractual se regira por el derecho privado, pero podra
discrecionalmente utilizar las clausulas exorbitantes previstas en el estatuto general de contratacion de Ja
administracion publica.

Articulo 16 del Decreto 1876 de 1994: Régimen juridico de los contratos. A partir de la fecha de creacion
de una Empresa Social del Estado, se aplicard en materia de contratacion las normas del Derecho Privado,
Sujetandose a la jurisdiccion ordinaria conforme a las normas sobre la materia. Sin embargo, de conformidad
con lo establecido en el numeral 6 del articulo 98 def Decreto-ley 1298 de 1994, las Empresas Sociales del
Estado podran discrecionalmente utilizar las cléausulas exorbitantes previstas en el estatuto general de
contratacion de la administracion publica.

Fundamentos juridicos de la RESOLUCION 056 DE 2024:

ARTICULO 19. CONVOCATORIA PUBLICA: De conformidad con lo estipulado en el articulo 19.1.1 del
Estatuto de contratacion, debera ser desarrollada cuando la cuantia del objeto a contratar sea igual o
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superior a DOSCIENTOS (200) SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES y se llevara a
cabo a través del siguiente procedimiento.

ARTICULO 11. TERMINOS DE CONDICIONES. En las modalidades de contratacion que impliquen
convocatoria publica, siempre se requerira la elaboracién de los términos de condiciones que deberan ser
suscritos por el Gerente de la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE QIBA, SANTANDER, para lo cual se
debera tener en cuenta (...)

11.10. Las garantias exigidas en el proceso de contratacion y sus condiciones. En los contratos de obras de
adecuacion, ampliacion y construccion de infraestructura y de dotacion biomédica, cuya fuente de
financiacion sean recursos del Presupuesto General de la Nacién, en las garantias que se constituyan se
debe incluir al Ministerio de Salud y Proteccion Social como beneficiario de fos amparos.

11.14. El cronograma, el cual debe contener las fechas, horas, plazos para las actividades propias del
proceso de contratacion, los tiempos para presentar propuestas, adjudicar el contrato, suscribirlo y cumplir
los requisitos necesarios para comenzar la ejecucion.

Cuando se trate de contratos de obras de adecuacion, ampliacion y construccién de infraestructura y de
dotacion biomédica cuya fuente de financiacion sean recursos del Presupuesto General de la Nacion, los
plazos para presentar propuestas no podran ser inferiores a quince (15) dias calendario contados a
partir de la apertura del proceso. La evaluacién de dichas propuestas no podra realizarse en un
término inferior a cinco (5) dias habiles. Asi mismo, el plazo para dar respuesta a las observaciones de
la evaluacion debera ser de minimo cinco (5) dias habiles a partir de su recepcion.

11.15. Lugar fisico o electronico en donde se pueden consultar los términos de referencia, estudios y
documentos previos. Cuando se trate de contratos de obras de adecuacion, ampliacion y construccion de
infraestructura y de dotacion biomédica cuya fuente de financiacion sean recursos del Presupuesto General
de la Nacion, los documentos precontractuales deberan estar disponibles para consulta en Secop Il
una vez sean expedidos por la entidad, y de igual manera se deberé informar a la Subdireccién de
Infraestructura en Salud el enlace directo a través del cual se puede acceder a toda la informacion del
proceso precontractual ingresada en Secop I,

11.16. El lugar donde se debe hacer la entrega de las propuestas. Cuando se trate de contratos de obras de
adecuacion, ampliacion y construccion de infraestructura y de dotacién biomédica cuya fuente de
financiacion sean recursos del Presupuesto General de |a Nacion, las propuestas deberdn ser
presentadas en Secop Il en médulo de contratacion régimen especial con ofertas, y en caso que la
Empresa Social del Estado no cuente con conectividad, debera Justificar debidamente dicha situacién
y en consecuencia las propuestas y su evaluacion deberén ser cargadas de manera concomitante
para consulta en Secop Il en el médulo de contratacion régimen especial sin ofertas.

11.17. La aplicacion o no de las cléusulas excepcionales previstas en el Estatuto General de la
Administracion Pdblica.
11.18. Los demas asuntos que se consideren pertinentes de acuerdo con la modalidad de seleccion.

Paragrafo 1. Las Empresas Sociales del Estado, en su estatuto de contratacion, estableceran los casos
en los cuales se requerira la elaboracién de los términos de condiciones para efectos de la
contrafacion directa.

Paragrafo 2. Para la contratacion de obras de adecuacion, ampliacion y construccion de infraestructura y de
dotacion biomédica cuya fuente de financiacion sean recursos del Presupuesto General de la Nacion, el
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proceso de seleccion se debera realizar por convocatoria publica sin importar la cuantia. El Ministerio
de Salud y Proteccion Social expedira una Guia que brinde a las Empresas Sociales del Estado
elementos para la formulacién y elaboracion de términos de condiciones para buenas précticas de
contratacion. (na vez sea expedida dicha guia, las Empresas Sociales del Estado deberan tenerla en
cuenta para sus tramites contractuales. (...)

30. REQUISITOS HABILITANTES.

1. LOS CRITERIOS DE SELECCION QUE ASEGUREN UNA SELECCION OBJETIVA. Num. 11.3 Art. 11 -
Acuerdo 09 de 2024.

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, verificara que los proponentes cumplan con los

requisitos habilitantes en las condiciones exigidas en los presentes Términos de Condiciones.

Los requisitos habilitantes seran objeto de verificacion considerando para ello los documentos exigidos por la
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, que se anexen pero no serén objeto de calificacion o
evaluacion, razon por la cual no dan lugar al otorgamiento de puntaje; sin embargo, si los documentos aportados,
no rednen los requisitos indicados en los presentes Términos de Condiciones y en las disposiciones legales
vigentes, y no se subsanan dentro del tiempo previsto en el cronograma de este proceso, la propuesta sera NO
HABIL y se descalificara para continuar en el proceso de seleccion.

Por lo anterior, deberan cumplir los oferentes dentro del presente proceso contractual, los cuales seran
verificados por la entidad teniendo en cuenta la documentacion exigida conforme a las reglas de subsanabilidad:
se realizara el andlisis juridico, financiero, economico, condiciones de experiencia y caracter técnico de las
propuestas con el fin de determinar cudles resultan habilitadas para continuar con el proceso de evalyacion.

En caso que algun requisito habilitante se evale y al igual genere puntaje y este no cumpla preliminarmente, se
entendera que podré ser aclarado unicamente para su admisibilidad habilitante pero no sera subsanada en el
requisito ponderable. Las propuestas seran verificadas en cuanto a los requisitos habilitantes, teniendo en
cuenta los criterios que se enuncien a continuacion:

Es de anotar que se deben cumplir los indicadores aca presentados para poder quedar la propuesta como
habilitada.

Seran calificadas como habilitadas, las propuestas que obtengan en todos los criterios de verificacion el concepto
de 'HABILITADO'. Los proponentes cuyas propuestas sean calificadas como 'HABILITADO' podran continuar en
el proceso de evaluacion. Los estudios previos hacen parte integrante de los Términos de Condiciones, por lo
tanto, la entidad para la habilitacion o no de los proponentes podra acudir también a lo establecido en el estudio
previo del proceso y sus respectivos anexos.

1.1. VERIFICACION DE LA CAPACIDAD JURIDICA - ASPECTOS JURIDICOS DEL PROPONENTE
La capacidad juridica, las condiciones de experiencia, capacidad financiera y de organizacion de los oferentes
seran objeto de verificacion de cumplimiento como requisitos habilitantes para la participacion en el proceso de

seleccion y no otorgan puntaje.

Todos los oferentes se deben presentar bajo alguna de las siguientes modalidades, siempre y cuando cumplan
las condiciones exigidas en los Estudios y Documentos Previos y en el Pliego Definitivo de Condiciones.

Individualmente como: a) personas naturales nacionales o extranjeras; b) personas juridicas nacionales o
extranjeras, que se encuentren debidamente constituidas, previamente a la fecha de publicacion de la

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Elecfrénico: gerencia@esehospitals anrafaeloiba.gov.co



ospital
anpRaf?el

e (Oiba Santander

Convocatoria Publica; ¢) Cuando dos o mas personas en forma conjunta presentan propuesta bajo la modalidad
de Consorcio o Union Temporal.

Los interesados podran participar como proponentes bajo alguna de las siguientes modalidades siempre y
cuando cumplan los requisitos exigidos en el pliego de condiciones:

a) Individualmente como: a) personas naturales nacionales o extranjeras, b) personas juridicas nacionales o
extranjeras.

b) Conjuntamente, como proponentes plurales en cualquiera de las formas de asociacion como union temporal
0 consorcio segln su porcentaje de participacion.

Los proponentes deben:

a) Cumplir con el objeto social: Cuando el proponente o los integrantes de consorcio o unién temporal sean
personas juridicas, el objeto social de este (os), debe (n) guardar relacion con el objeto a contratar, lo cual se
determinaré por medio del respectivo

b) Certificado de Existencia y Representacion Legal

c) Tener capacidad juridica para la presentacion de la oferta

d) Tener capacidad juridica para la celebracion del contrato y ejecucion de la oferta

e) No estar incursos en ninguna de las circunstancias de inhabilidad, o incompatibilidad, conflicto de interés o
prohibicion para contratar previstas en la Constitucion y en la ley.

f) No estar reportado en el (limo Boletin de Responsables Fiscales vigente publicado por la Contraloria
General de la Republica. Esta disposicion aplica para el proponente e integrantes de un proponente plural
con domicilio en Colombia. Tratandose de proponentes extranjeros sin domicilio o sin sucursal en Colombia,
deberan declarar que no son responsables fiscales por actividades ejercidas en Colombia en el pasado y que
no tienen sanciones vigentes en Colombia que impliquen inhabilidad para contratar con el Estado.

La entidad consultara los Antecedentes Judiciales en linea en los registros de las bases de datos, al igual que el
Certificado de Antecedentes Disciplinarios conforme el articulo 1 de la Ley 1238 de 2008 y el Registro Nacional
de Medidas Correctivas del Ministerio de Defensa Nacional - Policia Nacional, de acuerdo con lo dispuesto en el
articulo 184 de la Ley 1801 de 2016 ~Cédigo Nacional de Seguridad y Convivencia—.

1.2. CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA
El proponente debe presentar el Formato 1 - Carta de Presentacion de la Oferta, el cual debe ir firmado por la
persona natural proponente o por el representante legal del proponente individual o plural o por el apoderado.

En virtud de lo previsto en la Ley 842 de 2003 y con el fin de evitar el ejercicio ilegal de la Ingenieria, la persona
natural (proponente individual o integrante de la estructura plural) que pretenda participar en el presente proceso,
debe acreditar que posee titulo como Ingeniero civil, para lo cual debe adjuntar copia de la tarjeta profesional y
copia del certificado de vigencia de matricula profesional expedida por el Copnia o Consejo Profesional
competente en la respectiva rama de la ingenieria, segun corresponda, vigente a la fecha de cierre de este
proceso de seleccion. El requisito de la tarjeta profesional se puede suplir con el registro de que trata el articulo
18 del Decreto 2106 de 2019.

De acuerdo con en el articulo 20 de la Ley 842 de 2003, si el representante legal o apoderado del proponente
individual persona juridica o el representante legal o apoderado de la estructura plural, no posee titulo de una de
las profesiones catalogadas como ejercicio de la ingenieria, la oferta debe ser avalada por un INGENIERO CIVIL,
para lo cual debe adjuntar copia de la tarjeta profesional y copia del certificado de vigencia de matricula
profesional expedida por el Copnia o Consejo Profesional competente en la respectiva rama de la ingenieria,
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segun corresponda, vigente a la fecha de cierre de este proceso de seleccion. El requisito de la tarjeta profesional
se puede suplir con el registro de que trata el articulo 18 del Decreto 2106 de 2019.

El aval del ingeniero de que trata el articulo 20 de la Ley 842 de 2003 hace parte integral del Formato 1 - Carta
de Presentacion de la Oferta cuando el proponente deba presentarlo.

La carta de presentacion debe suscribirse. Con la firma de este documento se entiende que el proponente
conoce y acepta las obligaciones del Pacto de Transparencia y, por lo tanto, no sera necesaria la entrega de este
documento al momento de presentar la oferta.

El proponente debe diligenciar los Formatos. Todos los espacios en blanco deben diligenciarse con la
informacion solicitada.

1.3. EXISTENCIA'Y REPRESENTACION LEGAL
La existencia y representacion legal de los proponentes individuales o miembros de los proponentes plurales se
acreditara de acuerdo con las siguientes reglas:

1.31. PERSONAS NATURALES
Deben presentar los siguientes documentos en copia simple:

A) Persona natural de nacionalidad colombiana: cédula de ciudadania.

B) Persona natural extranjera con residencia en Colombia; cédula de extranjeria vigente expedida por la
autoridad competente.

C) Persona natural extranjera sin domicilio en Colombia: pasaporte.

1.3.2.  PERSONAS JURIDICAS
Deben presentar los siguientes documentos:

A) Persona juridica nacional o extranjera con sucursal en Colombia:

Certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de Comercio o autoridad competente, en
el que se verificara:

a) Fecha de expedicion del certificado no mayor a treinta (30) dias calendario anteriores a la fecha de cierre del
proceso de contratacion. En caso de modificarse la fecha de cierre del proceso, se tendra como referencia
para establecer el plazo de vigencia del certificado de existencia y representacion legal la fecha
originalmente establecida en la invitacion.

b) Que el objeto de la sociedad permita ejecutar las actividades descritas en el objeto del presente proceso de
contratacion.

¢) Las personas juridicas nacionales y extranjeras deberan acreditar que su duracion no sera inferior a la del
plazo del contrato y un afio més. Para efectos de la evaluacion, este plazo sera contado a partir de la fecha
del cierre del proceso de contratacion.

d) Si el representante legal de la sociedad tiene restricciones para contraer obligaciones en nombre de la
misma, debera acreditar su capacidad a través de una autorizacion suficiente otorgada por parte del érgano
social competente respectivo para cada caso.

e) El nombramiento del revisor fiscal en caso de que exista.

f) Que las personas juridicas extranjeras con actividades permanentes en la Republica de Colombia (contratos
de obra o servicios) deberan estar legalmente establecidas en el teritorio nacional de acuerdo con los
articulos 471 y 474 del Cédigo de Comercio.
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. Certificacion del revisor fiscal en caso de ser sociedad anénima colombiana, en la que conste si es
abierta o cerrada.
Il.  Fotocopia del documento de identificacion del representante legal.

En el caso de las sucursales de las personas juridicas extranjeras y como quiera que la sucursal en Colombia no
es una persona juridica diferente a la matriz, se tendra en cuenta la fecha de constitucion de esta ltima.

Si la oferta es suscrita por una persona juridica extranjera a través de la sucursal debidamente constituida en
Colombia, debera acreditar la existencia de |a sucursal y la capacidad juridica de su representante o apoderado,
mediante el certificado de existencia y representacion legal con fecha de expedicidn maximo de 30 dias antes de
la fecha de cierre del presente proceso de seleccion por la Camara de Comercio. Cuando el representante legal
de la sucursal tenga restricciones para contraer obligaciones, debera acreditar autorizacion suficiente del érgano
competente social respectivo para contraer obligaciones en nombre de la sociedad. La ausencia definitiva de
autorizacion suficiente o no aportar dicho documento, una vez solicitado por la entidad, determinaré la falta de
capacidad juridica para presentar la oferta.

A. Persona juridica extranjera sin sucursal o domicilio en Colombia: Documentos que acrediten la
existencia y representacion legal de la sociedad extranjera, legalizados de conformidad con lo
establecido en la presente invitacion, en los que debe constar como minimo los siguientes aspectos:

I.  Nombre o razon social completa.
Il.  Nombre del representante legal o de la persona facultada para comprometer a la persona juridica.

lll.  Que el objeto de la sociedad permita ejecutar las actividades descritas en el objeto del presente
proceso de seleccion.

IV.  Facultades del representante legal o de la persona facultada para comprometer a la persona
juridica, en la que se sefiale expresamente que el representante no tiene limitaciones para contraer
obligaciones en nombre de la misma o aportando la autorizacion o documento correspondiente del
organo social competente respectivo para cada caso.

V. Tipo, numero y fecha del documento de constitucion o creacion.

VI.  Fechay clase de documento por el cual se reconoce la personeria juridica.

VIIl.  Acreditar que su duracion no sera inferior a la del plazo del contrato y un afio més. Para efectos de
la evaluacion, este plazo sera contado a partir de la fecha de cierre del proceso de contratacion.
VIll.  Fotocopia del documento de identificacion del representante legal.

Si no existiera ninguna autoridad o entidad que certifique la totalidad de la informacion de existencia y
representacion legal, el proponente o miembro extranjero del proponente plural debe presentar una declaracion
juramentada de una persona con capacidad juridica para vincular y representar a la sociedad en la que conste
que: (i) no existe autoridad u organismo que certifique lo solicitado en el presente numeral; (i) la informacion
requerida en el presente literal, y (iii) la capacidad juridica para vincular y representar a la sociedad de la persona
que efectta la declaracion, asi como de las deméas personas que puedan representar y vincular a la sociedad, si
existen,

B) Las entidades estatales deben presentar los siguientes documentos para acreditar su existencia:

A. Acto de creacion de la entidad estatal. Este puede ser ley, decreto, ordenanza, acuerdo o certificado
de existencia y representacion legal (este ultimo no mayor a treinta 30 dias anteriores a la fecha de
cierre del proceso de contratacion) o documento equivalente que permita conocer la naturaleza
juridica, funciones, organos de direccion, régimen juridico de contratacion de la entidad estatal.
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NOTA: En el evento de personas juridicas no obligadas a aportar el certificado de existencia y representacion
legal, deberan aportar un documento equivalente que acredite su existencia, junto con los documentos que
demuestren la capacidad del representante legal de la entidad o sociedad a contratar, en el cual se verificara:

- Fecha de expedicion del documento equivalente que acredite su existencia.

- Que el objeto incluya las actividades principales objeto del presente proceso.

- Laduracion debera ser por lo menos igual al plazo estimado del contrato y un (1) afio més.

- Si el representante legal tiene restricciones para contraer obligaciones en nombre de la misma, debera
acreditar autorizacion suficiente del érgano competente social respectivo para contraer obligaciones en
nombre de la sociedad o entidad.

- La ausencia definitiva de autorizacion suficiente o el no aporte de dicho documento una vez solicitado
por la entidad, determinara la falta de capacidad juridica para presentar la oferta, y por tanto su rechazo.

- El nombramiento del revisor fiscal en caso de que exista.

1.3.3. PROPONENTES PLURALES

El documento de conformacion de proponentes plurales debe:

A)

B)

C)
D)

E)

F)

Acreditar la existencia del proponente plural y clasificarlo en Unién Temporal o Consorcio. En este
documento los integrantes deben expresar su intencion de conformar el proponente plural. En caso que no
exista claridad sobre el tipo de asociacion se solicitara la aclaracién. Los proponentes deben incluir como
minimo la informacion requerida en el Formato 2 — Conformacion de Proponente Plural (Formato 2A -
Consorcios) (Formato 2B - Uniones Temporales). Los proponentes podran incluir informacién adicional que
no contradiga lo dispuesto en los documentos del proceso.

Acreditar el nombramiento de un representante y un suplente cuya intervencion debera quedar definida en el
Formato 2 - Conformacion de Proponente Plural (Formato 2A - Consorcios) (Formato 2B — Uniones
Temporales). de todas las personas naturales yfo juridicas asociadas, con facultades suficientes para la
representacion sin limitaciones de todos y cada uno de los integrantes, en todos los aspectos que se
requieran para la presentacion de la oferta, para la suscripcion y ejecucion del contrato, asi como también la
facultad para firmar el acta de terminacion y liquidacion.

Aportar copia del documento de identificacion del representante principal y suplente de la estructura plural.
Acreditar que la vigencia de la estructura plural no sea inferior a la del plazo del contrato y un afio adicional.
Para efectos de la evaluacion, este plazo sera contado a partir de la fecha del cierre del proceso de
contratacion.

En proponente plural debe sefialar expresamente cuél es el porcentaje de participacion de cada uno de sus
miembros. La sumatoria del porcentaje de participacion no podra ser diferente al 100%.

En la etapa contractual, no podrén ser modificados los porcentajes de participacion sin el consentimiento
previo de la entidad.

Dicho documento debe estar firmado por todos los integrantes del proponente plural y en el caso del integrante
persona juridica, por el representante legal de dicha persona, o por el apoderado de cualquiera de los anteriores.

1.4. INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

Los oferentes no deberan estar incursos en las inhabilidades o incompatibilidades para contratar con el E.S.E., de
conformidad con la Constitucion Politica de Colombia, la ley y en especial la Ley 80 de 1993, el articulo 18 de Ia
Ley 1150 de 2007 y demas normas especiales, ni estar registrados en el boletin expedido por la Contraloria
General de la Replblica, Procuraduria General de la Nacion y Policia Nacional. En el caso de las Uniones
Temporales o Consorcios ninguno de los integrantes podra estar incurso en las inhabilidades o
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incompatibilidades para contratar con el Estado ni estar registrados en el boletin expedido por la Contraloria
General de la RepUblica como responsables fiscales.

El oferente deberé acreditar esta condicion en la carta de presentacion firmada por el representante legal u
oferente en caso de persona natural, manifestando que no se encuentra en causal de inhabilitad e
incompatibilidad, y que, en caso de sobrevenir renuncia, cede en forma inmediata el contrato.

1.5. DECLARACION DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN CONFLICTO DE INTERES.

Al momento de presentar su propuesta, el proponente debera declarar de forma escrita y debera manifestarlo en
la carta de presentacion, que él, sus directivos y el equipo de trabajo con que se ejecutaran los servicios
contratados, no se encuentran incursos en conflicto de intereses, y en el evento en que se presente cualquier
circunstancia de ese tipo, solicitaran al jefe de la entidad o su delegado, que se decida si puede continuar en el
proceso de seleccion.

1.6. EL RUP

De acuerdo con lo establecido en el articulo 6 de La Ley 1150 de 2007 modificado por el articulo 221 del Decreto
Ley 019 de 2012 y el articulo 2.2.1.1.1.5.1, del decreto 1082 de 2015, todas las personas naturales o juridicas
nacionales que aspiren a celebrar contratos con las entidades estatales deberan estar inscritas en el Registro
Unico de Proponentes. Para tal efecto, el interesado debera presentar con su propuesta el documento
correspondiente expedido por la Camara de Comercio de su jurisdiccion, con fecha de expedicion no mayor a
treinta (30) dias de anterioridad respecto de la fecha limite de recepcion de las ofertas, en el cual conste su
inscripeion y clasificacion en el Registro Unico de Proponentes (RUP), de conformidad con lo sefialado por la
Entidad.

NOTA: El término de expedicion del RUP dentro de los treinta (30) dias anteriores al cierre garantiza a LA ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER que la informacién se encuentre actualizada, y en
consecuencia si este documento es objeto de requerimiento por parte del comité evaluador y el proponente lo
allega con fecha de expedicion posterior al cierre, el comité debera verificar que la informacion hubiera estado en
firme antes del cierre o lo que es lo mismo, que el proponente no haya variado esa informacion con posterioridad
al cierre, toda vez que de conformidad con las reglas de subsanabilidad, prima los sustancial sobre lo formal yen
este caso lo sustancial es que el contenido del documento se haya registrado en Cémara de Comercio y se
encuentre en firme antes del cierre.

Nota 1. La inscripcion del proponente debe encontrarse vigente y en firme para el momento de la verificacion de
este requisito o adquirir firmeza durante el traslado del informe de evaluacion.

Nota 3. Para el caso de consorcios o uniones temporales, cada uno de los integrantes deber4 presentar el
certificado de Inscripcion en el Registro Unico de proponentes.

EL RUP DEBE ESTAR RENOVADO CON INFORMACION FINANCIERA CON CORTE A DICIEMBRE 31 DE
2024 Y EN FIRME.

1.7. CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES

1.7.1. PERSONAS JURIDICAS

El proponente persona juridica debe presentar el Formato 6 — Pagos de seguridad social y Aportes legales
suscrito por el revisor fiscal, de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el representante legal, bajo la
gravedad del juramento, cuando no se requiera revisor fiscal, en el que conste el pago de los aportes de sus
empleados a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las cajas de compensacion
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familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de
Formacion Profesional para la Industria de Construccion, cuando a ello haya lugar.

No se exigira las planillas de pago. Bastara el certificado suscrito por el revisor fiscal, en los casos requeridos por
la ley, o por el representante legal que asi lo acredite, junto con la copia de la cedula del revisor fiscal,
antecedentes de la junta central de contadores y copia de su tarjeta profesional.

Cuando la persona juridica esta exonerada en los términos previstos en el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016
debe indicarlo en el Formato 6 — Pagos de seguridad social y aportes legales.

Esta misma prevision aplica para las personas juridicas extranjeras con domicilio o sucursal en Colombia las
cuales deben acreditar este requisito respecto del personal vinculado en Colombia.

1.7.2. PERSONAS NATURALES

El proponente, persona natural debe acreditar la afiliacion a los sistemas de seguridad social en salud y
pensiones aportando los certificados de afiliacion respectivos o con el certificado de pago de la correspondiente
planilla.

Los certificados de afiliacion se deben presentar con fecha de expedicion no mayor a treinta (30) dias calendario,
anteriores a la fecha del cierre del proceso de contratacion. En caso de modificarse la fecha de cierre del
proceso, se tendra como referencia para establecer el plazo de vigencia de los certificados de afiliacion la fecha
originalmente establecida en el pliego de condiciones definitivo.

La persona natural que relina los requisitos para acceder a la pension de vejez, o se pensione por invalidez o
anticipadamente, presentara el certificado que lo acredite y, ademaés la afiliacion al sistema de salud.

Esta misma prevision aplica para las personas naturales extranjeras con domicilio en Colombia las cuales
deberan acreditar este requisito respecto del personal vinculado en Colombia.

1.7.3. PROPONENTES PLURALES
Cada uno de los integrantes del proponente plural debe suscribir por separado la declaracion de la que tratan los
numerales anteriores.

NOTA 1: En caso que el proponente no tenga personal a cargo dentro del periodo certificado y por ende no este
obligado a efectuar al pago de aportes parafiscales y seguridad social debe certificar esta circunstancia, en el
mencionado ANEXO.

NOTA 2: Cuando el proponente no haya tenido personal a su cargo, pero si haya tenido obligacion en relacion
con sus aportes a titulo personal debera indicarlo en el correspondiente ANEXO y declararlo de conformidad con
las instrucciones del mismo. En caso de personas naturales debera allegarse constancia de afiliacion y
pago(planillas) de la seguridad social vigente al momento de presentacion de la Oferta

1.8. SEGURIDAD SOCIAL PARA LA ACEPTACION DE LA OFERTA

El adjudicatario debe presentar, para la suscripcion del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la
declaracion donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya
lugar.

En el caso de que el adjudicatario, persona natural o juridica, no tenga o haya tenido dentro de los seis (6) meses
anteriores a la fecha de firma del contrato personal a cargo y por ende no esté obligado a efectuar el pago de
aportes legales y seguridad social debe indicar esta circunstancia en la mencionada certificacion, bajo la
gravedad de juramento.
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No se exigir las planillas de pago. Bastara el certificado suscrito por el revisor fiscal, en los casos requeridos por
la ley, o por el representante legal que asi lo acredite, junto con la copia de la cedula del revisor fiscal,
antecedentes de la junta central de contadores y copia de su tarjeta profesional.

1.9. ACREDITACION DEL PAGO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL DURANTE LA EJECUCION DEL
CONTRATO.

El contratista debe acreditar para realizar cada pago del contrato, que se encuentra al dia en los aportes

parafiscales relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los propios del Sena, ICBF y Cajas de

Compensacion Familiar, cuando corresponda, sera necesario presentar lascorrespondientes planillas.

1.10.  Certificado De Antecedentes Disciplinarios.

La ES.E verificara el certificado de antecedentes disciplinarios a través de la pagina Www.procuraduria.gov.co
respecto del proponente y el representante legal, consorcios o uniones temporales o cualquier otra forma de
asociacion, con excepcion de las sociedades anénimas abiertas, las cuales deberan suplir dicho requisito con Ia
manifestacion escrita y expresa por parte del representante legal que ninguno de los socios se encuentran
incursos en las causales de inhabilidad o incompatibilidad.

El oferente en su propuesta debe disponer del certificado de antecedentes disciplinarios con una fecha de
antelacion no superior a tres (3) meses, contados a partir de la fecha de entrega de documentos habilitantes,
consultando la pagina www.procuraduria.gov.co.

111, Certificado De Registro Nacional Para Medidas Correctivas,

De conformidad con el art. 183 de la Ley 1801 de 2016. Se debe acreditar certificacion vigente expedida por La
Policia Nacional quien llevara un registro nacional de medidas correctivas que incluird la identificacion de la
persona, el tipo de comportamiento contrario a la convivencia, el tipo de medida correctiva y el estado de pago de
la multa o cumplimiento de la medida correctiva, donde establezca que el oferente NO REGISTRA MEDIDAS
CORRECTIVAS PENDIENTES. Para acceder, el enlace es el siguiente:
https://srvpsi.policia.gov.co/PSC/frm_cnp consulta.aspy. Este documento no debe tener fecha de expedicion
superior a los 30 dias calendario contados a partir de la fecha de cierre del proceso. Para las personas
extranjeras se verificara con el nimero del pasaporte.

112, Certificado Judicial.

Ningun proponente persona natural o representante legal de personas juridicas o representante legal del
proponente plural, podra registrar antecedentes judiciales, para lo cual la entidad verificara en Ia pagina de la
Policia Nacional, dicha circunstancia. De igual forma todas las personas naturales que integren los Proponentes
plurales y los representantes legales de la persona juridica que conforman dichos proponentes plurales, no
podran registrar antecedentes judiciales.

Los proponentes extranjeros que no tengan sucursal o domicilio en Colombia (persona natural o persona juridica,
asi como los representantes legales de las personas juridicas y/o del proponente plural, y los integrantes de
proponentes plurales) deberén presentar una declaracion rendida bajo la gravedad del juramento en la que se
declare que no tiene antecedentes judiciales.
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113, Constancia De No Encontrarse En El Registro De Deudores Alimentarios Morosos.

Ningln proponente, ni sus integrantes (En caso de Consorcios o Uniones Temporales), o sus representantes
legales podrén estar registrados como deudor alimentario moroso, de ser asi solo podia contratar con el Estado
una vez se ponga a paz y salvo con sus obligaciones alimentarias. Esta inhabilidad también se predica del
deudor alimentario moroso que actie como representante legal de la persona juridica que aspira a contratar con
el Estado, segun ley 2097 de 2021. Por lo anterior debera aportar certificado REDAM.

1.14.  Copia Del Registro Unico De Proponentes:

Los proponentes deberan aportar Registro Unico de Proponentes (RUP), con fecha de expedicion no mayor a
treinta (30) dias calendario anteriores a la fecha de cierre del Proceso de Contratacion. En caso de modificarse la
fecha de cierre del proceso, se tendra como referencia para establecer el plazo de vigencia del certificado la
fecha originalmente establecida en los términos de condiciones definitivos.

6.1.9 Acreditacion Situacion Militar.

De acuerdo a la Ley 1780 del 2 de mayo de 2016, la cual modificd la Ley 48 de 1993 eliminando la
obligatoriedad de presentar libreta militar para ejercer cargos publicos, trabajar en el sector privado y celebrar
contratos de prestacion de servicios como persona natural con cualquier entidad de derecho publico, y en
reemplazo establecit la obligacion de acreditar la situacion militar. Esta debera acreditarse mediante cualquier
documento oficial que permita la acreditacion de situacion militar, Puede descargarse certificado emitida por
https://www.libretamilitar mil.co/Modules/Consult/MilitarySituation.

1.15. REQUISITOS HABILITANTES DEL ORDEN TECNICO

Experiencia General: (2 contratos)

Para acreditar esta experiencia general los proponentes deberén aportar dos (2) contratos de interventoria con
entidades publicas o privadas cuyo objeto corresponda a la interventoria de obras de construccion ylo
mejoramiento y/o rehabilitacion de edificaciones institucionales; los cuales deberan contar cada uno con la
clasificacion de por lo menos dos (02) de los codigos UNSPSC establecidos para la presente contratacion y
acreditar en sumatoria el 100% del valor del presupuesto oficial expresado en SMMLYV a la fecha de terminacion.
Es decir que el valor registrado en el RUP en SMMLV debe ser = o mayor a 21,91 SMMLV.

80101600 Gerencia de Proyectos
81101500 " Ingenieria Civil y Arquitectura
81141500 Control de calidad
84111600 Servicios de Auditoria

CRITERIOS DIFERENCIALES PARA EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES EN EL SISTEMA DE
COMPRAS PUBLICAS EL ARTICULO 3 DEL DECRETO 1860 DE 2021.

Para efectos de dar cumplimiento al articulo 3 “Criterios diferenciales para emprendimientos y empresas de
mujeres en el sistema de compras plblicas”, del Decreto 1860 de 2021. La E.S.E opto por establecer como
requisito habilitante diferencial, el sefialado en el numeral 2 de dicho articulo, denominado Nimero de contratos
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para la acreditacion de la experiencia, por lo cual, si el oferente ostenta la calidad de emprendimientos y
empresas de mujeres, acreditara la experiencia general, asi:

* Experiencia General: (1 contrato)

Para acreditar esta experiencia general los proponentes deberan aportar un (1) contrato de interventoria con
entidades pablicas o privadas cuyo objeto corresponda a la interventoria de obras de construccion ylo
mejoramiento y/o rehabilitacion de edificaciones institucionales; el cual debera contar con la clasificacion de por
lo menos dos (02) de los codigos UNSPSC establecidos para la presente contratacion y acreditar el 50% del
valor del presupuesto oficial expresado en SMMLV a la fecha de terminacion. Es decir que el valor registrado en
el RUP en SMMLV debe ser = 0 mayor a 10,95 SMMLV.

Nota 1: Tratandose de proponentes plurales, los criterios diferenciales solo se aplicaran si por lo menos uno de
los integrantes acredita que es emprendimiento y empresa de mujeres bajo los criterios dispuestos en el articulo
3 del Decreto 1860 de 2021 y que tiene una participacion igual o superior al diez por ciento (10%) en el
consorcio o la union temporal.

Nota 2: Para hacer uso de este criterio diferencial, los emprendimientos y empresas de mujeres deberan cumplir
y acreditar alguna de las condiciones establecidas en el articulo 3 del Decreto 1860 de 2021.

6.3.1.1.2 CRITERIOS DIFERENCIALES PARA MIPYME EN EL SISTEMA DE COMPRAS PUBLICAS EL
ARTICULO 3 DEL DECRETO 1860 DE 2021,

Para efectos de dar cumplimiento al articulo 3 “Criterios diferenciales para Mipyme en el sistema de compras
publicas” del Decreto 1860 de 2021, La E.S.E opto por establecer como requisito habilitante diferencial, el
sefialado en el numeral 2 de dicho articulo, denominado Nimero de contratos para la acreditacion de Ia
experiencia, por lo cual, si el oferente ostenta la calidad de MIPYMES, acreditara la experiencia general, asi:

* Experiencia General: (1 contrato)

Para acreditar esta experiencia general los proponentes deberan aportar un (1) contrato de interventoria con
entidades publicas o privadas cuyo objeto corresponda a la interventoria de obras de construccion y/o
mejoramiento y/o rehabilitacion de edificaciones institucionales; el cual debera contar con la clasificacion de por
lo menos dos (02) de los codigos UNSPSC establecidos para la presente contratacion y acreditar el 50% del
valor del presupuesto oficial expresado en SMMLV a I3 fecha de terminacion. Es decir que el valor registrado en
el RUP en SMMLYV debe ser = o mayor a 10,95 SMMLYV.

Nota 1: Tratandose de proponentes plurales, los criterios diferenciales solo se aplicaran si por lo menos uno de
los integrantes, acredita |a calidad de Mipyme y tiene una participacion igual o superior al diez por ciento (10%)
en el consorcio o la union temporal.

Nota 2: Para hacer uso de este criterio diferencial, los oferentes que ostenten la calidad de Mipyme, deberan
acreditar tal condicion, a través del cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 3 del Decreto 1860
de 2021,

6.3.1.2 Experiencia Especifica (2 contratos diferentes a los aportados en la experiencia general)
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t - Clasificacion UNSPSC Descripcion
~ 80101600 Gerencia de Proyectos
81101500 Ingenieria Civil y Arquitectura
81141500 ' Control de calidad
84111600 ~ Senvicios de Auditoria

Como requisito, se considera habil el proponente que acredite haber ejecutado los contratos requeridos, bajo las
siguientes condiciones:

1) Un (01) contrato aportado para la experiencia especifica, debera estar relacionados con el objeto del
proceso es decir que su objeto contemple la interventoria de obras de construccion y/o mejoramiento y/o
rehabilitacion de E.S.E ylo Hospitales y/o Centros de Salud.

2) Un (01) contrato diferente al acreditado en el item anterior, deberan tener un objeto similar al del presente
proceso contractual, es decir, su objeto debe corresponder a la interventoria técnica, administrativa,
financiera o contable y juridica de obras de construccion y/o mejoramiento ylo rehabilitacion de E.S.E ylo
Hospitales y/o Centras de Salud; Y cuyo valor debera ser igual 2 veces al valor del presupuesto oficial
expresado en SMMLV a la fecha de terminacion. Es decir que el valor registrado en el RUP en SMMLYV debe
ser = 0 mayor a 43,82 SMMLV.

3) Que los Dos (02) contratos aportados para la experiencia especifica, deberan contar de manera individual
por lo menos tres (03) de los codigos UNSPSC establecidos para la presente contratacion,

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, determina requerir cuatro (04) contratos por cuanto son varios los
aspectos que se van a verificar:

1. Un aspecto se refiere a la experiencia a modo general en edificaciones institucionales.
El otro aspecto en cuanto al objeto contractual ya que con ello se podra comprobar el alcance de los
contratos que ha ejecutado el posible contratista.

3. Un aspecto se refiere a la experiencia en proyectos de magnitud proporcional al objeto en cuanto al valor
en SMMLV.

4. Otro aspecto es la verificacion de los codigos clasificadores ya que con ello se podré verificar la clase de
actividades que puede desarrollar el contratista, igualmente verificar en los contratos ejecutados si
tienen relacion con el contrato que requiere ejecutar por la entidad con el presente proceso contractual.

No obstante, teniendo en cuenta la publicidad y términos, los oferentes podran realizar las observaciones del
caso para ser analizadas por la E.S.E, los cuales deben ser suficientemente justificados de acuerdo a los analisis
realizados por la entidad. Adicionalmente, este referente o cantidad de contratos también se encuentra
respaldado con los andlisis del sector efectuados, ya que, por lo general para este tipo de procesos y cuantias, se
realiza esta exigencia en cuanto a cantidad.

Para los contratos que sean aportados por personas juridicas que no cuentan con mas de tres (3) afios de
constituidas, que pretendan acreditar la experiencia de sus socios, accionistas o constituyentes, ademas del RUP
deben adjuntar un documento suscrito por el representante legal y el revisor fiscal o contador pliblico (segun
corresponda) donde se indique la conformacion de la persona juridica. La Entidad tendra en cuenta Ia experiencia
de los accionistas, socios o constituyentes de las sociedades con menos de tres (3) afios de constituidas. Pasado
este tiempo, la sociedad conservara esta experiencia, tal y como haya quedado registrada en el RUP.
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Pe acuerdo con el inciso anterior, en los casos en que se presente un Proponente Plural conformado por una
persona juridica, en conjunto con sus socios, accionistas o constituyentes y se alleguen contratos en los que
estos le hayan transferido experiencia a aquella, solo podran ser acreditados como experiencia en el Proceso de
Contratacion por uno de los integrantes, de manera tal que al Proponente Plural solo podra avalarsele una misma
experiencia una sola vez.

Para el caso de proponentes plurales, dicha experiencia podra ser aportada por uno o algunos de sus
integrantes.

Los contratos aportados como experiencia general y especifica deben estar relacionados en el Registro Unico de
Proponentes (RUP).

Tratandose de consorcios o uniones temporales o promesas de sociedad futura, se atenderan las siguientes
condiciones para soportar la experiencia:

a. Cuando en un contrato que se presente como experiencia el ejecutor haya sido un consorcio o unién
temporal y el proponente haya sido integrante del mismo, el porcentaje que se acreditara como
experiencia serd el resultado de multiplicar el total ejecutado del valor por el porcentaje que le
correspondia dentro de esa union temporal o consorcio. En estos casos, los proponentes deberan,
ademas de los documentos solicitados para acreditar la experiencia, adjuntar copia del acta consorcial o
de la union temporal (si dentro de los documentos aportados no es posible determinar el porcentaje de
participacion). En caso que el oferente no cumpla con este requerimiento, y solo para este caso
especifico, no se tomara en cuenta esta experiencia para el calculo de la acreditacion respetiva.

b.  Cuando el contrato que se aporte para la experiencia haya sido ejecutado por un Consorcio o Unidn
Temporal y dos (2) 0 mas de sus integrantes conformen un proponente plural para participar en el
presente proceso, dicho contrato se entendera aportado como un (1) solo contrato y se tendra en cuenta
para el aporte de la experiencia la sumatoria de los porcentajes de los integrantes del consorcio o unién
temporal que ejecutaron el contrato y que estan participando en el presente proceso.

ACREDITACION DEL REQUISITO

° Sera la registrada en el RUP. Para lo cual se solicita que informe el nimero en el RUP con el cual acreditara
el cumplimiento de la experiencia.

La experiencia exigida debe estar consignada en el Anexo 10 - Formato experiencia oferente.

La experiencia general y especifica sefalada anteriormente, se acreditaran mediante alguna de las siguientes
opciones:

» Copia del contrato con la respectiva acta de entrega y/o terminacion y/o final y/o recibo definitivo.
» Copiadel contrato con la respectiva acta de liquidacién.
e Certificacion expedida por la entidad contratante

Dichos documentos deben ser expedidos por la entidad contratante y especificar como minimo lo siguiente:

* Nombre del contratante
e Nombre del contratista.
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Objeto del contrato y/o actividades ejecutadas.

Fecha de inicio y fecha de terminacion del contrato.

Valor del contrato.

Nombre y firma de quien emite la certificacion y/o actas de recibo y/o liquidacion.

e © o o

Nota 1: Los contratos suministrados por el proponente para la EXPERIENCIA GENERAL deben ser diferentes a
los propuestos para la EXPERIENCIA ESPECIFICA.

Nota 2: La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, se reserva el derecho a corroborar la autenticidad de los
datos suministrados en la propuesta y el proponente autoriza a todas las entidades, personas o0 empresas que de
una u otra forma se mencionen en los documentos presentados, a suministrar la informacion que se requiera, a
visitar sus instalaciones o a solicitar informacion en caso de considerarlo necesario.

6.15. CAPACIDAD OPERATIVA - PERSONAL MINIMO CLAVE A REQUERIRSE.
6.2.1

v" Personal Minimo

Requisitos Técnicos

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE QOIBA, considera que para desarrollar de manera oportuna y eficaz el
objeto de la Convocaria Publica, se requiere de por lo menos el siguiente personal con las siguientes
caracteristicas:

A OBRA ,
EXPERIENCIA
_ GENERAL

Lo e SRR SN _EERS_ON!%L_,M_i_N!MQ lNTER\{E.NTORi
CARGO | CANTIDAD | PERFIL |

%

| - EXPERIENCIA
_DEDICACION |

.____ESPECIFICA
Acreditar experiencia
especifica en minimo una
(01) certificacion como
DIRECTOR DE
INTERVENTORIA en

ggg'smgec'g.?rég?g contratos de interventoria

Ingeniero  Civil ylo rofesionaIJ técnica, administrativa,

: Arquitecto con P .| financiera o contable vy

ek sl R 1 osgrado en | 25% Son(ados &gty juridica de obras de
Interventoria. BRI ’ de la fecha de Ia | ! .

gerencia de sxvedicin b la construccion ylo

proyectos. m;l)tricula mejoramiento ylo

profesional. rehabilitacion de E.S.E ylo

Hospitales y/o Cenfros de
Salud; y cuyo valor sea
igual o superior al 50%
presupuesto oficial del
presente proceso.

Minimo cinco (05) | Acreditar experiencia

Ingeniero Civil con anos de ejercicio | especifica en minimo una

Residente de posgrado en | 400% profesional (01) certificacion  como
Interventoria. Interventoria de la contados a partir | RESIDENTE DE
Construccion. de la fecha de la | INTERVENTORIA en

expedicion de la

contratos de interventoria
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técnica,  administrativa,
financiera o contable y

matricula
profesional,

juridica de obras de
construccion ylo
mejoramiento ylo

rehabilitacion de E.S.E ylo
Hospitales ylo Centros de
Salud; y cuyo valor sea
igual o superior al 50%
presupuesto  oficial  del
presente proceso

Acreditar experiencia
especifica en minimo una
(01) certificacion  como
SECRETARIO en
contratos de interventoria
de obras de construccion

Minimo cinco (05)
anos de ejercicio
profesional

Tecnologo En . . ;
Secretario 1 Supervisisn  De | 100% contados a partir | ylo mejoramiento _ylo
Obras Civiles. de la fecha de la | rehabilitacion de E.S.E ylo

expedicion de la
matricula
profesional,

Hospitales y/o Centros de
Salud; y cuyo valor sea
igual o superior al 50%
presupuesto  oficial  del
presente proceso.

A
B.
C.

ACREDITACION DEL REQUISITO PERSONAL:

Paratodo el personal minimo debera presentarse los siguientes documentos;

Hoja de vida.

Fotocopia de la cédula de ciudadania.

Copia de la tarjeta profesional y copia del certificado de vigencia de matricula profesional expedida por el
Consejo Profesional respectivo, vigente a la fecha de cierre de este proceso de seleccion. El requisito de la
tarjeta profesional se puede suplir con el registro de que trata el articulo 18 del Decreto 2106 de 2019. (Si
aplica)

Carta de compromiso firmada por cada uno de los profesionales y personal en donde se especifique su
nombre, identificacion, el cargo a desempefiar y su dedicacion.

La formacion académica del personal profesional se acreditara asi: Diploma de pregrado o acta de grado,
diploma de postgrado o acta de grado.

Copia del contrato con su respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion o certificados de trabajos que
acrediten la experiencia, expedida por la entidad Contratante donde se detalle claramente la exigencia de la
ejecucion de los proyectos requeridos.

Los profesionales y técnicos presentados en la propuesta, no podran ser modificados, salvo por autorizacion
expresa y escrita de la E.S.E. En todo caso, el profesional que lo reemplace debera tener las mismas o
mejores calidades profesionales que el presentado en la oferta.

Nota 2: La experiencia especifica de los profesionales se acreditara mediante Copia del contrato con su
respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion o los certificados de trabajos expedidos por entidades
estatales y privadas.
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Nota 3: Los documentos presentados para acreditar la experiencia especifica (mediante certificado y/o contrato
con su respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion) deberan contener como minimo Ia siguiente
informacion:

-Contratante

-Contratista

-Objeto o actividades ejecutadas

-Cargo desempefiado

-Fecha de expedicion.

-Fecha de inicio

-Fecha de terminacion

-nombre, firma y cargo de quien certifica.

NOTA 4: La veracidad acerca de la informacion suministrada en relacion con el personal ofrecido podra ser
verificada integralmente por los evaluadores segun lo estimen conveniente.

NOTA 5: Los documentos, actas y demas que se acrediten en la oferta deben presentarse suscritos por quien los
expide, no se acepta facsimil o la descripcion de “original firmado”.

v' Factor Multiplicador.

Con la propuesta debe presentarse el desglose del factor multiplicador, el cual debe cubrir los costos de una
firma y reconocer unos honorarios por el servicio de interventoria a prestar. El proponente deberé diligenciar el
anexo

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER considera que debido a la complejidad del asunto ya
que los servicios de la ingenieria se han considerado especificos en su rama, se requiere que el futuro contratista
y su personal minimo requerido que hace parte de su capacidad técnica, asuma la responsabilidad de ejecucion
desde el momento del perfeccionamiento del contrato ylo previo al perfeccionamiento del inicio conforme las
reuniones que adelantara tanto con la supervision del contrato y el equipo interdiciplinario del futuro contratista.

NOTA 1: Por consiguiente, El PROPONENTE debera llegar al momento de la presentacion de su propuesta, las
hojas de vida con los soportes de formacion del personal propuesto que realizara la obra, conforme las
condiciones descritas en cada perfil de idoneidad.

NOTA 2: La experiencia general se refiere a la experiencia en ejercicio del equipo minimo requerido, y
corresponde a los afios comprendidos entre la fecha de expedicion de la matricula profesional y la fecha de cierre
del presente proceso segln el perfil ofertado conforme la idoneidad acreditarse. Por ser profesiones liberales,
este se acreditara unicamente con la verificacion en la inscripcion en el COPNIA respecto de los profesionales de
la ingenieri.

NOTA 3: La experiencia especifica del equipo minimo requerido corresponde a los afios certificados (mediante
certificado de entidades primarias) de contratos con entidades estatales en desarrollo de objetos de proyectos y/o
en desempefio de cargos especificos y/o en desarrollo de actividades especificas requeridas para cada perfil.

NOTA 4: Los documentos presentados para acreditar la experiencia especifica (certificaciones de entidades
primarias) deberan contener como minimo la siguiente informacion: a) contratante, b) contratista, c) objeto, d)
cargo desempefiado, €) fecha de expedicion, ) fecha de inicio, g) fecha de terminacion, h) nombre, firma y cargo
de quien certifica.
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NOTA 5: Tratandose de titulos obtenidos en el exterior, estos deberan estar debidamente homologados ante el
Ministerio de Educacion Nacional, de acuerdo con la reglamentacion vigente; El proponente debe anexar copia
de la respectiva resolucion de validacion de los estudios y titulos académicos expedida por el Ministerio de
Educacion Nacional.

NOTA 6: La experiencia como profesor de catedra, director de proyectos de investigacion, de tesis o asesor de
proyectos de tesis, no se tendra en cuenta como experiencia especifica de los profesionales.

NOTA 7: Una vez la Entidad por intermedio del comité evaluador apruebe el personal minimo propuesto, éste no
podra ser cambiado durante la ejecucion del contrato, a menos que exista una justa causa, la cual debera ser
sustentada ante la Entidad, para su evaluacién y posterior autorizacion.

En caso de aprobarse el cambio por parte de la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, el
personal debera reemplazarse por uno que cumpla con los requisitos exigidos en el Pliego (nicamente en la
ejecucion del contrato.

Docum‘entos para acreditar el personal minimo requerido.

- Cartas de compromisos debidamente firmada por el participante del equipo y por el proponente, mediante la
cual

se garantizan a los profesionales, o técnicos ofrecidos para el desarrollo del contrato.

- Copia de la cedula de ciudadania

- Copia de la tarjeta 0 matricula profesional.

- Copia del certificado de vigencia y antecedentes disciplinarios expedida por el ente que corresponda,
(certificado

vigente a la fecha de cierre del presente proceso).

- Copia de las certificaciones para acreditar la experiencia especifica.

6.17.LAS CONDICIONES DE COSTO Y/O CALIDAD QUE LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
SANTANDER TENDRA EN CUENTA PARA LA SELECCION OBJETIVA. Num. 11.4 Art, 11 — Acuerdo 09
de 2024,

ASPECTOS A CONSIDERAR EN EL VALOR DE LA PROPUESTA

6.18.LAS REGLAS APLICABLES A LA PRESENTACION DE LAS OFERTAS Y SU EVALUACION, Num. 11.5
Art. 11 - Acuerdo 09 de 2024

La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA debe evaluar las Ofertas de los Proponentes que hayan cumplido
con los requisitos habilitantes de que trata el Capitulo 3 del presente TERMINOS DE CONDICIONES.

En la evaluacion de las Ofertas La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA realizara ponderacion de:
experiencia del proponente y equipo de trabajo; formacion académica del equipo de trabajo; Asi mismo,
recogiendo las disposiciones de la Ley 816 de 2003, la entidad otorgara puntos adicionales a las propuestas
presentadas por los proponentes a que hace referencia el paragrafo del articulo No. 1, modificado por el art. 51
del Decreto 019 de 2012 y a quienes acrediten que son emprendimientos y empresas de mujeres y Mipymes de
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acuerdo a lo establecido art. 3 del Decreto 1860 de 2021; de acuerdo con los porcentajes indicados en la
siguiente tabla:

Tabla 4 - Puntaje por criterios de evaluacion

| _ : on Puntaje
Experiencia del Proponente - 495
Experiencia del equipo de trabajo 200
Formacion Académica del Equipo de Trabajo 200
Incentivo A La Industria Nacional 100
Incentivo Emprendimientos Y Empresas De Mujeres 25

De acuerdo con el puntaje obtenido por cada uno de los proponentes, se establecera un orden de elegibilidad de
mayor a menor puntaje, para la adjudicacion del contrato.

En caso de empate en el puntaje total de dos 0 mas Ofertas, La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA debe
escoger el Proponente aplicando los criterios de desempate previstos en el numeral 5.3 de los TERMINOS DE
CONDICIONES.

4.1 Experiencia Del Proponente (495 Puntos)
El proponente podra acreditar la celebracion de contratos con entidades estatales y/o privadas. Para tener en
cuenta los contratos con entidades privadas, estos contratos necesariamente deben estar registrados en el RUP,

Para los contratos que sean aportados por personas juridicas que no cuentan con mas de tres (3) afios de
constituidas, que pretendan acreditar la experiencia de sus socios, accionistas o constituyentes, ademas del RUP
deben adjuntar un documento suscrito por el representante legal y el revisor fiscal o contador pblico (segun
corresponda) donde se indique la conformacion de la persona juridica. La Entidad tendra en cuenta la experiencia
de los accionistas, socios o constituyentes de las sociedades con menos de tres (3) afios de constituidas. Pasado
este tiempo, la sociedad conservara esta experiencia, tal y como haya quedado registrada en el RUP.

De acuerdo con el inciso anterior, en los casos en que se presente un Proponente Plural conformado por una
persona juridica, en conjunto con sus socios, accionistas o constituyentes y se alleguen contratos en los que
estos le hayan transferido experiencia a aquella, solo podran ser acreditados como experiencia en el Proceso de
Contratacion por uno de los integrantes, de manera tal que al Proponente Plural solo podra avalarsele una misma
experiencia una sola vez.

Para el caso de proponentes plurales, dicha experiencia podra ser aportada por uno o algunos de sus
integrantes.

Los contratos aportados como experiencia ponderable deben estar relacionados en el Registro Unico de
Proponentes (RUP).

Tratandose de consorcios o uniones temporales o promesas de sociedad futura, se atenderan las siguientes
condiciones para soportar la experiencia: -

a. Cuando en un contrato que se presente como experiencia el ejecutor haya sido un consorcio o union
temporal y el proponente haya sido integrante del mismo, el porcentaje que se acreditard como
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experiencia seré el resultado de multiplicar el total ejecutado del valor por el porcentaje que le
correspondia dentro de esa union temporal o consorcio. En estos casos, los proponentes deberan,
ademas de los documentos solicitados para acreditar la experiencia, adjuntar copia del acta consorcial o
de la union temporal (si dentro de los documentos aportados no es posible determinar el porcentaje de
participacion). En caso que el oferente no cumpla con este requerimiento, y solo para este caso
especifico, no se tomara en cuenta esta experiencia para el calculo de la acreditacion respetiva.

b. Cuando el contrato que se aporte para la experiencia haya sido ejecutado por un Consorcio o Unién
Temporal y dos (2) o més de sus integrantes conformen un proponente plural para participar en el
presente proceso, dicho contrato se entendera aportado como un (1) solo contrato y se tendra en cuenta
para el aporte de la experiencia la sumatoria de los porcentajes de los integrantes del consorcio o unién
temporal que ejecutaron el contrato y que estan participando en el presente proceso.

ACREDITACION DEL REQUISITO

Sera la registrada en el RUP. Para lo cual se solicita que informe el nimero en el RUP con el cual acreditara
el cumplimiento de la experiencia.

La experiencia ponderable exigida debe estar consignada en el Anexo 10 - Formato experiencia oferente.
La experiencia ponderable sefialada anteriormente, se acreditaran mediante alguna de las siguientes opciones:

* Copia del contrato con la respectiva acta de entrega y/o terminacion ylo final y/o recibo definitivo.
* Copia del contrato con la respectiva acta de liquidacion.
» Certificacion expedida por la entidad contratante

Dichos documentos deben ser expedidos por la entidad contratante y especificar como minimo lo siguiente:

Nombre del contratante

Nombre del contratista.

Objeto del contrato y/o actividades ejecutadas.

Fecha de inicio y fecha de terminacion del contrato.

Valor del contrato.

Nombre y firma de quien emite la certificacion y/o actas de recibo y/o liquidacion.

* & o @ o e

Nota 1: Los contratos suministrados por el proponente para la EXPERIENCIA PONDERABLE deben ser
diferentes a los propuestos dentro de los numerales Requisitos habilitantes — Experiencia General y Experiencia
Especifica.

Nota 2: La ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, se reserva el derecho a corroborar la autenticidad de los
datos suministrados en la propuesta y el proponente autoriza a todas las entidades, personas o empresas que de
una u otra forma se mencionen en los documentos presentados, a suministrar la informacion que se requiera, a
visitar sus instalaciones o a solicitar informacion en caso de considerarlo necesario.

411  Experiencia General (247,5 Puntos):

Contratos que contengan minimo tres (3) codigos del Clasificador de Bienes y Servicios de las Naciones Unidas
(UNSPSC) de los codigos que se relacionan en la experiencia de los requisitos habilitantes y demostrandose esta
condicion mediante el certificado del Registro Unico de Proponentes y un listado diligenciado por el proponente
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relacionando cada uno de los contratos con los codigos acreditados. Esta Experiencia tendré un puntaje maximo
de 247,5 Puntos.

 CANTIDAD DE CONTRATOS _
Mas de 2 2475

Nota: Los contratos presentados de la experiencia general habilitante no serén tenidos en cuenta para el
computo de la experiencia general puntuable, por ende, deben ser diferentes.

41.2  Experiencia Especifica (247,5 Puntos):

Contratos cuyo objeto corresponda a la interventoria técnica, administrativa, financiera o contable y juridica de
obras de construccion y/o mejoramiento y/o rehabilitacion de E.S.E yfo Hospitales y/o Centros de Salud.
Inscritos en el RUP. Esta Experiencia tendré un puntaje méaximo de 247,5 Puntos.

\NTIDAD DE CONTRATOS

Més de 2 | 2475

Nota 1: Los contratos presentados para acreditar esta experiencia, cada uno debera contar con minimo tres (3)
codigos del Clasificador de Bienes y Servicios de las Naciones Unidas (UNSPSC) de los codigos que se
relacionan en la experiencia de los requisitos habilitantes.

Nota 2: Los contratos presentados en la experiencia habilitante y la experiencia general puntuable no seran
tenidos en cuenta para el computo de la experiencia especifica puntuable, por ende, deben ser diferentes.

4.2 Experiencia Del Equipo De Trabajo: (200 Puntos).

El proponente debera anexar los siguientes documentos del equipo de trabajo que se esta ponderando en este
proceso. Al proponente que no presente alguno de los siguientes documentos requeridos se le asignara una
puntuacion de cero (0) puntos para todos los aspectos del profesional.

« Copia de la tarjeta profesional y copia del certificado de vigencia de matricula profesional expedida por el
Consejo Profesional respectivo, vigente a la fecha de cierre de este proceso de seleccion, El requisito de
la tarjeta profesional se puede suplir con el registro de que trata el articulo 18 del Decreto 2106 de 2019.
(Si aplica)

%+ La formacion académica del personal profesional se acreditara asi: Diploma de postgrado o acta de
grado.

“ Copia del contrato con su respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion o certificados de trabajos
que acrediten la experiencia, expedida por la entidad Contratante donde se detalle claramente la
exigencia de la ejecucion de los proyectos requeridos.
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Nota 1: La experiencia especifica de los profesionales se acreditara mediante Copia del contrato con su
respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion o los certificados de trabajos expedidos por entidades
estatales y privadas.

Nota 2: Los documentos presentados para acreditar la experiencia especifica (mediante certificado y/o contrato
con su respectiva acta de recibo final y/o acta de liquidacion) deberan contener como minimo la siguiente
informacion:

-Contratante

-Contratista

-Objeto o actividades ejecutadas

-Cargo desempeiiado

-Fecha de expedicion.

-Fecha de inicio

-Fecha de terminacion

-nombre, firma y cargo de quien certifica.

NOTA 3: La veracidad acerca de la informacion suministrada en relacién con el personal ofrecido podra ser
verificada integralmente por los evaluadores seg(n lo estimen conveniente.

NOTA 4: Los documentos, actas y demas que se acrediten en la oferta deben presentarse suscritos por quien los
expide, no se acepta facsimil o la descripcion de “original firmado”.

4.2.1  Experiencia General (100 Puntos).

1. DIRECTOR DE INTERVENTORI/A (MAXIMO 60 PUNTOS)

Experiencia general del director de Interventoria, la cual se empieza a sumar a partir de la fecha de expedicion de
la matricula profesional (Méximo 60 Puntos).

PUNTOS

2, RESIDENTE DE INTERVENTORIA (MAXIMO 40 PUNTOS).

Experiencia general del Residente de Interventoria, la cual se empieza a sumar a partir de la fecha de expedicion
de la matricula profesional (Méaximo 40 Puntos).

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospifalsanrafaeloiba.gov.co




| £

jospiltal
BanpRaI??eI

Oiba Santander

Mas de 8 | 40

4.22  Experiencia Especifica (100 Puntos).

1. DIRECTOR DE INTERVENTORIA (MAXIMO 60 PUNTOS)

Experiencia especifica como DIRECTOR Y/O RESIDENTE DE INTERVENTORIA en contratos de interventoria
de obras de construccion ylo mejoramiento y/o rehabilitacion de E.S.E y/o Hospitales y/o Centros de Salud.

PUNTOS

| CANTIDAD DE CONTRATOS

20 MAS 60

Nota 1: Los contratos presentados en la experiencia especifica habilitante no seran tenidos en cuenta para el
computo de la experiencia especifica puntuable, por ende, deben ser diferentes.

2. RESIDENTE DE INTERVENTORIA (MAXIMO 40 PUNTOS).

Experiencia especifica como DIRECTOR Y/O RESIDENTE DE INTERVENTORIA en contratos de interventoria
de obras de construccion y/o mejoramiento y/o rehabilitacion de E.S.E y/o Hospitales ylo Centros de Salud.

1 20
20 MAS 10

Nota 1: Los contratos presentados en la experiencia especifica habilitante no seran tenidos en cuenta para el
computo de la experiencia especifica puntuable, por ende, deben ser diferentes.

4.3 Formacion Académica Del Equipo De Trabajo: (200 Puntos)

1. DIRECTOR DE CONSULTORIA. (120 Puntos)

NIVEL PUNTOS
UN (01) POSGRADO ADICIONAL AL HABILITANTE. 60
DOS (02) POSGRADOS ADICIONALES AL HABILITANTE. EN AL
MENOS UNO (01) DE LOS DOS (02) POSGRADOS, DEBE'RA 120
ESTAR RELACIONADO EN AREAS DE LA INTERVENTORIA DE
OBRAS.
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2. RESIDENTE DE CONSULTORIA. (80 Puntos)

NIVEL PUNTOS

UN (01) POSGRADO ADICIONAL AL HABILITANTE. 40

DOS (02) POSGRADOS ADICIONALES AL HABILITANTE. EN AL
MENOS UNO (01) DE LOS DOS (02) POSGRADOS, DEBERA
ESTAR RELACIONADO EN AREAS DE LA INTERVENTORIA DE
OBRAS.

80

4.4 Incentivo A La Industria Nacional

Los Proponentes pueden obtener puntaje de apoyo a la industria nacional por: i) Servicios Nacionales o con Trato
Nacional o por i) la incorporacion de componente nacional en servicios extranjeros. La Entidad en ningin caso
otorgara simultaneamente el puntaje por ambos aspectos.

Los puntajes para estimular a la industria nacional se relacionan en la siguiente tabla:

Promocion de Servicios Nacionales o con Trato

: 100
Nacional
Incorporacion de componente nacional en 50
servicios extranjeros

4.41  Promocion De Servicios Nacionales O Con Trato Nacional

En los contratos que deban cumplirse en Colombia, el servicio es nacional cuando ademas de ofertarse por una
persona natural colombiana o por un residente en Colombia, por una persona juridica constituida de conformidad
con la legislacién colombiana o por un Proponente Plural integrado por estos o por estos y un extranjero con
Trato Nacional se compromete a vincular el porcentaje minimo de personal colombiano, que se desarrolla a
continuacion.

En los contratos que no deban cumplirse en Colombia, que sean prestados en el extranjero y estén sometidos a
la legislacion colombiana, un servicio es colombiano si es prestado por una persona natural colombiana o por un
residente en Colombia, por una persona juridica constituida de conformidad con Ia legislacion colombiana o un
Proponente Plural integrado por estos, sin que sea necesaria la vinculacion de un porcentaje minimo de personal
colombiano.

En el caso de los Proponentes extranjeros con trato nacional que participen en el Proceso de Contratacion de
manera singular o mediante la conformacion de un Proponente Plural podran definir si aplican las reglas previstas
en este literal o, si, por el contrario, deciden acogerse a la regla de origen de su pais. Para definir la regla
aplicable al proceso, el Proponente extranjero con trato nacional asi lo manifestara con el diligenciamiento de la
opcion 2 del Anexo 9A — Promocion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional. En el caso que no se

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba.gov.co




N d 2

lospital
SanpRaf?d

———-—— Qiba Santander

diligencie la opcion 2 del Anexo 9A — Promocion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional, la Entidad Estatal
debera evaluar la oferta de acuerdo con las reglas previstas en este literal.

Debido a la especialidad del contrato, en este Proceso de Contratacion para el otorgamiento de puntaje no habra
bienes nacionales relevantes y, por tanto, en todos los casos se otorgara el puntaje de apoyo a la industria
nacional a los Proponentes que se comprometan a vincular durante el desarrollo del objeto contractual un
porcentaje de empleados o contratistas por prestacion de servicios colombianos, de al menos el ochenta por
ciento (80%), del personal requerido para el cumplimiento del contrato.

En el caso de Proponentes Plurales todos, varios o cualquiera de sus integrantes podra vincular un porcentaje de
empleados o contratistas por prestacion de servicios colombianos, de al menos el ochenta por ciento (80%), del
personal requerido para el cumplimiento del contrato.

Ademas de la incorporacion de personal colombiano requerido para la ejecucion del contrato, tratandose de
Proponentes Plurales, su composicion debera estar acorde con lo exigido por la nocién de Servicios Nacionales
prevista en el articulo 2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015, o la norma que la modifique, sustituya o
complemente, de lo que dependera la franja del puntaje aplicable en lo referente al apoyo de la industria nacional.

4.41.1 Acreditacion Del Puntaje Por Servicios Nacionales O Con Trato Nacional

La E.S.E asignara hasta cien (100) puntos a la oferta de: i) Servicios Nacionales o ii) con Trato Nacional,

Para que el Proponente nacional obtenga puntaje por Servicios Nacionales debe presentar, ademas del Anexo
9A - Promacion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional, alguno de los siguientes documentos, segin
corresponda:

A. Persona natural colombiana: La cédula de ciudadania del Proponente.

B. Persona natural extranjera residente en Colombia: La visa de residencia que le permita la ejecucion del
objeto contractual de conformidad con la ley.

C. Persona juridica constituida en Colombia; El certificado de existencia y representacion legal emitido por
alguna de las camaras de comercio del pais.

Para que el Proponente extranjero con trato nacional obtenga el puntaje por apoyo a la industria nacional por
promocion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional solo debera presentar el Anexo 9A — Promocion de
Servicios Nacionales o con Trato Nacional,

Para el Proponente extranjero con trato nacional que diligencie la opcion 3 del Anexo 9A — Promocion de
Servicios Nacionales o con Trato Nacional .

44.2  Incorporacion De Componente Nacional En Servicios Extranjeros

La Entidad Estatal asignara cincuenta (50) puntos a los Proponentes extranjeros sin derecho a Trato Nacional o a
Proponentes Plurales en los que al menos uno de sus integrantes sea un extranjero sin derecho a Trato Nacional,
que incorporen a la ejecucion del contrato mas del noventa por ciento (90 %) del personal técnico, operativo y
profesional de origen colombiano.

Por ofro lado, el Proponente que ofrezca personal colombiano con titulos académicos otorgados en el exterior
debera acreditar la convalidacion de estos titulos en Colombia ante el Ministerio de Educacion Nacional. En este
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sentido, para acreditar los titulos académicos otorgados en el exterior se requiere presentar la Resolucion
expedida por el Ministerio de Educacion Nacional que convalida el titulo obtenido en el exterior.

Para recibir el puntaje por incorporacion de componente colombiano, el representante legal o el apoderado del
Proponente debera diligenciar el Anexo 9B — Incorporacion de Componente Nacional en Servicios Extranjeros el
cual manifieste bajo la gravedad de juramento que incorporara en la ejecucion del contrato méas del noventa por
ciento (90%) de personal técnico, operativo y profesional de origen colombiano, en caso de resultar adjudicatario
del Proceso de Contratacion.

La E.S.E Unicamente otorgara el puntaje por promocién de Ia incorporacion de componente nacional cuando el
Proponente que presente el Anexo — Incorporacion de Componente Nacional en Servicios Extranjeros no haya
recibido puntaje alguno por promocion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional.

El Anexo 9B - Incorporacion de Componente Nacional en Servicios Extranjeros solo debe ser aportado por los
Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por incorporar personal colombiano. En el evento
que un Proponente extranjero sin derecho a Trato a Nacional o un Proponente Plural en el que al menos uno de
sus integrantes sea un extranjero sin Trato Nacional, en lugar del Anexo 9B - Incorporacion de Componente
Nacional en Servicios Extranjeros, presente el Anexo 9A — Promocion de Servicios Nacionales o con Trato
Nacional, no habra lugar a otorgar puntaje por el factor del literal 5.3.6.1 del Termino de Condiciones ni por el
regulado en este literal.

En caso de no efectuar ninglin ofrecimiento, el puntaje por este factor sera de cero (0).

Nota: El Analisis de promocion a la industria nacional en procesos de contratacion de servicios (Decreto 680 de
2021), se encuentra debidamente soportado en el a analisis del sector.

4.5 Incentivo Emprendimientos Y Empresas De Mujeres

Los proponentes podrén obtener puntaje (2,5 puntos) por ser emprendimiento y empresas de mujeres, cuando
cumplan con alguna de las siguientes condiciones:

1. Cuando mas del cincuenta por ciento (50%) de las acciones, partes de interés o cuotas de participacion

de la persona juridica pertenezcan a mujeres y los derechos de propiedad hayan pertenecido a estas
durante al menos el (ltimo afio anterior a la fecha de cierre del Proceso de Seleccion.

ACREDITACION DEL REQUISITO:

Esta circunstancia se acreditard mediante certificacion expedida, bajo la gravedad de juramento, por el
representante legal y el revisor fiscal, cuando exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el
contador, donde conste la distribucion de los derechos en la sociedad y el tiempo en el que las mujeres
han mantenido su participacion.

La certificacion debera expedirse con una fecha de maximo treinta (30) dias calendario anteriores a la
prevista para el cierre del procedimiento de seleccion.

2. Cuando por lo menos el cincuenta por ciento (50%) de los empleos del nivel directivo de la persona
juridica sean ejercidos por mujeres y éstas hayan estado vinculadas laboralmente a la empresa durante
al menos el Ultimo afio anterior a la fecha de cierre del Proceso de Seleccion en el mismo cargo u otro
del mismo nivel,
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Se entendera como empleos del nivel directivo aquellos cuyas funciones estan relacionadas con la
direccion de areas misionales de la empresa y la toma de decisiones a nivel estratégico. En este sentido,
seran cargos de nivel directivo los que dentro de la organizacion de la empresa se encuentran ubicados
en un nivel de mando o los que por su jerarquia desempefian cargos encaminados al cumplimiento de
funciones orientadas a representar al empleador.

ACREDITACION DEL REQUISITO:

Esta circunstancia se acreditar4 mediante certificacion expedida, bajo la gravedad de juramento, por el
representante legal y el revisor fiscal, cuando exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el
contador, donde se sefiale de manera detallada todas las personas que conforman los cargos de nivel
directivo del proponente, el nimero de mujeres y el tiempo de vinculacion.

La certificacion debera relacionar el nombre completo y el nimero de documento de identidad de cada
una de las personas que conforman el nivel directivo del proponente. Como soporte, se anexara copia
de los respectivos documentos de identidad, copia de los contratos de trabajo o certificacion laboral con
las funciones, asi como el certificado de aportes a seguridad social del dltimo afio en el que se
demuestren los pagos realizados por el empleador.

La certificacion debera expedirse con una fecha de maximo treinta (30) dias calendario anteriores a la
prevista para el cierre del procedimiento de seleccion.

Cuando la persona natural sea una mujer y haya ejercido actividades comerciales a través de un
establecimiento de comercio durante al menos el Gltimo afio anterior a la fecha de cierre del proceso de
seleccion.

ACREDITACION DEL REQUISITO:

Esta circunstancia se acreditara mediante la copia de cédula de ciudadania, la cédula de extranjeria o el
pasaporte, asi como la copia del registro mercantil.

Para las asociaciones y cooperativas, cuando més del cincuenta por ciento (50%) de los asociados sean
mujeres y la participacion haya correspondido a estas durante al menos el Ultimo afio anterior a la fecha
de cierre del Proceso de Seleccion.

ACREDITACION DEL REQUISITO:

Esta circunstancia se acreditara mediante certificacion expedida, bajo la gravedad de juramento, por el
representante legal.

La certificacion debera expedirse con una fecha de maximo treinta (30) dias calendario anteriores a la
prevista para el cierre del procedimiento de seleccion.

4.6 Mipyme Domiciliada En Colombia
En las convocatorias limitadas a Mipyme no aplicara este puntaje adicional. En este caso, los puntos por
este concepto se frasladarén al puntaje de la Experiencia del Proponente.

La E.S.E otorgara un puntaje de 2,5 puntos al Proponente que acredite la calidad de Mipyme domiciliada en
Colombia de conformidad con el ARTICULO 3 DEL DECRETO 1860 DE 2021.
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Asi las cosas, para obtener el puntaje, el Proponente entregara copia del certificado del Registro Unico de
Proponentes, el cual debera encontrarse vigente y en firme al momento de su presentacion.

Tratandose de Proponentes Plurales este puntaje se otorgara si por lo menos uno de los integrantes acredita la
calidad de Mipyme y tiene una participacion igual o superior al diez por ciento (10%) en el Consorcio 0 en la
Unién Temporal.

SUPERVISION DEL CONTRATO

La E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA ejercera la supervision de sus contratos, a través de los empleados
de planta de la E.S.E, designados por el representante legal, a quien designe éste para tal efecto, y la
interventorfa por conducto de personas naturales o juridicas, vinculadas mediante contrato por la Entidad, de
conformidad con lo establecido en la Ley 80 de 1993, |a Ley 1150 de 2007, el articulo 83 de Ia Ley 1474 de 2011,
y de acuerdo a los manuales de supervision que establezca la entidad, y en donde se establecen las funciones
que estos deben realizar entre otras. y las deméas normas que los sustituyan, modifiquen o complementen. De
conformidad con el manual interno se encuentra en los articulos 57 al 60 de la resolucion 056 de 2024.

6.16.DEL OFRECIMIENTO MAS FAVORABLE

El Articulo 2.2.1.1.2.2.2., del Decreto 1082 de 2015, respecto del Ofrecimiento méas favorable. La Entidad
Estatal debe determinar la oferta mas favorable teniendo en cuenta las normas aplicables a cada modalidad de
seleccion del contratista. En la licitacion y la seleccion abreviada de menor cuantia, la Entidad Estatal debe
determinar la oferta mas favorable teniendo en cuenta: (a) la ponderacion de los elementos de calidad y precio
soportados en puntajes o formulas; o (b) la ponderacion de los elementos de calidad y precio que representen la
mejor relacion de costo-beneficio. Si la Entidad Estatal decide determinar la oferta de acuerdo con el literal (b)
anterior debe sefialar en los pliegos de condiciones: 1. Las condiciones técnicas y econdémicas minimas de la
oferta. 2. Las condiciones técnicas adicionales que representan ventajas de calidad o de funcionamiento, tales
como el uso de tecnologia o materiales que generen mayor eficiencia, rendimiento o duracion del bien, obra o
servicio. 3. Las condiciones econdmicas adicionales que representen ventajas en términos de economia,
eficiencia y eficacia, que puedan ser valoradas en dinero, como por ejemplo la forma de pago, descuentos por
adjudicacion de varios lotes, descuentos por variaciones en programas de entregas, mayor garantia del bien o
servicio respecto de la minima requerida, impacto econémico sobre las condiciones existentes de la Entidad
Estatal relacionadas con el objeto a contratar, mayor asuncion de los Riesgos, servicios o bienes adicionales y
que representen un mayor grado de satisfaccion para la entidad, entre otras. 4. El valor en dinero que la Entidad
Estatal asigna a cada ofrecimiento técnico o econdmico adicional, para permitir la ponderacion de las ofertas
presentadas. La Entidad Estatal debe calcular Ia relacion costo-beneficio de cada oferta restando del precio total
ofrecido los valores monetarios asignados a cada una de las condiciones técnicas y economicas adicionales
ofrecidas. La mejorrelacién costo-beneficio para la Entidad Estatal es la de la oferta que una vez aplicada la
metodologiaanterior tenga el resultado mas bajo. La Entidad Estatal debe adjudicar al oferente que presenté la
oferta con la mejor relacion costobeneficio y suscribir el contrato por el precio total ofrecido.

La E.S.E., debera declarar fallido el proceso, es decir no proceder a la firma del contrato, cuando no le sea
posible garantizar el deber de seleccion objetiva,”

CRITERIOS DE DESEMPATE
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De conformidad con lo previsto en la Ley 2069 del 31 de diciembre de 2020, Por medio del cual se impulsa el
emprendimiento en Colombia, dispone en su articulo 35: “En caso de empate en el puntaje total de dos o méas
ofertas en los Procesos de Contratacion realizados con cargo a recursos publicos, los Procesos de Contratacion
realizados por las Entidades Estatales indistintamente de su regimen de contratacion, asi como los celebrados
por los Procesos de Contratacion de los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales, el
contratante deberé utilizar las siguientes reglas de forma sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente
favorecido, respetando en todo caso los compromisos intemacionales vigentes.

1. Preferir la oferta de bienes o servicios nacionales frente a Ja oferta de bienes o servicios extranjeros.

2. Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia, mujeres victimas de la violencia infrafamiliar o de Ia
persona juridica en la cual participe o participen mayoritariamente; o, la de un proponente plural constituido por
mujeres cabeza de familia, mujeres victimas de violencia intrafamiliar y/o personas juridicas en las cuales
participe o participen mayoritariamente.

Para dar aplicacion al presente criterio de desempate el oferente junto con su propuesta debe presentar y
acreditar lo siguiente:

- Condicion de madre cabeza de familia : la condicién de padre 0 madre cabeza de familia se acredita cuando fa
persona: i} tiene la responsabilidad permanente de hijos menores o personas incapacitadas para trabajar, ii) no
cuenta con la ayuda de otros miembros de la familia y iii) su pareja murio, ests ausente de manera permanente o
abandon6 el hogar y sede muestra que esta se sustrae del cumplimiento de sus obligaciones, o cuando su pareja
Se encuentre presente pero no asuma la responsabilidad que le corresponde por motivos como la incapacidad
fisica, sensorial, siquica o mental.

Para acreditar dicha condicion se debera allegar declaracion presentada ante notario en el cual se exprese las
circunstancias y condiciones del caso.

- Condicion de mujeres victimas de la violencia intrafamiliar: La condicién de mujeres victimas de la violencia
intrafamiliar se acreditara con la medida de proteccion expedida por la autoridad competente, esto es, e
comisario de familia del lugar donde ocurrieron los hechos y a falta de este el juez civil municipal o promiscuo
municipal, o la autoridad indigena en los casos de violencia intrafamiliar en las comunidades indigenas. La
medida de proteccion se debe emitir en una providencia motivada.

Paréagrafo 1: Tratandose de personas Juridicas en las que participe o participen mayoritariamente fa mujer cabeza
de familia y/o mujeres victimas de la violencia intrafamiliar, adicional a los requisitos enunciados en los numerales
anteriores, la participacion se deberé acreditar con el certificado de existencia y representacion legal con fecha de
expedicion de méximo 30 dias calendario antes de la fecha de cierre del presente proceso de seleccion,
acompafiado de un documento suscrito por el representante legal y el revisor fiscal o contador piblico ( segun
corresponda) donde se indique la conformacion de Ja empresa.

En caso de modificarse la fecha de cierre del proceso, se tendré como referencia para establecer el plazo de
vigencia del certificado la fecha originalmente establecida en el pliego de condiciones definitivo.

Paragrafo 2. Tratandose de proponentes plurales, (consorcios, uniones temporales o promesas de sociedad
futura), en las que participe o participen mayoritariamente la mujer cabeza de familia y/o mujeres victimas de la
violencia intrafamiliar, la participacion se debera acreditar con el documento de constitucién del proponente plural.
En caso de existir varias personas juridicas integrando el proponente plural, cada una de ellas debera acreditar la
participacion mayoritaria de mujeres cabeza de familia y/o mujeres victimas de la violencia intrafamiliar,

3. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite en las condiciones establecidas en la ley que por
lo menos el diez por ciento (10%) de su némina esta en condicion de discapacidad a la que se refiere la Ley 361
de 1997. Si la oferta es presentada por un proponente plural, el integrante del oferente que acredite que el diez
por ciento (10%) de su némina esta en condicién de discapacidad en los términos del presente numeral, debe
tener una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el consorcio, unién temporal o promesa
de sociedad futura y aportar minimo el veinticinco por ciento (25%)

de la experiencia acreditada en la oferta.
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4. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite la vinculacion en mayor proporcion de personas
mayores que no sean beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia ¥ que hayan cumplido el
requisito de edad de pension establecido en la Ley. Para dar aplicacion al presente criterio de desempate el
oferente junto con su propuesta debe presentar y acreditar lo siguiente;

Persona mayor: Es aquella persona que cuenta con sesenta (60) afios de edad o mas. Lo anterior se acreditara
adjuntando documento de identificacion (Cédula) de Ciudadania) de cada una de las personas vinculadas a su
planta de personal. En caso que la persona no cuente con la Cédula de Ciudadania por circunstancias de
perdida, robo o renovacion, se debera adjuntar contrasefia o comprobante de framite emitido por la Registraduria
Nacional del Estado Civil, el cual se debe encontrar vigente.

- La persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segtin correspondera,
certificaré bajo la gravedad de juramento el nimero total de trabajadores vinculados a Ja planta de personal y el
numero total de personas mayores que no son beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y
que han cumplido el requisito de edad pensién establecido en /a Ley que se encuentran vinculados a la planta de
personal del proponente a la fecha de cierre del proceso de seleccion,

- Certificacion de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, donde conste
que el trabajador o trabajadores en condicion de personas Mmayores que no son beneficiarios de la pension de
vejez, familiar o de sobrevivencia y que han cumplido el requisito de edad pension establecido en la Ley, se
encuentran contratados con una anterioridad no inferior a un afio y que certifique adicionalmente que mantendra
el mismo porcentaje de adultos trabajadores al interior de la empresa durante la vigencia de la ejecucion del
contrato . Para la acreditacion del tiempo de vinculacion del personal, se debera adjuntar de manera adicional,
copia de fas planillas de pago de los aportes al sistema de sequridad social integral de los Ultimos 12 meses
anteriores al cierre del proceso de seleccion.

- Para los casos de constitucion inferior a un afio se tendra en cuenta a aquellos trabajadores que hayan estado
vinculados desde el momento de constitucion de la misma.

Parégrafo: Si la oferta es presentada por un proponente plural, cada uno de sus integrantes deberéan acreditar
que su nomina esta en mayor proporcion conformada por personas mayores que no son beneficiarios de la
pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que haya cumplido el requisito de edad de pension establecido en
la Ley

5. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite, en las condiciones establecidas en la ley, que por
lo menos diez por ciento (10%) de su némina pertenece a poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palanquera, Rom o gitanas.

Para dar aplicacion al presente criterio de desempate el oferente junto su propuesta debera presentar y acreditar
lo siguiente:

- La persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin
corresponderd, certificara el numero total de trabajadores vinculados a la planta de personal y el nimero
total de personas pertenecientes a poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal palenquera, Rrom o
gitanas que se encuentran vinculados a la planta de personal del proponente a la fecha de cierre del
proceso de seleccion.

- Certificado expedido por el Ministerio del Interior en el que conste o se evidencie que la persona es
miembro o pertenece a poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitanas.
Certificacion de la persona natural, el representante legal de Ia persona juridica o el revisor fiscal, donde
conste que el trabajador o trabajadores pertenecientes a poblacion indigena, negra, afrocolombiana,
raizal, palenquera, Rrom o gitanas, se encuentran contratados con una anterioridad no inferior a un afio
y que certifique adicionalmente que mantendra el mismo porcentaje de trabajadores en esta condicion al
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interior de la empresa durante la vigencia de la ejecucion del contrato. Para la acreditacion del tiempo de
vinculacion del personal, se debera adjuntar de manera adicional, copia de las planillas de pago de los
aportes al sistemna de seguridad social integral de los Ultimos 12 meses anteriores al cierre del

proceso de seleccion,

- Para los casos de constitucion inferior a un afio se tendra en cuenta aquellos trabajadores que hayan
estado vinculados desde el momento de constitucion de la misma.

6. Preferir la propuesta de personas en proceso de reintegracion o reincorporacion o de la persona jutidica en la
cual participe o participen mayoritariamente; o, la de un proponente plural constituido por personas en proceso de
reincorporacion, y/o personas juridicas en las cuales participe o participen mayoritariamente.
Para dar aplicacion al presente criterio de desempate el oferente junto con su propuesta debe presentar
y acreditar lo siguiente:
- Para acreditar la condicion de personas en proceso de reintegracion o reincorporacion, se debera
adjuntar documento o certificado emitido por la Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion
donde se acredite dicha condicion.

Tratandose de personas juridicas en las que participe o particioen mayoritariamente personas en
proceso de reintegracion o reincorporacion, adicional a los requisitos enunciados en el presente numeral
, la participacion se deberé acreditar con el certificado de existencia y representacion legal con fecha de
expedicion de méximo 30 dias calendario antes de la fecha de cierre de/ presente proceso de seleccion,
acompafiado de un documento suscrito por el representante legal y el revisor fiscal o contador publico (
segun corresponda) donde se indique la conformacién de a empresa. En caso de modificarse la fecha
de cierre del proceso, se tendré como referencia para establecer el plazo de vigencia del certificado la
fecha originalmente establecida en el pliego de condiciones definitivo.

- Traténdose de proponentes plurales, (consorcios, uniones temporales o promesas de sociedad futura),
en las que participe o participen mayoritariamente personas en proceso de reintegracion o
reincorporacion, la participacion se debera acreditar con el documento de constitucion del proponente
plural. En caso de existir varias personas Juridicas integrando el proponente plural, cada una de ellas
debera acreditar la participacion mayoritaria de personas en proceso de reintegracion o reincororacion.

7. Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que: (a) esté conformado por al menos una
madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincorporacion o reintegracion, o una persona juridica
en la cual participe o participen mayoritariamente, ¥ que tenga una participacion de por lo menos el veinticinco
por ciento (256%) en el proponente plural; (b) la madre cabeza de familia, la persona en proceso de
reincorporacion o reintegracion, o la persona juridica aporte minimo el veinticinco por ciento (25%) de la
experiencia acreditada en la oferta; y (c) ni la madre cabeza de familia o persona en proceso de reincorporacion o
reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales sean empleados, socios o
accionistas de los miembros del proponente plural.

8. Preferir la oferta presentada por una Mipyme o cooperativas o asociaciones mutuales; o un proponente plural
constituido por Mipymes, cooperativas o asociaciones mutuales, :

9. Preferir la oferta presentada por el proponente plural constituido por micro y/o pequenas empresas,
cooperativas o asociaciones mutuales.

10. Preferir al oferente que acredite de acuerdo con sus estados financieros o informacion contable con corte a
31 de diciembre del afio anterior, por lo menos el veinticinco por ciento (25%) del total de pagos realizados a
MIPYMES, cooperativas o asociaciones mutuales por concepto de proveeduria del oferente, realizados durante el
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afio anterior; o, la oferta presentada por un proponente plural siempre que: (a) esté conformado por al menos una
MIPYME, cooperativa o asociacion mutual que tenga una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento
(25%); (b) la MIPYME, cooperativa o asociacion mutual aporte minimo el veinticinco por ciento (25%) de la
experiencia acreditada en la oferta; y (c) nila MIPYME,

cooperativa o asociacion mutual ni sus accionistas, socios o representantes legales sean empleados, socios o
accionistas de los miembros del proponente plural.

11. Preferir las empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio e Interés Colectivo o Sociedad
BIC, del segmento MIPYMES.

Para dar aplicacion al presente criterio de desempate el oferente junto su propuesta deberé presentar y acreditar
lo siguiente:

- Las empresas deberén acreditar su tamafio empresarial mediante certificacion donde conste el valor de los
ingresos por actividades ordinarias al 31 de diciembre del afio inmediatamente anterior. o los obtenidos durante el
tiempo de su operacion, de la siguiente forma: (i). Las personas naturales mediante certificacion expedida por
estas. (if). Las personas juridicas mediante certificacién expedida por el representante legal o el contador o
revisor fiscal, si estén obligadas a tenerfo. Para los anteriores efectos, deberan observarse los rangos de
clasificacion establecidos en el articulo 2.2.1.13.2.2 del Decreto 957

de 2019.

- Certificado de existencia y representacion legal con fecha de expedicion de maximo 30 dias calendario antes de
la fecha de cierre del presente proceso de seleccion, en el que conste que la sociedad retine los requisitos del
articulo 2 de la Ley 1.901 de 2018. En caso de modificarse la fecha de cierre del proceso, se tendra como
referencia para establecer el plazo de vigencia del certificado la fecha originalmente establecida en el pliego de
condiciones definitivo.

12, Utilizar un metodo aleatorio para seleccionar el oferente, método que debera haber sido previsto previamente
en los Documentos del Proceso. (para el caso del presente proceso, se realizara mediante bafota)

Parégrafo Primero. Los factores de desempate seran aplicables en el caso de las cooperativas y asociaciones
mutuales que cumplan con los criterios de clasificacion empresarial, definidos por el Decreto 957 de 2019,
priorizando aquellas que sean micro, pequefias 0 medianas.

Paragrafo Segundo. Para los criterios enunciados que involucren la vinculacion de capital humano, el oferente
debera acreditar una antigliedad igual o mayor a un afio. Para los casos de constitucion inferior a un afio se
tendré en cuenta a aquellos trabajadores que hayan estado vinculados desde el momento de constitucion de la
misma.

Paragrafo Tercero. El Gobiemo Nacional podra reglamentar la aplicacion de factores de desempate en casos en
que concurran dos o mas de los factores aqui previstos. (...)"

De no resolverse el empate aplicando el anterior criterio, se adjudicara a la oferta en empate que haya sido
radicada en primer lugar, segun el orden de entrega de las mismas, tal como lo establece el articulo 2.2.1.2.1.5.2
del Decreto 1082 de 2015 del 26 de mayo de 2015.

NOTA 1: En cualquier caso, los factores de desempate se aplicaran de conformidad con el paragrafo 1 del
articulo 1 de la Ley 816 de 2003. Al efecto, los bienes y servicios originarios de paises con los cuales Colombia
tenga compromisos comerciales internacionales vigentes en materia de trato nacional para compras estatales, 0
de aquellos paises en los cuales a las ofertas de bienes y servicios colombianos se les conceda el mismo
tratamiento otorgado & sus bienes y servicios nacionales; deberan ser tratados en el marco de los criterios de
desempate como si fueren bienes o servicios nacionales colombianos.

NOTA 2. Para efecto de los factores de desempate relacionados con la condicion de discapacidad y fas Mipyme,
el oferente debe acreditar con la oferta lo siguiente:

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba.gov.co




| £ /%=

Hospital &P
San Rafael

-~ Qiba Santander

* Para la condicién de discapacidad la certificacion expedida por la oficina de trabajo de fa respectiva zona, las
constancias de contratacion del personal por lo menos con anterioridad a un afo y la condicion que deberan
mantener por un lapso igual al de la contratacion.

* Para las Mipyme, la certificacion expedida por el Contador o el revisor fiscal, segun sea el caso, en la que se
sefiale la clase de Mipyme que se trata (Micro, pequefia o mediana empresa); la planta de personal con que
cuenta la empresa y los activos totales de la misma expresados en SMLMV.

OFERTA

LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER, declarara desierto el presente proceso de seleccion
cuando: (a) no se presenten Ofertas; (b) ninguna de las Ofertas resulte admisible en los factores juridicos,
tecnicos, financieros y de experiencia previstos en el Pliego de Condiciones; (c) existan causas o motivos que
impidan la escogencia objetiva del Proponente; (d) el representante legal no acoja la recomendacion del comité
evaluador y opte por la declaratoria de desierta del proceso, caso en el cual debera motivar su decision; y (e) se
presenten los demas casos contemplados en la ley

Los Proponentes que opten por entregar su Oferta antes de la fecha de cierre del proceso de seleccion, podran
retirarlas, siempre y cuando la solicitud, efectuada mediante escrito, sea recibida por la E.S.E., antes de la fecha
y hora de cierre del presente proceso.

Cuando se trate de retiro definitivo, la Oferta le sera devuelta al Proponente sin abrir, previa expedicion de un
recibo firmado por el solicitante.

Una vez finalizado el proceso de seleccién los Proponentes no favorecidos con la adjudicacion del contrato,
podran acercarse a reclamar el original de la garantia de seriedad de la Oferta y los demas documentos, dentro
de los 15 dias habiles siguientes a la fecha en que se expida el acto de adjudicacion, previsto en el Cronograma;
de lo contrario, la E.S.E. procedera al archivo de la Oferta original y la destruccion de su copia.

3. UNICA OFERTA.

En caso de presentarse una sola oferta la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER procedera a
adjudicarle el contrato, siempre y cuando de cumplimiento a los componentes juridicos y técnicos sefalados en
estos terminos y su oferta economica no supere el presupuesto oficial. Las propuestas héabiles se ordenaran en
forma descendente de acuerdo con el nimero de puntos obtenidos, estableciendo de esta forma el orden de
elegibilidad para la adjudicacion del contrato

32. ADJUDICACION

a) Periodo de verificacion de los requisitos habilitantes y evaluacién de las propuestas, aclaraciones,
precisiones y/o solicitud de documentos durante este periodo.
La E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA verificara los requisitos habilitantes y evaluara las ofertas
presentadas por los proponentes dentro del plazo sefialado en el cronograma, término dentro del cual el
comite verificador y evaluador, solicitara a los oferentes, cuando sea necesario hacerlo, que en el
término que se fije, realicen las aclaraciones, precisiones ylo alleguen los documentos que se le
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requieran, sin que por ello pueda el proponente ADICIONAR O MODIFICAR las condiciones o
caracteristicas de su propuesta, y la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE QIBA, solicitar variacion alguna
en los términos de la misma, o transgredir principios fundamentales que rigen la contratacion estatal.

b} Subsanaciones.
Se aplicara lo establecido en el articulo 5° de la Ley 1150 de 2007, modificado por la Ley 1882 de 2018.
Los documentos que deban ser presentados por los proponentes en desarrollo del proceso de seleccion,
seran validos siempre que cumplan con las exigencias establecidas en los TERMINOS DE
CONDICIONES.

¢) Forma De Adjudicacion
La entidad no aceptara propuestas parciales. En consecuencia, en caso de que se formulen este tipo de
propuestas, se procedera a su rechazo. La adjudicacién del presente proceso de seleccion se hara en
forma total. En consecuencia, los proponentes deben presentar su oferta de forma total.

d) Término Para Adjudicar
La adjudicacion se efectuara dentro de la audiencia publica establecida en el cronograma del proceso,
mediante acto motivado que se entendera notificado al proponente favorecido en dicha audiencia.

e) Efectos De La Adjudicacion
El acto de adjudicacion es irrevocable, obliga a la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA y al
adjudicatario y no tendra recursos en sede administrativa. No obstante lo anterior, si dentro del plazo
comprendido entre la adjudicacion del contrato y la suscripcion del mismo, sobreviene una inhabilidad o
incompatibilidad o si se demuestra que el acto se obtuvo por medios ilegales, este podra ser revocado.

f) Orden De Elegibilidad
La E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, una vez realice la evaluacion de los requisitos habilitantes
y de la propuesta técnica, efectuara el siguiente proceso:
6.1. Si es un solo proponente, mediante resolucién motivada, proferida por el Ordenador del Gasto, le
adjudicara el contrato correspondiente, una vez se verifique la consistencia de la propuesta econdmica.
6.2. Si son varios proponentes, asignara el puntaje de conformidad con el TERMINOS DE
CONDICIONES, conformando el orden de elegibilidad de mayor a menor.

g) Audiencia Publica De Adjudicacion Del Contrato
La adjudicacion se llevara a cabo mediante Audiencia Plblica, la cual se adelantara el dia habil siguiente
a la publicacion de la evaluacion final. Este acto de adjudicacion es irrevocable y obligaala E.SEE. y al
adjudicatario. No obstante, lo anterior, si dentro del plazo comprendido entre la adjudicacién del contrato
y la suscripcion del mismo, sobreviene una inhabilidad o incompatibilidad, si se demuestra que el acto se
obtuvo por medios ilegales, o el adjudicatario presenta renuncia, este podra ser revocado o modificado
segun corresponda.

Si el adjudicatario no suscribe el contrato correspondiente dentro del término que se haya sefialado en la
audiencia publica, se adjudicara al oferente que haya ocupado el segundo lugar en la lista y asi
sucesivamente; siempre y cuando la oferta se ajuste a los precios del mercado y al presupuesto oficial
de la entidad. Quedara a favor de la entidad contratante, en calidad de sancion, el valor del deposito o
garantia constituidos para responder por la seriedad de la propuesta, sin menoscabo de las acciones
legales conducentes al reconocimiento de perjuicios causados y no cubiertos por el valor de los citados,
depbsito o garantia

DECLARATORIA DESIERTA DEL PROCESO

Declaratoria De Desierta Del Proceso

Dentro del mismo término de adjudicacion la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA por motivos o causas que
impidan la escogencia objetiva del contratista, podra declarar desierto el proceso, mediante acto administrativo
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motivado, conforme a lo previsto en el articulo 25, numeral 18 de la Ley 80 de 1993, en concordancia con lo
dispuesto en el articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, Las causales de declaratoria de desierta son:

a. Cuando no se presenten propuestas en el SECOP L.

b. Cuando ninguna de las ofertas resulte admisible en los factores juridicos, financieros, organizacionales y de
experiencia y técnicos previstos en los TERMINOS DE CONDICIONES.

¢. Cuando existan causas o motivos que impidan la escogencia objetiva del oferente.

d. En el evento que el Representante Legal de la Entidad o su delegado no acoja la recomendacion del Comité
Evaluador y opte por la declaratoria de desierta del proceso, caso en el cual debera motivar su decision.

e. Las demas contempladas en la Ley y/o sus decretos reglamentarios

33. CAUSALES DE RECHAZO.
Sera motivo para rechazar una propuesta, en la ocurrencia de cualquiera de los siguientes eventos:

a) Cuando su presentacion sea extemporanea, es decir, se presente luego de la fecha y hora fijadas para el
cierre de esta CONVOCATORIA, o en lugar distinto al secop |I.

b) Que no hayan cumplido el compromiso anticorrupcion

¢) Cuando las propuestas no se ajusten a las exigencias de los términos de referencia a menos que hubiere
posibilidad de saneamiento conforme a lo previsto en él mismo y en la Ley.

d) Cuando el proponente se encuentre incurso en alguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad
establecidas en la Ley 80 de 1993 y Ley 1150 de 2007, ley 1474 de 2011 (estatuto anticorrupcién), Decreto
1082 de 2015 y en las disposiciones que se ocupen de esta materia.

e) Cuando la propuesta fuere presentada en un usuario distinto del proponente.

f) Cuando el oferente no tenga la capacidad para celebrar el contrato conforme a los parametros establecidos
en los terminos de referencia, ni la capacidad para ofertar.

g) Las propuestas que contengan tachaduras o enmendaduras graves o presenten alteraciones e
irregularidades que no permitan el analisis o estudio de las mismas, no convalidadas o certificadas con la
firma de quien explde el documento.

h) Cuando existan varias propuestas presentadas por eI mismo oferente bajo el mismo nombre o0 con nombres
diferentes por si o por interpuesta persona, para la presente convocatoria.

i) Lano presentacion de oferta econdmica.

j)  Cuando el proponente haya presentado informacion inexacta o incorrecta que genere mayor puntaje o le
permita cumplir con un requisito minimo.

k) Cuando el proponente no aporte dentro del plazo requerido, los documentos que se le soliciten con la
finalidad de aclarar, o precisar los documentos de la propuesta en la etapa de calificacién de las mismas.

[)  Cuando el proponente se encuentre en causal de disolucion o liquidacion a la fecha de cierre del presente
proceso de seleccion.

m) Aquellas propuestas que el valor total de la oferta incluido el AlU, supere el presupuesto oficial y/o se
proponga un plazo de ejecucion, superior al establecido en los presentes términos de referencia.

n) Cuando se modifique o altere el formulario PROPUESTA ECONOMICA.

0) Que el representante legal de la persona juridica tenga limitaciones para comprometer a la sociedad y no
subsane en el término concedido.

p) No corresponder el objeto social de las personas juridicas con las actividades objeto del presente proceso.

q) No cumplir las personas juridicas con la duracion exigida al momento del cierre del presente proceso de
seleccion.

r)  No estar inscrito el proponente o los integrantes de la Estructura plural en el Registro Unico de Proponentes,
salvo las excepciones de Ley.
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s) Ofrecer como valor del AlU un porcentaje menor al noventa por ciento (95%) o mayor al cien por ciento
(100%) del Valor Oficial del Porcentaje de AlU, previstos en el presupuesto oficial.

t) Cuando el PRECIO UNITARIO supere el 100% del valor calculado en el presupuesto oficial,

u) Cuando la persona natural proponente o el representante legal de la persona juridica o estructura plural
proponente no posea titulo académico como Ingeniero civil o su propuesta no haya sido avalada por un
profesional en la materia y requerido en subsanacion el oferente y éste no lo haya efectuado.

v) Cuando los consorcios o uniones temporales no cumplan con las pautas sefialadas para los mismos en los
términos de referencia.

w) Cuando la propuesta contenga defectos no subsanables generadores de rechazo, segin lo dispuesto en
este pliego y en armonia con lo previsto en el paragrafo primero del Articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, a
pesar de no precisarse en el presente pliego.

x) Cuando la propuesta sea incompleta o parcial, esto es, cuando no cumpla lo especificado o no incluya algin
documento que, de acuerdo a los términos de referencia se requiera adjuntar y dicha deficiencia impida la
comparacion objetiva con otras propuestas y no permita subsanarlo.

y) Cuando se compruebe que la informacion suministrada por los proponentes sea contradictoria 0 no
corresponda en algln aspecto a la verdad o sea artificiosamente incompleta.

z) Cuando el proponente no cumpla con el pago de seguridad social, de acuerdo al articulo 23 de la ley 1150
de 200 y el Decreto 1670 de 2007.

aa) Cuando se evidencie conducta colusiva de conformidad a las sefales de advertencia en la etapa de
presentacion de ofertas en la presente CONVOCATORIA PUBLICA.

bb) Cuando el proponente no entregue simultaneamente con la propuesta la poliza de seriedad de la oferta., de
conformidad con lo previsto en el articulo 5 de la ley 1882 de 2018.

cc) Las demas previstas en este pliego de condiciones y las que se encuentren establecidas en la normatividad

vigente.

GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA: El Proponente debe presentar junto con la Oferta una garantia de
seriedad de la otorgada por una compafiia de seguros legalmente establecida en Colombia, debidamente firmada
por el proponente, con el fin de asegurar la firma y perfeccionamiento del contrato por parte del proponente
favorecido con la adjudicacion, la cual contendra:

Cualquiera de las clases permitidas por el articulo 2.2.1.2.3.1.2 del Decreto 1082 de 2015, a saber:

Clase (i) Contrato de seguro contenido en una poliza para Entidades Estatales, (i) Patrimonio auténomo,
(iii) Garantia Bancaria.

Asegurado/ c e n . .

beneficiar ENTIDAD CONTRATANTE y Ministerio de Salud y Prospgrrldad Social

Amparos, vigencia y
valores asegurados

Los perjuicios derivados del incumplimiento del ofrecimiento en los eventos sefialados en el articulo
2.2.1.2.3.1.6 del Decreto 1082 de 2015.

Para las personas juridicas: la garantia debera tomarse con el nombre o razen social y tipo
societario que figura en el certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara
de Comercio respectiva, y no solo con su sigla, a no ser que en el referido documento se exprese

Tomador que la sociedad pedra denominarse de esa manera.

Para los proponentes plurales: la garantia debera ser otorgada por todos los integrantes del
proponente plural, para lo cual se debera relacionar claramente los integrantes, su identificacion y
porcentaje de participacion, quienes para todos los efectos seran los otorgantes de la misma

Vigencia 3 meses contados a partir de la fecha de cierre del proceso de contratacion

Valor asegurado Diez por ciento (10%) del valor de Ia oferta.

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba.gov.co




jospital
SanpRafgl

- Qiba Santander

L £A~T

GARANTIA CON OCASION DEL CONTRATO

Para cubrir cualquier hecho constitutivo de incumplimiento, el contratista debera presentar la garantia de
cumplimiento en original a la entidad dentro de los TRES (3) dias habiles siguientes contados a partir de la firma
del contrato y requeriré la aprobacion de la Entidad. Esta garantia tendra las siguientes caracteristicas:

Caracteristica Condicion

Cualquiera de las clases permitidas por el articulo 2.2.1.2.3.1.2 del Decreto 1082 de 2015, a saber: (i)
Clase Contrato de seguro contenido en una poliza para Entidades Estatales, (ii) Patrimonio auténomo, (iii)
Garantia Bancaria.
Asegurado/ o . :
behefiala ENTIDAD CONTRATANTE y Ministerio de Salud y Prosperidad Social

Amparo - Vigencia Valor Asegurado
Cumplimiento general del contrato y el

pago de las multas y la clausula penal
ecuniaria que se le impongan

Amparos, vigencia | | Pago de salarios, prestaciones sociales

Igual al plazo del contrato y | 20% del valor del
seis (6) meses mas contrato

y valores | | legales e indemnizaciones laborales del 5
asegurados personal que el confratista haya de PI»azo d?' contralo y tres (3) | 10% del  valor ~del
i L ! afios mas. contrato
utilizar en el territorio nacional para la
ejecucion del contrato
Diez por ciento (10%)
. L Plazo del contrato y
Calidad del servicio seis (6) meses més. del valor total del
contrato.

* Para las personas juridicas: la garantia debera tomarse con el nombre o razon social y tipo
societario que figura en el Certificado de Existencia y Representacion Legal expedido por la
Camara de Comercio respectiva, y no solo con su sigla, a no ser que en el referido documento se
exprese que la sociedad podréa denominarse de esa manera.

* No se aceptan garantias a nombre del representante legal o de alguno de los integrantes del

Tomador consorcio. Cuando el contratista sea una Union Temporal o Consorcio, se debe incluir razén
social, NIT y porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes.

 Para el Contratista conformado por una estructura plural {union temporal, consorcio): la garantia
debera ser otorgada por todos los integrantes del Contratista, para lo cual se debera relacionar
claramente los integrantes, su identificacion y porcentaje de participacion, quienes para todos los
efectos seran los otorgantes de la misma.

«  Numero y afic del contrato
Informacion e  Objeto del contrato
necesaria dentro | e  Firma del representante legal del Contratista
de la poliza *  Encaso de no usar centavos, los valores deben aproximarse al mayor Ej. Cumplimiento si el valor
a asequrar es $14.980.420,20 aproximar a $14.980.421
CLAUSULA PENAL PECUNIARIA.

Las partes acuerdan como clausula penal pecuniaria, a titulo de estimacion anticipada de perjuicios, un valor
equivalente al veinte (20%) por ciento del valor total del contrato, en caso de incumplimiento de las obligaciones a
cargo del contratista. Una vez se encuentre ejecutoriado el acto administrativo mediante el cual se declara el
incumplimiento y se ordena hacer efectiva la clausula penal pecuniaria el valor de la sancion sera compensado,
en primer termino de los valores que por cualquier concepto el E.S.E. adeude al contratista; de no ser posible lo
anterior o cuando el valor de la multa o de la clausula penal sea superior a los saldos adeudaos al contratista, se
procedera al cobro de parte no satisfecha a través de la jurisdiccion competente.
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MULTAS

En caso de mora o de incumplimiento parcial de las obligaciones contractuales a cargo de EL CONTRATISTA,
este autoriza expresamente, mediante el presente documento al E.S.E. para efectuar la tasacion y cobro,previo
requerimiento, de multas diarias sucesivas del uno por ciento (1%) del valor total del contrato, sin que éstas
sobrepasen del 10% del valor total del mismo. La liquidacion de las multas la efectuara el interventor en

el acta final y/o de recibo, sin interesar el momento en que se ocasionen, y su cobro se efectuara descontando el
valor de las mismas en el pago final. En el evento en que no puedan ser descontadas oportunamente o no sean
pagadas dentro del mes siguiente a su tasacion por parte EL CONTRATISTA, se incluiran en la liquidacion
efectuada, la cual prestara mérito ejecutivo, y su cobro podra efectuarse con cargo a la garantia de cumplimiento.
De las multas tasadas, impuestas y cobradas, se informara a la Camara de Comercio.

34. REVOCATORIA DEL ACTO ADMINISTRATIVO DE ADJUDICACION.

Por regla general, el acto administrativo de adjudicacion es irrevocable y obliga a la Entidad y al adjudicatario. No
obstante, dentro del plazo comprendido entre la adjudicacion del contrato y la firma del mismo, el acto podra ser
revocado total o parcialmente por las causales contenidas en el articulo 9 de la Ley 1150 de 2007, a saber:

e Cuando una vez adjudicado el contrato sobreviene inhabilidad o incompatibilidad del proponente
adjudicatario.

* Cuando se demuestre que el acto administrativo de adjudicacion se obtuvo por medios ilegales.

* En este caso, la ESE podré revocar el acto administrativo y adjudicar al proponente calificado en
segundo lugar, siempre y cuando su propuesta sea igualmente favorable para la Entidad, mediante acto
administrativo que sera publicado en el Sistema Electronico de la Contratacion Publica, plataforma
SECORP II, pagina web y cartelera oficial.

35. LOS RIESGOS ASOCIADOS AL CONTRATO, LA FORMA DE MITIGARLO Y LA ASIGNACION DEL
RIESGO ENTRE LAS PARTES CONTRATANTES.

La administracion de Riesgos es el conjunto de procesos dirigidos a proteger a la entidad, reduciendo la
probabilidad de ocurrencia de eventos previsibles y su impacto en el Proceso de Contratacion. En los términos de
condiciones o sus equivalentes se deben incluir los riesgos asociados al contrato, la forma de mitigarlos y su
asignacion.

Con el fin de valorar el alcance del objeto contractual requerido por la entidad, como sustento y justificacion de
los factores adoptados para el proceso de seleccion, se procede a realizar el estudio de riesgos de la
contratacion, su tipificacion, estimacion y asignacion. Se precisa que salvo las situaciones especialmente
mencionados en el presente numeral y como principio general, el contratista como experto en el negocio y como
especialista, asumira los efectos econdmicos de todos aquellos sucesos previsibles y de normal ocurrencia para
las actividades que son objeto de la contratacion. Por lo anterior, debera asumir los riesgos asociados a su tipo
de actividad ordinaria.

~ GLASIFICACION
CLASE FUENTE
GENERAL | ESPECIFICO [INTERNO [ EXTERNO

No TIPIFICACION

El no cumplimiento de
las especificaciones
técnicas.

Los efectos favorables o
desfavorables en la
alteracion de las
) condiciones de X
financiacion que tome el
contratista.

FASE TIPO

X X Ejecucion. Operacional.

X Ejecucion. Financiero.
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Desabastecimiento y/o
3 Diszggfﬁ‘:g'fr&zgiosl X X Ejecucion | Operacional
PROBABILIDAD Y ASIGNACION_DE LOS RIESGOS.
CATEGORIA., VALORACION,
RARO (Puede ocurrir excepcionalmente). 1
IMPROBABLE (Puede Ocurrir Ocasionalmente). 2
PROBABILIDAD. | POSIBLE {Puede ocurrir en cualquier momento a futuro). 3
PROBABLE. (Probablemente va a ocurrir). 4
CASI CIERTO. (Ocurren en la mayoria de circunstancias). 5
2 o | ASIGNACION MITIGACION
= S < o
& 0= a = = o
Q par VT = 2 (%] <C i
2 S 23 B owlo& S ne 2
& g % S $ = o EH o)
= = x = W
= (@) o (@) = il =
&) Q o
El contratista debe Conla
contar con un expedicion de los
El no cumplimiento |Incumplimiento o planteamiento para| Supervisor. informes de
1 de las Paralisis del la ejecucidn del supervision
especificaciones contrato. 3 X contrato, verificando el
técnicas. cumplimiento del
contrato.
Los efectos LaESE. Con la
favorables o exige indicadores expedicion de los
desfavorables en la| Que Incumpla financieros acordes informes de
alteracién de las | con el contrato. al proceso supervision
2 condiciones de 3 X confractual Gerencia. verificando el
financiacion que cumplimiento del
tome el contratista. contrato.
El contratista debe Conla
contar con un expedicion de los
Desabastecimiento planteamiento para informes de
ylo agotamiento de | Incumplimiento. la ejecucion del supervision
3 los Dispositivos 3 X contrato. Supervisor. | verificando el
Médicos. cumplimiento del
contrato.

36. MODIFICACIONES CONTRACTUALES.

Cuando se presenten circunstancias especiales, debidamente comprobadas, que justifiquen la modificacion de
alguna de las clausulas del contrato, las partes suscribiran actos modificatorios, En todos los casos se deberd
expedir un documento de justificacion de esa necesidad avalado por el supervisor del contrato. En ningln caso,
so pretexto de aclarar o modificar el alcance de una clausula, se podra variar sustancialmente el objeto del
contrato o desvirtuar las condiciones establecidas en la convocatoria, alterando la situacion del contratista en

detrimento del principio de igualdad de oportunidades de acceso y concurrencia de potenciales proponentes

37. ADICIONES A LOS CONTRATOS.

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422044
Correo Electrénico: gerencia@esehospifalsanrafaeloiba.gov.co




¥

ospital
anpRafgl

(~———— Qiba Santander

Los contratos podrén adicionarse hasta por el 50% de su valor inicial, previa solicitud escrita a iniciativa del
contratista o del supervisor o ambos, en la cual explique y justifiquen los motivos de la misma. En ningan
caso se podra adicionar un contrato ya fenecido. Se debera prever el restablecimiento de la garantia y sus
riesgos cuando se produzca una adicion, si es que se exigio el afianzamiento.

38. PRORROGAS CONTRACTUALES.

Las prérrogas se podran realizar cuando sea necesario ampliar el plazo del objeto contractual, por justa
causa comprobada o determinada. En ninglin caso se podra prorrogar un contrato ya fenecido. Se debera
prever el restablecimiento de la garantia y sus riesgos cuando se produzca una prorroga, si es que se exigio
el afianzamiento.

39. SUSPENSION Y REANUDACION DEL CONTRATO.

La ejecucion del contrato, podra suspenderse por razones de fuerza mayor o caso fortuito 0 causas externas
y ajenas a los cocelebrantes, debidamente justificadas y soportadas, previa solicitud del contratista o el
supervisor o ambos. Una vez cesen los motivos o hechos que originaron la suspension, se reanudara la
ejecucion del contrato, por el plazo que hiciera falta. La suspension del contrato y su reanudacion, deberan
constar por escrito. Se debera prever el restablecimiento de Ia garantia y sus riesgos cuando se produzca
una prérroga, si es que se exigio el afianzamiento

40. INSTRUMENTALIZACION DEL CONTRATO.
Los Contratos que celebre la Empresa debera constar por escrito, luego de haberse puesto las partes de acuerdo
en el objeto y su contraprestacion.

41. REQUISITOS DE EJECUCION.
Para la ejecucion de los contratos se requerira que se encuentren perfeccionados y signarse el acta de inicio,
cuando este Gltimo haya sido exigido o se trate de acto de tracto sucesivo.

42. MINUTA DEL CONTRATO.
La minuta del contrato de inteventoria se encuentra al finalizar este documento.

43. LA SUPERVISION DEL CONTRATO.

La E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA ejercera la supervision de sus contratos, a través de los empleados
de planta de la E.S.E., designados por el representante legal, a quien designe éste para tal efecto, y la
interventoria por conducto de personas naturales o juridicas, vinculadas mediante contrato por la Entidad, de
conformidad con lo establecido en la Ley 80 de 1993, Ia Ley 1150 de 2007, el articulo 83 de la Ley 1474 de 2011,
y de acuerdo a los manuales de supervision que establezca la entidad, y en donde se establecen las funciones
que estos deben realizar entre ofras. y las demas normas que los sustituyan, modifiquen o complementen. De
conformidad con el manual interno se encuentra en los articulos 57 al 60 de la resolucion 056 de 2024,

45.2. MULTAS POR  INCUMPLIMIENTO AL SISTEMADE SEGURIDAD SOCIALY
PARAFISCALES

En caso de mora o incumplimiento de las obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social y/o Parafiscales
(Cajas de compensacion familiar, Sena e ICBF), la ESE podra imponer al CONTRATISTA multas, cuyo valor se
liquidara con base en un cero punto dos por ciento (0.2%) del valor del contrato, por cada dia de retardo en la
presentacion de la Certificacion que evidencie el cumplimiento de I presente obligacion. Esta sancion se
impondra conforme a la ley y se reportara a la Camara de Comercio competente de conformidad con lo previsto
en el Articulo 6.2 de la Ley 1150 de 2007.
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453. MULTA POR LA MORA EN LA CONSTITUCION DE LOS REQUISITOS DE EJECUCION Y
LEGALIZACION.

Cuando el contratista no constituya dentro del término y en la forma prevista en el contrato, o en alguno de sus
modificatorios, la pdliza de garantia Gnica y/o de alguno de los requisitos de legalizacion, el Qrdenador del Gasto
de la ESE generara una multa, cuyo valor se liquidara con base en un gero punto dos por ciento (0,2%) del valor
del contrato, por cada dia de retardo y hasta por diez (10) dias calendario, al cabo de los cuales la
DGSM/HOSMIR podra optar por declarar la caducidad.

454  APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS.

Una vez notificada la resolucion por medio de la cual se imponen algunas de las sanciones antes descritas, el
CONTRATISTA dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria para su pago. Las
multas no seran reintegrables ain en el supuesto que el CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacion
incumplida. En caso de no pago voluntario y una vez en firme la resolucion que imponga multas, podra ejecutarse
la garantia contractual, o tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere. Si esto (ltimo no fuere
posible, se cobrara por via ejecutiva tanto el valor de las multas como el de la clausula penal pecuniaria seran
descontados de los pagos que se efectien al CONTRATISTA en desarrollo del objeto del contrato, o de la
garantia unica o por via judicial.

Dado en el Municipio de Oiba Santander, cuatro (04) dias del mes de septiembre del afio dos mil veinticinco
(2025)

GERE
ESE HOSPITAL SA

Elaboro: Aspectos juridicos: Jennifer Tatiana Mateus Garcia - Asesora Juridica gﬁ

Elaboré: Aspectos Financieros: Dalia Mercedes de los Milagros Cubillos Mieles — Asesora Contable ___
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[NUmero del Proceso de Contratacion]

FORMATO 1
FORMATO 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Seiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]:
[Direccion de la entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA:  Proceso de contratacion No. [Incluir n(mero del proceso de contratacion], en adelante el
‘proceso de contratacion”

Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta
oferta]

Estimados sefiores:

[Nombre del representante legal del proponente] en mi calidad de representante legal de [Nombre del
proponente] o [Nombre del proponente- persona natural] en adelante el “proponente”, manifiesto, bajo la
gravedad del juramento que:

1. Estoy autorizado para suscribir y presentar la oferta y para suscribir el contrato si resulto adjudicatario
del proceso de contratacion de la referencia.

2. En caso de que la oferta me sea adjudicada suscribiré el contrato objeto del proceso de contratacion en
la fecha prevista para el efecto en el cronograma contenido en los documentos del proceso.

3. Conozco los documentos del proceso, incluyendo adendas, y acepto los requisitos en ellos contenidos.
Dentro de los documentos presentados a la entidad conozco los items, la descripcion, las unidades y
cantidades establecidas en el Formulario 1.

4. Conozco las leyes de la Repliblica de Colombia que rigen el proceso de contratacion.

5. Tengo conocimiento acerca de las caracteristicas y condiciones del sitio de ejecucion del proyecto, por
lo que asumo la responsabilidad de su revision con la presentacion de esta oferta.

6. Conozco el sitio donde se ejecutaré el contrato y asumo los riesgos previsibles inherentes al mismo, asf
como aquellos asignados en el pliego de condiciones.

7. La informacion contenida en todos los documentos de la oferta es veraz y asumo total responsabilidad
frente a la entidad cuando los datos suministrados sean falsos o contrarios a la realidad, sin perjuicio de
lo dispuesto en el Codigo Penal y deméas normas concordantes.

8. Nilos integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona juridica que represento, ni yo nos
hallamos incursos en causal alguna de conflicto de interés, inhabilidad o incompatibilidad de las
sefialadas en la Constitucion y en la Ley.

9. Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona juridica que represento, ni yo nos
encontramos en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar, ni nos encontramos
incursos en ninguno de los conflictos de intereses para participar establecidos en la ley.

10. En caso de llegar a conocer que los integrantes del proponente plural, los socios de la persona juridica
que representd o yo nos encontramos incursos en alguna inhabilidad o conflicto de interés sobreviniente,
contemplados en la normativa vigente, nos comprometemos a informar de manera inmediata tal
circunstancia a la entidad, para que tome las medidas pertinentes. Este compromiso lo adquirimos en
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11.

2.
13.
14.
18.
16.
17.

18.

19.

20.

total independencia de la etapa procesal en que se encuentre el proceso de contratacion
(precontractual, contractual y/o post contractual).

Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona juridica que represento (se exceptiia
las sociedades andnimas abiertas), ni a mi, se nos ha declarado responsables judicialmente por actos
de corrupcion, la comision de delitos de peculado, concusion, cohecho, prevaricato en todas sus
modalidades, y soborno trasnacional, lavado de activos, enriquecimiento ilicito, entre otros, de
conformidad con la ley penal colombiana y los tratados internacionales sobre la materia, asi como sus
equivalentes en otras jurisdicciones.

Ni los integrantes del proponente plural, ni los socios de la persona juridica que represento, ni yo
estamos incursos en la situacion descrita en el numeral 1del articulo 38 de la ley 1116 de 2006.

Conozco el Anexo denominado “pacto de transparencia” relacionado en el pliego de condiciones y me
comprometo a darle estricto cumplimiento.

Los recursos destinados al proyecto son de origen licito y no hemos participado en actividades
delictivas, asi como no hemos recibido recursos o facilitado actividades contrarias a la ley.

Al momento de la presentacién de la oferta, ni mis representados ni yo nos encontramos incursos en
alguna de las causales de rechazo sefialadas en la seccion 1.15 del Documento Base.

Si se me adjudica el contrato me comprometo a constituir las garantias requeridas y a suscribir estas y
aquel dentro de los términos sefialados para ello.

La oferta esta constituida por todos los Formatos, Formularios, Anexos y Matrices requeridos en los
documentos del proceso aplicables al proponente y documentos de soporte presentados.

La oferta fue elaborada teniendo en cuenta todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y
demas contribuciones que se causen con ocasion de la presentacion de la oferta y suscripcion del
contrato, en tanto ademas conozco el lugar donde se ejecutara el contrato, y en consecuencia, no
presentare reclamos con ocasion de pago de tales gastos.

Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratacion, consultando el
Sistema Electronico Para la Contratacion Publica; y en caso de que me deban comunicar o notificar
alguna decision, autorizo a la entidad para que lo haga al correo electrénico indicado al final de este
documento.

[Incluir para procesos de contratacion adelantados por SECOP ]

Acepto que se comuniquen y notifiquen las decisiones surgidas en el proceso de contratacion, a través
del usuario del SECOP II, de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del SECOP
I, y el articulo 56 de la Ley 1437 de 2011.

Declaro que: [Marque con una X la caracteristica aplica al proponente]

Persona natural__

Persona juridica nacional ___

Persona juridica extranjera sin sucursal en Colombia___
SRV EHICKN  Sucursal de sociedad extranjera

Union temporal ___

Consorcio

| Otro__

El proponente o alguno de los miembros del proponente plural pertenece a
un grupo empresarial: si__no___ Nombre del grupo empresarial:

Grupo
empresarial:

En caso de que la respuesta anterior sea afirmativa, la participacion en el
grupo empresarial es en calidad de:
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Matriz ___
Subordinada ___
Subsidiaria ___
Filial ___

Otro (indicar cual)

El proponente cotiza en bolsa: si___no____

Composicion accionaria del proponente o de las personas juridicas que
integran el proponente plural (lo anterior no aplica para las sociedades
anonimas abiertas):

EEg [Este cuadro se debe diligenciar por cada una de las sociedades que
RSN conforman el proponente.]

la persona
juridica: ) ) -
Porcentaje NIT, Cédulao | Nombre o Razén
participacion Documento de | social del Accionista
Identificacion

21. Incluir numeral cuando la oferta contiene informacion reservada] La oferta contiene informacion
reservada en los siguientes folios [Incluir los folios o el nimero de folios donde se encuentra la
informacion reservada] de acuerdo con la Ley [Incluir la norma que le otorga el carécter de reservado]

22, Autorizo que a entidad consulte la informacion comercial o financiera pertinente para el proceso de
contratacion, bajo el entendido que la entidad debe guardar confidencialidad sobre Ia informacion sujeta
areserva.

23. Recibiré notificaciones del contrato en;

Persona de - T - - e o
Morire

Direccion y ciudad Rl e ks CAE) compafiia]

‘ |éfon ;
Teléfono [Te efoﬂo dela [Teleforlo dela
compafia] compaiiia]
[Direccion de correo electronico de la compaiia)

i Celular

24. [En caso de que el proceso de contratacién se adelante a través del SECOP Il debera incluirse lo
siguiente:] He leido y acepto lo establecido en el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del
SECOP II.

25. Me comprometo a cumplir todos los items relacionados con el “Formulario 1 - Presupuesto oficial” en
caso de resultar adjudicatario.

Atentamente,
Nombre del proponente

Nombre del representante legal
C. C. No. de
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Matricula profesional No. ‘ _ [anexar copia]
Direccion de correo
Correo electronico

Telefax
Ciudad

(Firma del proponente o de su representante legal)

[NOTA:  Para diligenciar cuando el proponente o su representante legal no sea un Ingeniero]

‘De acuerdo con lo expresado en la Ley 842 de 2003 y debido a que el suscriptor de la presente propuesta no es
ingeniero matriculado, yo [nombres y apellidos] ingeniero con matricula
profesional No. ____ __yC.C. No. de ,avalo la
presente propuesta”.

(Nombre y firma de quien avala la propuesta)
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FORMATO No. 2 - COMPROMISO ANTICORRUPCION.

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Senfores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.
REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Interno de Contratacion).

OBJETO: .

Respetados sefores:

[Nombre del representante legal o de la persona natural Proponente], identificado como aparece al pie de mi
firma, [obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente],
manifiesto que:

Apoyamos la accion del Estado Colombiano y de la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA para fortalecer la
transparencia y la rendicion de cuentas.

No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato de compraventa objeto del Proceso de
Contratacion.

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores publicos 0 asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus empleados,
contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la
colusion en el Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el Proceso de Contratacion nos soliciten los organismos
de control de la Republica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados 0 asesores.

Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [Insertar informacion] dias del mes de [Insertar
informacion] de [Insertar informacién].

Firma Representante Legal del Proponente o del Proponente Persona Natural
Nombre: [Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion]

NIT: [Insertar informacion
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[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la entidad]
[Ciudad]
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FORMATO No. 3 - DOCUMENTO DE CONFORMACION DE CONSORCIO.
FORMATO 3 — CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL

[El Proponente debera diligenciar el Formato dependiendo de la forma asociativa con la que se presente
(consorcio, union temporal)]

FORMATO 3A — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE CONSORCIO

REFERENCIA:  Proceso de contratacion No, [Incluir n(imero del Proceso de Contratacion], en adelante el
“Proceso de Contratacion”

Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta
oferta.]

Estimados sefores:
Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal del integrante
2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacion de [nombre o razon social del integrante 1] y
[nombre o razon social del integrante 2], respectivamente, manifestamos por medio de este documento, que
hemos convenido asociamos en consorcio, para participar en el proceso de contratacion y, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1.

El consorcio est4 integrado por los siguientes miembros:

Nombre del integrante ' Compromiso (%) @
[Indicar los nombres de los [Indicar el porcentaje de
integrantes del consorcio] participacion de cada uno de los

integrantes]

(1) Eltotal de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe
serigual al 100%.
El Consorcio se denomina CONSORCIO
El objeto del consorcio es
La duracion del consorcio es :
La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria en el cumplimiento de las obligaciones y
de las sanciones que se deriven de la ejecucion del contrato.

El representante del consorcio es indicar el nombre], identificado
con C. C. No. de , Quien esta expresamente facultado para
firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicacion del Contrato, firmarlo y
tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion y liquidacion, con
amplias y suficientes facultades.
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7. El representante suplente del consorcio es _ indicar el nombre],
identificado con C. C. No. de , Quien estd expresamente

facultado para firmar, presentar la propuesta ¥, en caso de salir favorecidos con la adjudicacion del
contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion y
liquidacion, con amplias y suficientes facultades.
[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente del consorcio.]

8. El Sefior[a] lindicar el nombre del representante legal del consorcio] acepta su
nombramiento como representante legal del CONSORCIO [Nombre del Consorcio]

9. En caso de resultar adjudicatario, la facturacién del Proponente la realizara: [Nombre del integrante o
nombre de todos los integrantes].

10. [Las entidades y los proponentes podran incluir clausulas adicionales que no contradigan lo dispuesto en
los Documentos Tipo para regular |a relacion negocial entre los integrantes.]

11. El Domicilio del consorcio es:
Direccion de correo
Direccion electronica

Teléfono
Telefax
Ciudad
En constancia, se firma en ,alos dias del mes de de20__.
[Nombre del proponente o representante legal [Nombre del proponente o representante legal
de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]
[Nombre y firma del representante [Nombre y firma del representante del consorcio]

suplente del consorcio]
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[NUmero del Proceso de Contratacion]
FORMATO 3B — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE UNION TEMPORAL

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA:  Proceso de contratacion No. [Incluir nimero del proceso de contratacion), en adelante el
“Proceso de contratacion”

Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta
oferta.]

Estimados sefiores:
Los suscritos, [nombre del representante legal del integrante 1] y [nombre del representante legal del integrante
2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacion de [nombre o razon social del integrante 1] y
[nombre o razén social del integrante 2], respectivamente, manifestamos por medio de este documento que
hemos convenido asociarnos en union temporal para participar en el proceso de contratacion y, por lo tanto,
expresamos lo siguiente:

1. La union temporal esta integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutaran las actividades que

se describen a continuacion:

Actividades y términos en la ejecucion oo (O0) @ Nombre del integrante
del Contrato () Compromiso (%) a cargo de la actividad

[El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de
pormenorizadamente las actividades cada actividad que se
que ejecutara en desarrollo del compromete a ejecutar]
contrato.]

[En el evento que la
actividad sea realizada por |
dos (2) o mas miembros se
indicara el porcentaje de
compromiso en relacion

( con cada miembro]

La extension de la participacion se indicara en funcion de las actividades a ejecutar en el proyecto.
@ Eltotal de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe
ser igual al 100%.

La union temporal se denomina UNION TEMPORAL
El objeto de la union temporal es
La duracion de la union temporal es de .

La responsabilidad de los integrantes de la unién temporal es solidaria en el cumplimiento de las
obligaciones que se deriven de la ejecucion del contrato, pero las sanciones por el incumplimiento de
las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato se impondran de acuerdo con la participacion

& e ha

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba.gov.co




ospital
anpRan?el

————— Qiba Santander

de ejecucion de cada uno de los miembros de la union temporal.

6. El representante de la union temporal es [indicar el nombre], identificado con la
cédula de ciudadania No. , de , quien esta expresamente facultado para firmar y
presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la adjudicacion del contrato, firmarlo y tomar
todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de su ejecucion y liquidacion, con amplias y

suficientes facultades.
7. El representante suplente de la union temporal es [indicar el
nombre], identificado con C. C. No. de , Quien esta

expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos con la
adjudicacion del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto de
su ejecucion y liquidacion, con amplias y suficientes facultades.

[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplente de la union temporal ]

8. El Sefor [a] [indicar el nombre del representante legal de la union temporal]
acepta su nombramiento como representante legal de la UNION TEMPORAL [Nombre de la unidn
temporal]

9. [Las entidades y los proponentes podran incluir clausulas adicionales que no contradigan lo dispuesto en
los Documentos Tipo para regular la relacion negocial entre los integrantes.)
10. El domicilio de la union temporal es:
Direccion de correo
Direccion electronica

Teléfono
Telefax
Ciudad
En constancia, se firma en ,alos dias del mes de de 20_.
[Nombre del pfoponente 0 representante legal [Nombre del proponente o representante legal
de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]
[Nombre y firma del representante de la [Nombre y firma del representante la union temporal]

suplente de la union temporal]
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FORMATO No. 4 - AUTORIZACION PARA EL USO DE DATOS PERSONALES (TITULARES DE LA
INFORMACION).

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Sefiores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.
REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Interno de Contratacion).

OBJETO:
Respetados sefiores:

De conformidad con lo dispuesto en la normatividad vigente sobre proteccion de datos personales, en especial
las Leyes 1581 de 2012 y 1712 de 2014 y Decretos 1377 de 2013 y 753 de 2019 reglamentario de la Ley 1918 de
2018, autorizo de manera libre, expresa e inequivocamente a la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
SANTANDER para que realice la consulta, recoleccion, tratamiento y proteccion de mis datos personales que
compraventa de manera veraz y completa, los cuales seran utilizados para los diferentes aspectos relacionados
con la etapa precontractual, contractual y pos contractual del vinculo que surja entre la entidad y el suscrito.

Asi mismo, declaro que conozco que la consulta, recoleccion, tratamiento y proteccion de mis datos se realizara
de conformidad con las politicas de seguridad de la informacion de la entidad, manifestando que he sido
informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento y la posibilidad que tenia de no efectuar la
autorizacion en aquella informacion considerada sensible.

Manifiesto que, como titular de la informacién, fui informado(a) de los derechos con que cuento como titular de la
informacion, y la finalidad de la recoleccion de los datos personales, y que asi mismo como titular de la
informacion tengo derecho a conocer, actualizar y rectificar mi informacion personal, revocar la autorizacion y
solicitar la supresion del dato.

En constancia firma el titular de la informacion, manifestando que autoriza a E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE
OIBA SANTANDER de conformidad con lo descrito en los parrafos anteriores.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [Insertar informacion] dias del mes de [Insertar
informacion] de [Insertar informacion].

Firma Representante Legal del Proponente o del Proponente Persona Natural
Nombre: [Insertar informacion]

Documento de Identidad: [Insertar informacion]

NIT: [Insertar informacion]
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FORMATO No. 5~ CERTIFICACION DE EXPERIENCIA.

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Seriores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.

REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Interno de Contratacion).

OBJETO: “

PROPONENTE: Insertar Informacion.

CONTRATO No:

OBJETO:

ENTIDAD CONTRATANTE:

CONTRATISTA:

VALOR EN PESOS:

VALOR EN SMMLYV:

FECHA:

ESTADO:

PORCENTAJE DE PARTICIPACION EN EL
CONTRATO:

No CONSECUTIVO DEL ~ REPORTE  DEL
CONTRATO EJECUTADO SEGUN EL RUP

NOTA 1: En caso de propuestas conjuntas, cada uno de los miembros que conforman el proponente, deberan
diligenciar el presente Formato, resefiando su aporte a la experiencia que se quiere acreditar.

NOTA 2: El presente Formato se debe acompariar de las correspondientes certificaciones de experiencia del
proponente.

Firma Representante Legal del Proponente o del Proponente Persona Natural
Nombre: [Insertar informacién]

Documento de Identidad: [Insertar informacion]

NIT: [Insertar informacion]
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FORMATO No. 6 - CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES.

FORMATO No. 6A - (PERSONA NATURAL).

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Sefiores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.
REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Interno de Contratacion).

OBJETO:
Respetados sefiores.

El suscrito Revisor Fiscal (cuando exista de acuerdo con los requerimientos de ley o el representante legal, hace
saber que [Insertar informacion], ha cumplido y se encuentra al dia con sus obligaciones provenientes del
Sistema de Salud, Riesgos Laborales, Pensionales y Aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familia y Servicio Nacional de Aprendizaje, dentro de los Gltimos seis (6) meses
anteriores al cierre de la presente convocatoria. La anterior certificacion se expide para efectos de dar
cumplimiento al articulo 50 de la Ley 789 de 2002

Atentamente,

NOTA 1: Si la certificacion es expedida por el Revisor Fiscal, debe anexar fotocopia de la Cédula de Ciudadania,
Tarjeta Profesional y Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Junta Central de Contadores, con
fecha de expedicion no superior a tres (3) meses anteriores a la fecha establecida para el cierre y entrega de
propuestas.

NOTA 2: En caso que el proponente no tenga personal a cargo y por ende no esté obligado a efectuar el pago de
aportes parafiscales y seguridad social, debe también indicar esta circunstancia en el presente anexo.

Firma [Insertar informacion]
Nombre: [Insertar informacién]
Documento de Identidad: [Insertar informacion]
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FORMATO No. 6 B- (PERSONA JURIDICA).

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Sefiores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.
REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Interno de Contratacion).

OBJETO: "ADQUISICION DE DISPOSITIVOS BIOMEDICOS PARA LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD
SEGUNDA FASE, ASIGNADOS A LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, EN EL MARCO DE LA
IMPLEMENTACION DE LA ATENCION PRIMARIA EN SALUD SEGUN RESOLUCION No 1212 DE 2024
EMITIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL”.

Respetados sefiores.

El suscrito Revisor Fiscal (cuando exista de acuerdo con los requerimientos de ley o el representante legal, hace
saber que [Insertar informacion], ha cumplido y se encuentra al dia con sus obligaciones provenientes del
Sistema de Salud, Riesgos Laborales, Pensionales y Aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familia y Servicio Nacional de Aprendizaje, dentro de los (ltimos seis (6) meses
anteriores al cierre de la presente convocatoria. La anterior certificacion se expide para efectos de dar
cumplimiento al articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Atentamente,

NOTA: Si la certificacion es expedida por el Revisor Fiscal, debe anexar fotocopia de la Cédula de Ciudadania,
Tarjeta Profesional y Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Junta Central de Contadores, con
fecha de expedicion no superior a tres (3) meses anteriores a la fecha establecida para el cierre y entrega de
propuestas.

Firma [Insertar informacion]
Nombre: [Insertar informacion]
Documento de Identidad: [Insertar informacion
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FORMATO No. 7 — PACTO DE TRANSPARENCIA

Ciudad, Dia, Mes y afio.
Sefiores:

E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA SANTANDER.
REFERENCIA: CONVOCATORIA PUBLICA No 004-2025, Resolucion No 056 de 2024 - Articulo 19.
(Manual Intemo de Contratacion).

OBJETO:

Respetados sefiores.

El presente documento hace parte integral de los Documentos del Proceso y con la carta de presentacion de la
propuesta el Proponente se compromete a:

I
ji.
ji.
iv.

V.

Vi,

Vil

Vi,

iX.

Xi

Cumplir estrictamente la Ley aplicable.

Interpretar de buena fe las normas aplicables a los Procesos de Contratacién de manera que siempre
produzcan los efectos buscados por las mismas.

No incurrir en faltas a la verdad o adulteracion en los documentos o requisitos exigidos en el Proceso de
Contratacion.

Igualmente se acepta que, durante a evaluacion de las propuestas del Proceso de Contratacién, primen
los aspectos de fondo por encima de la forma, buscando siempre favorecer la libre competencia.

Hacer un estudio completo del proyecto y de los documentos del Proceso de Contratacion, asi como
realizar estudios y andlisis propios, bajo mi responsabilidad ¥ con la debida diligencia, a fin de contar con
los elementos de juicio e informacion econdmica, comercial, juridica y técnica relevante y necesaria para
tomar una decision sustentada para presentar la propuesta. Lo anterior, con el propdsito de que la misma
sea seria y honesta, de tal manera que me permita participar en el Proceso de Contratacion y en caso de
resultar adjudicatario me permita ejecutar todas las obligaciones contenidas en el Contrato, asi como
asumir fos riesgos a mi cargo asociados a la ejecucion de este.

No hacer arreglos previos, concomitantes o posteriores al Proceso de Contratacion, con los encargados de
planear el Proceso para tratar de conocer, influenciar o manipular la informacién del proyecto y presentar la
respectiva propuesta.

No hacer arreglos previos, concomitantes o posteriores al Proceso de Contratacion, con otros Proponentes
para tratar de influenciar o manipular los resultados de la adjudicacion.

Enviar por escrito a la Entidad fodas las preguntas o inquietudes que surjan durante el Proceso de
Contratacion y no hacerlo de manera oral por ningin medio, salvo que se realicen dentro de las audiencias
publicas.

Actuar con lealfad hacia los deméas Proponentes, asi como frente a la Entidad y abstenernos de utilizar
herramientas para dilatar o sabotear el Proceso de Contratacion. lgualmente, las observaciones al Proceso
de Contratacion o a las propuestas de los otros interesados, seran presentadas oportunamente, en los
plazos y terminos fijados estrictamente en las reglas de la seleccion.

Abstenemos de hacer manifestaciones orales o escritas en contra de los demés Proponentes y sus
propuestas sin contar con evidencia, material probatorio o indicios solidos, que razonablemente permitan
considerar que existe un acto irregular, de competencia desleal o de corrupcion por parte de elfos. En caso
de tener las pruebas, material probatorio o indicios, estos se dejaran a inmediata disposicion de la Entidad
para corroborar tales afirmaciones.

No utilizar en la etapa de verificacion y evaluacion de las Propuestas, argumentos carentes de sustento
probatorio para efectos de buscar la descalificacién de competidores o la dilacién del Proceso de seleccion.
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Xil.

Xiil.

Xiv,

XV.

XV,

XVii,

XViil,

XiX.

XX.

XXI.

XXil.

En las audiencias guardar compostura, no levantar la voz y hacer uso de la palabra tinicamente cuando
sea concedida y por el tiempo que sea concedida; y acatar las decisiones de la Entidad. En caso de
desacuerdo interponer los recursos o acciones que se consideren pertinentes en los términos de la Ley
Aplicable.

En las audiencias, abstenemos de proferir juicios de valor confra personas naturales o juridicas, ni
referimos a asuntos personales de otros Proponentes. Por lo tanto, en las audiencias solamente
debatiremos asuntos relacionados con el Proceso de Contratacion

Solicitar o remitir a la Entidad, o a sus funcionarios y contratistas, cualquier informacion utilizando
solamente los procesos y canales previstos en el Proceso de Contratacion.

No ofrecer trabajo, contratos o algtn tipo de beneficio economico o de cualquier otra naturaleza a ningtn
funcionario publico, contratista o estructurador, vinculado a la Entidad ni a sus familiares en primer grado
de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil, a partir de la adjudicacion o con ocasion de la
misma, y hasta dos (2) afios siguientes a la suscripcion del Contrato, sin perjuicio del régimen de confiictos
de intereses y de inhabilidades e incompatibilidades previsto en la Constitucion y en la Ley.

Exigir a nuestros empleados, proveedores y subcontratistas relacionados con el proyecto, suscribir un
pacto ético de conducta que garantice la probidad y transparencia de las actuaciones de fodos los
involucrados en la preparacién de la propuesta y en la ejecucion del contrato.

No ofrecer gratificaciones o atenciones en dinero 0 en especie, ni financiar, patrocinar, auspiciar o
promover directa o indirectamente fiestas, recepciones, homenajes o cualquier tipo de atenciones sociales
a funcionarios publicos o contratistas del Estado, durante el Proceso de Contratacion ni durante la
ejecucion o liquidacion del contrato.

No contratar, ni ofrecer dadivas, regalos o gratificaciones a personas con alta capacidad de influencia
politica o mediatica, con el objeto de obtener citas 0 influir o presionar las decisiones que la Entidad tome
respecto de Procesos de contratacion estatal, bien sea en su adjudicacién, supervision o terminacion.

La Entidad siempre se manifestara sobre las inquietudes relacionadas con el Proceso de seleccion por los
canales definidos en los documentos del Proceso.

No contratar ni ofrecer dadivas, regalos, gratificaciones, contratos o cualquier tipo de beneficio economico
o de cualquier naturaleza, a servidores de la Entidad o sus asesores, 0 del equipo estructurador, con el fin
de fener asesoramiento o acceso a informacion privilegiada, relacionada con el Proceso de seleccion.

Dar conocimiento a la Entidad, a la Secretaria de Transparencia del Departamento Administrativo de /a
Presidencia de la Republica y a las autoridades competentes en caso de presentarse alguna queja o
denuncia sobre la ocurrencia de un acto de corrupcion durante el Proceso de Contratacion o con cargo al
Contrato, y del conocimiento que tenga sobre posibles pagos o beneficios ofrecidos u otorgados.

Denunciar de manera inmediata ante las autoridades competentes, con copia a la Secretaria de
Transparencia del Departamento Administrativo de la Presidencia de la Republica, cualquier solicitud,
ofrecimiento, favor, déadiva, prerrogativa, recompensa, gratificacion o atencién social, efectuada por
Proponentes o cualquiera de sus empleados, administradores, consulfores o contratistas, a funcionarios
plblicos o a sus asesores que estén directa 0 indirectamente involucrados en la estructuracién, manejo y
decisiones del Proceso de seleccion, de manera previa, concomitante o posterior al mismo, que tengan la
intencion de inducir o direccionar alguna decision relacionada con la adjudicacion.

Firma [Insertar informacion]
Nombre: [Insertar informacion]
Documento de Identidad: [Insertar informacion
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FORMATO 8 - PUNTAJE DE INDUSTRIA NACIONAL

FORMATO 8A - PROMOCION DE SERVICIOS NACIONALES O CON TRATO NACIONAL

[Este Formato UNICAMENTE debe ser diligenciado por los Proponentes nacionales o extranjeros con trato
nacional, o los Proponentes Plurales integrados por estos. En hingun caso el Formato debe diligenciarse por los
Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por el puntaje correspondiente a la incorporacion
de componente nacional en servicios extranjeros]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la Entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion], en adelante el “Proceso
de contratacion”

Objeto:

(Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta
oferta.]

Estimados sefiores:

‘[Nombre del representante legal del Proponente]' en mi calidad de representante legal de [Nombre del
Proponente - persona juridica] o [Nombre del Proponente- persona natural] o [Nombre del representante del
Proponente Plural] en adelante el “Proponente”, presento ofrecimiento optando por el puntaje por apoyo a la
industria nacional por la prestacion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional.

[Opcidn 1. Incorporar si la Entidad Estatal determina que existe al menos un bien nacional relevante contenido
en el Registro de Productores de Bienes Nacionales, aplicando la definicion de Servicios Nacionales del articulo
2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015 y la metodologia definida en la Matriz 4- Bienes nacionales relevantes
para la obra publica del sector transporte]

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario incorporaré a la ejecucion del
contrato los bienes nacionales relevantes establecidos por la Entidad Estatal en el Pliego de Condiciones:

- R n—

Bien Fecha de|Fecha de| No.de partida | % de participacion
. - hacional |inscripcion | vigencia arancelaria

relevante

El cumplimiento de esta obligacion sera verificado por la interventoria o Ia supervision, segiin corresponda,
durante la ejecucion del contrato. A tales efectos, se deberan presentar facturas, érdenes de compras,
certificaciones y cualquier otro documento que permita establecer que los bienes empleados para el desarrollo de
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la obra efectivamente fueron adquiridos a proveedores inscritos en el Registro de Productores de Bienes
Nacionales y que fueron obtenidos durante la vigencia del registro de los respectivos bienes.

[Opcién 2. Incorporar si la Entidad determina que no existen bienes nacionales relevantes incluidos en el
Registro de Productores de Bienes Nacionales, aplicando la definicion de Servicios Nacionales del articulo
2.2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015]

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario para la ejecucion del objeto
contractual destinaré un porcentaje de empleados o contratistas por prestacion de servicios colombianos, de al
menos el [el Proponente incluiré el porcentaje definido por la Entidad Estatal en el numeral 4.3.1 del documento
base que sea por lo menos del cuarenta por ciento (40 %), sin perjuicio de incluir uno superior] del total del
personal requerido para el cumplimiento del contrato.

Para el cumplimiento de esta obligacion, tendra que verificarse la nacionalidad del personal, para lo que debera
presentarse alguno de los documentos previstos en el numeral 4.3.1.1 del documento base de las personas con
las cuales se cumple el porcentaje de personal no inferior al [el Proponente incluira el porcentaje definido por la
Entidad Estatal en el numeral 4.3.1 del documento base que sea por lo menos del cuarenta por ciento (40 %), sin
perjuicio de incluir uno superior]. Adicionalmente, el Contratista, a partir de iniciar la ejecucion del contrato,
debera allegar mensualmente una declaracion expedida por su representante legal en la que conste que
mantiene el porcentaje de personal nacional y adjuntar el soporte de la vinculacién laboral o por prestacion de
servicios de ese personal.

[Opcién 3. Esta opcion UNICAMENTE puede ser diligenciada por los proponentes extranjeros con derecho a
trato nacional o Proponentes Plurales conformados por estos, que manifiesten su voluntad de acogerse a la regla
de origen de su pais]

Manifiesto que los servicios ofrecidos para la eventual ejecucion del objeto contractual son originarios de [indicar
nombre del pais de origen de los servicios], pais con el que la Republica de Colombia [indicar si: A) tiene vigente
un Acuerdo Comercial, en los términos del Capitulo VI del documento base; B) ha certificado Trato Nacional por
reciprocidad; o C) se trata de un pais miembro de la Comunidad Andina de Naciones).

A efectos de demostrar el origen de los servicios, me acojo a la regla de origen prevista en [Indicar el instrumento
juridico o comercial en el que se regula la regla de origen del correspondiente pais], para lo cual adjunto la
siguiente documentacion: [Sefialar anexos al Formato 9, requeridos para demostrar el origen de los servicios en
el correspondiente pais).

Atentamente,

Nombre del Proponente

Nombre del representante legal
C.C. ___de

Direccion de correo

Correo electronico
Ciudad

[Firma del Proponente o de su representante legal]
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FORMATO 8B - INCORPORACION DE COMPONENTE NACIONAL EN SERVICIOS EXTRANJEROS

[Este formato NO debe ser diligenciado por Proponentes nacionales o extranjeros con trato nacional. Unicamente
lo diligenciara los Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que opten por el puntaje correspondiente
a incorporacion de componente nacional en servicios extranjeros. También podra ser diligenciado por los
Proponentes Plurales integrados por al menos un extranjero sin derecho a trato nacional ]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la Entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion], en adelante el “Proceso
de Contratacion”

Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presenta
oferta.]

Estimados sefiores:

‘[Nombre del representante legal del Proponente]" en mi calidad de representante legal de [Nombre del
Proponente - persona juridica] o [Nombre del Proponente- persona natural] en adelante el “Proponente”, presento
ofrecimiento para contratar durante el proyecto personal de origen colombiano.

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que, en caso de resultar adjudicatario, incorporaré a la ejecucion del
contrato mas del noventa por ciento (90 %) del personal técnico, operativo y profesional de origen colombiano.

El cumplimiento de esta obligacion sera acreditado durante la ejecucion del Contrato mediante la entrega de
alguno de los documentos previstos en el numeral 4.3.1.1 del documento base. Adicionalmente, el Contratista, a
partir de iniciar con la ejecucion del contrato, debera allegar mensualmente una declaracion expedida por su
representante legal en la que conste que se mantiene el porcentaje de personal técnico, operativo y profesional
colombiano y adjuntar el soporte de la vinculacion laboral o por cualquier otra modalidad de ese personal.

Atentamente,

Nombre del Proponente

Nombre del representante legal
C.C de
Direccion de correo

Correo electronico
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CRITERIOS DE DESEMPATE

FORMATO 9A - PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O MUJERES
VICTIMA DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR (PERSONA JURIDICA)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, segtin corresponda, de la persona juridica
en el que mayoritariamente participen mujeres cabeza de familia ylo mujeres victima de violencia intrafamiliar. En
el evento que la oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea fundacion, corporacion o
asociacion, se ajustara el formato en lo pertinente. La informacion aqui vertida contiene datos sensibles, los
cuales estén sujetos a reserva legal y, por tanto, no podran publicarse en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién (Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta]

Estimados sefiores:

(Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segun corresponda]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actiia como representante legal
0 revisor fiscal] de [Incluir la razon social de la persona juridica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], certifico
bajo la gravedad de juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o cuota
parte de la persona juridica estd constituida por mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia
intrafamiliar. Esta informacion esta soportada de acuerdo con los libros de comercio de la sociedad, los cuales
gozan de reserva legal en los términos del articulo 61 del Cadigo de Comercio.

En el siguiente cuadro sefialo las mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia intrafamiliar que
participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

Identificacion de las mujeres cabeza de
familia y/o mujeres victima de violencia | Numero de cuotas sociales, acciones que poseen o
intrafamiliar que participan en la persona | el alcance o condicién de su participacion en el caso

juridica (Incluir nombre y documento de de las personas juridicas sin animo de lucro
identidad)

Sin periicio de lo anterior, para probar la condicién de cada una de las mujeres que participan en la
sociedad, aporto los documentos de cada una de ellas, de acuerdo con los incisos 1, 2 y 3 del subnumeral 2 del
numeral 4.8 del Documento Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__
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[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segun correspondal]
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FORMATO 9B - VINCULACION DE PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD

[Tratdndose de Proponentes Plurales, este formato lo presentara el integrante o los integrantes que tengan
una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el Consorcio o en la Union Temporal y
aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia acreditada en la oferta]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion)

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacidn sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segun
corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actlia como,
persona natural (nombre propio), representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona
juridica (si aplica)] [identificada con el NIT (si aplica) ], certifico que tengo vinculado en la planta
de personal un minimo del diez por ciento (10 %) de empleados en las condiciones de discapacidad
enunciadas en la Ley 361 de 1997, contratados [con una anterioridad no inferior a un afio o desde la
constitucion de la sociedad -si aplica- (para sociedades con menos de un afio de constitucion)], para lo cual
adjunto el certificado expedido por el Ministerio del Trabajo.

Para acreditar el tiempo de vinculacion de que tratan los incisos 1 y 3 subnumeral 3 del numeral 4.8 del
Documento Base, allego el certificado de aportes al Sistema de Seguridad Social del Gltimo afio, en el que se
demuestran los pagos realizados por el empleador.

De igual manera me comprometo en caso de resultar adjudicatario del Proceso de Contratacion, a mantener
vinculados a los empleados en condiciones de discapacidad por un lapso igual al del plazo de ejecucion del
contrato.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.
[Nombre y firma de la persona naturall [Nombre y firma del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segln
correspondal

Carrera 7 No. 12 -81 Oiba Santander - Teléfono 3174422064
Correo Electrénico: gerencia@esehospitalsanrafaeloiba.gov.co



| £ % =~

Jospiltal
'SanpRafgl

e Qiba Santander

FORMATO 9C ~ VINCULACION DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSION DE VEJEZ,
FAMILIAR O SOBREVIVENCIA

(EMPLEADOR - PROPONENTE)

[Este formato lo diligencia la persona natural, el representante legal o el revisor fiscal de la persona juridica
que tenga dentro de su personal trabajadores mayores de edad vinculados en la planta de personal que no
sean beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido la edad de
pension. En el caso de los Proponentes Plurales, este formato lo diligenciara el representante del Proponente
Plural en el cual certificara |a totalidad de los trabajadores vinculados en [a planta de personal de cada uno de
los integrantes y la totalidad de personas mayores de edad vinculados de cada uno de sus integrantes, en las
condiciones aqui exigidas en cuanto a no ser beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de
sobrevivencia.]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero dsl Proceso de Contratacion]

Objeto:
(Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta ]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segln
corresponda, o el representante del Proponente Plural] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en
mi condicion de [Indicar si actlia como persona natural (nombre propio) representante legal o revisor fiscal o
representante del Proponente Plural] de [Incluir la razén social de la persona juridica (si aplica)] [identificada
con el NIT (si aplica) |, certifico que el nimero total de trabajadores personas mayores de edad
vinculados en la planta del personal que no son beneficiarios de Ia pension de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que hayan cumplido el requisito de edad de pension establecido en la ley es el que se
relaciona a continuacion:

Niimero de personas mayores no
Numero total de trabajadores beneficiarias a la pensién de vejez,

vinculados a la planta de familiar o de sobrevivencia y que
personal hayan cumplido el requisito de
pensién

[Incluir el siguiente cuadro para los Proponentes Plurales]

Numero de personas mayores, no beneficiarias a
la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y
que hayan cumplido el requisito de pensién de
los integrantes del proponente plural

Nimero total de trabajadores vinculados a la
planta de personal de los integrantes del

proponente plural
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[El Proponente persona natural o juridica incorporara una de las siguientes dos (2) opciones para manifestar
el tiempo de vinculacion de las personas anteriormente descritas, que cumplen las condiciones definidas en el
numeral 4 del articulo 35 de la Ley 2069 de 2020).

[Opcion 1. Esta opcion la incorporara el Proponente persona natural o el Proponente persona juridica cuya
constitucion sea igual o mayor a un (1) afio]

Asimismo, manifiesto que las personas mayores no beneficiarias de la pension de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que han cumplido el requisito de edad de pension, han estado vinculadas a la planta de
personal con una anterioridad igual o mayor a un (1) afio contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de
Contratacion.

Para acreditar el tiempo de vinculacion en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado
de aportes al Sistema de Seguridad Social del (ltimo afio, en el que se demuestran los pagos realizados por
el empleador.

[Opciodn 2. Esta opcion la incorporara el Proponente persona juridica cuya constitucion sea inferior a un (1
afio]
Asimismo, manifiesto que las personas mayores no beneficiarias de la pension de vejez, familiar o de

sobrevivencia y que han cumplido el requisito de edad de pension, han estado vinculadas a la planta de
personal desde el momento de Ia constitucion de la persona juridica.

Para acreditar el tiempo de vinculacion en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado
de aportes al Sistema de Seguridad Social del tiempo de constitucion de la persona juridica, en el que se
demuestre los pagos realizados por el empleador.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[Nombre y firma de la persona natural] [Nombre y firma del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segin
corresponda, o el representante del Proponente
Plural]
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FORMATO 9D - VINCULACION DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSION DE VEJEZ,
FAMILIAR O SOBREVIVENCIA
(TRABAJADOR)

[Este formato lo diligencia el trabajador vinculado en la planta de personal del Proponente que presenta la
oferta, que no sea beneficiario de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que haya cumplido la
edad de pension)

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del trabajador vinculado en la planta de personal de la persona natural o de la persona
juridica] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de trabajador vinculado a [Indicar
el nombre de la persona juridica o persona natural], [identificada con NIT o CC ], certifico bajo la
gravedad del juramento que no soy beneficiario de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y ya
cumpli la edad de pension,

Asimismo, manifiesto me encuentro vinculado en la planta de personal [indicar si se trata de la persona
natural o de la persona juridica o del integrante del proponente plural] con una anterioridad [Indicar si el
tiempo de vinculacion es igual o mayor a un (1) afio contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de
Contratacion o desde el momento de la constitucion de la persona juridica en los casos que esta tenga menos
de (1) afio de constitucion].

Adjunto a esta certificacion aporto mi documento de identificacion, de acuerdo con el inciso 4 del subnumeral
4 del numeral 4.8. del Documento Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[Nombre y firma del trabajador vinculado a la persona natural o juridica]
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FORMATO 9E - VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL,
PALENQUERA, RROM O GITANA

[La informacion de este formato contiene datos sensibles los cuales estan sujetos a reserva legal y por tanto
no podran publicarse en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto;
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del Proponente persona natural o del representante legal de la persona juridica o el revisor

fiscal, seglin corresponda, o el representante del Proponente Plural] identificado con [Incluir el numero de

identificacion], en mi condicion de [Indicar si acttia como persona natural (nombre propio), representante legal

0 revisor fiscal] de [Incluir la razon social de la persona juridica (si aplica)], [identificada con el NIT (si aplica)
], certifico bajo la gravedad del juramento que;

i) El nimero total de trabajadores vinculados a la némina corresponden a [Diligenciar el nimero de
trabajadores vinculados a la némina]

i) En la ndmina estan vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuacion el nombre y nUmero
de cédula de las personas que se encuentran vinculadas al Proponente o integrante de Ia
estructura plural segiin corresponda y respecto de las cuales se aportan las pruebas
correspondientes para acreditar la pertenencia a poblacion indigena, negra, afrocolombiana,
raizal, palanquera, Rrom o gitana]

Nombre completo | Numero de identificacion

iiiy Asi mismo declaramos que las personas sefialadas anteriormente se encuentran vinculadas con una
antigliedad igual o mayor a un afio contado a partir de la fecha del cierre del presente Proceso
de Contratacion. [Para los casos de personas juridicas constituidas con menos de un afio, se
tendra que indicar que las personas sefialadas se encuentran vinculadas desde el momento de
constitucion de esta].
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Sin perjuicio de lo anterior, para probar la pertenencia a la poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palanquera, Rrom o gitanas, aporto la certificacion expedida por el Ministerio del Interior, de acuerdo con los
incisos 3 y 4 del subnumeral 5 del numeral 4.8 del Documento Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__

[Nombre y firma de la persona natural]

Nombre y firma del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segun
corresponda, o el representante del Proponente
Plural]
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FORMATO 9F - PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACION
Y/O REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, de la persona
juridica en el que mayoritariamente participan personas en proceso de reintegracion o reincorporacion. En el
evento que la oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea fundacion, corporacion o
asociacion se ajustara el formato en lo pertinente. La informacion de este formato contiene datos sensibles los
cuales estan sujetos a reserva legal y, por tanto, no podran publicarse en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actia como representante legal
o revisor fiscal 0 ambos] de [Incluir la razon social de la persona juridica, [identificada con el NIT ;
certifico bajo gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o
cuota parte de la persona juridica esta constituida por personas en proceso reincorporacion y/o reintegracion.
Esta informacion esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado
para la Paz, del Comité Operativo para la Dejacion de Armas, de la Agencia para la Reintegracion y la
Normalizacion y el documento de identificacion de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefialo las personas en proceso de reincorporacion o reintegracion que participan
mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

Identificacion de las personas en

: b Nimero de cuotas sociales, acciones que pos
proceso de reincorporacion o ! qup poseen

el alcance o condicién de su participacion en el caso
de las personas juridicas sin animo de lucro

reintegracion (Incluir nombre y
documento de identidad)

Adjunto a esta certificacion aporto los documentos de identificacion de las personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion, de acuerdo con los incisos 1 y 2 del subnumeral 6 del numeral 4.8. del
Documento Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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FORMATO 9G - PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACION
(PERSONA JURIDICA INTEGRANTE DEL PROPONENTE PLURAL)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, de la persona
juridica del Proponente Plural en el que mayoritariamente participan personas en proceso de reincorporacion. En
el evento que la oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea fundacion, corporacion o
asociacion se ajustara el formato en lo pertinente. La informacion de este formato contiene datos sensibles los
cuales estan sujetos a reserva legal y, por tanto, no se podran publicar en el SECOP |y Il para su conocimiento]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir numero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actlia como representante legal
o revisor fiscal 0 ambos] de [Incluir la razén social de la persona juridical, [identificada con el NIT ___ i
certifico bajo gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o
cuota parte de la persona juridica esta constituida por personas en proceso de reincorporacion. Esta informacion
esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado para la Paz, del
Comité Operativo para la Dejacion de Armas, de la Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion y el
documento de identificacion de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefialo las personas en proceso de reincorporacion que participan mayoritariamente en la
persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

Identificacion de las personas en Numero de cuotas sociales, acciones que poseen o

proceso de reincorporacion (Incluir el alcance o condicion de su participacion en el caso
nombre y documento de identidad) de las personas juridicas sin animo de lucro

Adjunto a esta certificacion aporto los documentos de identificacion de las personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion, de acuerdo con el inciso 3 del subnumeral 6 del numeral 4.8. del Documento
Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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FORMATO 9H - PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O PERSONAS EN
PROCESO DE REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, seglin corresponda, del integrante del
Proponente Plural (persona juridica) en el que mayoritariamente participen madres cabeza de familia ylo
personas en proceso de reintegracion o reincorporacion. Este formato lo podra presentar el integrante o los
integrantes que, cumpliendo la condicion anterior, tengan una participacion de por lo menos el veinticinco por
ciento (25 %) en el Consorcio o en la Unién Temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la
experiencia acreditada en la oferta. En el evento que Ia oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro,
ya sea fundacion, corporacion o asociacion se ajustara el formato en lo pertinente.

En el evento en el que participen personas en proceso de reintegracion o reincorporacion, teniendo en cuenta
que la informacion de este formato contiene datos sensibles la cual esta sujeta a reserva legal, no se podra
publicar en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segin corresponda]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actia como representante legal
0 revisor fiscal] de [Incluir la razon social de la persona juridica], [identificada con el NIT ], certifico
bajo la gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota
parte de la persona juridica del Proponente Plural esta constituida por madres cabeza de familia y/o personas en
proceso de reintegracion o reincorporacion.

En el siguiente cuadro sefialo las madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporacion o
reintegracion que participan mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de
participacion:

Identificacion de las madres cabeza de

o Numero de cuotas sociales, acciones que poseen o
familia o personas en proceso de : quep

el alcance o condicién de su participacion en el caso
de las personas juridicas sin animo de lucro

reincorporacion o reintegracion (Incluir
nombre y documento de identidad)

De igual manera acredito que la condicion de madre cabeza de familia ylo una persona en proceso de
reincorporacion o reintegracion, se soporta de acuerdo con lo previsto en el inciso 1 del subnumeral 2 y/fo el
inciso 1 del subnumeral 6 del numeral 4.8 del Documento Base, para lo cual adjunto los documentos
correspondientes.

[Para la acreditacion de desempate establecida en el literal (c) del subnumeral 7 del numeral 4.8 del Documento
Tipo incluir la siguiente redaccion:]

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la madre cabeza de familia 0 la persona en proceso de
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reincorporacion o reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales son
empleados, socios 0 accionistas de los miembros del Proponente Plural.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o revisor fiscal
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FORMATO 9| - PAGOS REALIZADOS A MIPYMES, COOPERATIVAS O ASOCIACIONES MUTUALES

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefores:

[Incluir el nombre del Proponente persona natural y contador piblico, o el representante legal y revisor fiscal para
las empresas obligadas por ley, o del representante legal y contador pablico, segan corresponda] identificados
con [Incluir el ndmero de identificacion], en nuestra condicion de [Indicar si actia como persona natural (nombre
propio), representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razon social de la persona juridica (si aplica)],
[identificada con el NIT (si aplica) ___ , declaramos bajo la gravedad del juramento que, de acuerdo con
nuestros estados financieros o informacion contable con corte al 31 de diciembre del afio anterior, por lo menos el
veinticinco por ciento (26 %) del total de pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones
mutuales por concepto de proveeduria del oferente, realizados durante el afio anterior.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20 .

[En el evento que sea un Proponente persona natural quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente
manera;]

[Nombre y firma del Proponente o integrante persona natural y contador publico]

[En el evento que sea un Proponente persona juridica quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente
manera:]

[Nombre y firma del representante legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del representante
legal y contador publico, seglin corresponda]
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FORMATO 12 - ACREDITACION MIPYME

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los
cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre o integrante persona natural y contador plblico o del representante legal de la persona juridica
y el revisor fiscal para las personas obligadas por ley o del representante legal y contador publico, segin
corresponda,] identificados con [Incluir el nimero de identificacion], actuando en representacion de [Indicar
nombre del Proponente, o integrante de Proponente Plural] declaramos bajo la gravedad del juramento que la
[indicar si es empresa o sociedad] se encuentra clasificada como: [Indicar si es micro, pequefia y mediana
empresa] de acuerdo con los criterios definidos por las normas legales vigentes.

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la Mipyme, cooperativa o asociacion mutual ni sus
accionistas, socios 0 representantes legales son empleados, socios o accionistas de los miembros del
Proponente Plural.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del 20__.

[En el evento que sea un Proponente persona natural quien presente la oferta, incluir las firmas de la siguiente
manera;]

[Nombre y firma del Proponente o integrante persona natural y contador publico]

[En el evento que sea un Proponente persona juridica quien presente la oferta, incluir las firmas de I siguiente
manera;]

[Nombre y firma del representante legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del representante
legal y contador publico, seg(in corresponda]
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CONTRATO No.xxxxxxxxxxx -2025

CONTRATANTE ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA
NOMBRE ' DEL | GENNY PATRICIA RIOS MARTINEZ
REPRESENTANTE LEGAL

CONTRATISTA XXXXXXXXXXX

IDENTIFICACION XXXXXXXXXXX

OBJETO DEL CONTRATO XOOOOOXXKXXX

VALOR DEL CONTRATO XXXXXXXXXXX

PLAZO DE EJECUCION XXXXXXXXXXX

FECHA DE FIRMA XXXXXXXXXXX

FECHA DE INICIACION XXXXXXXXXXX

FECHA DE TERMINACION XXXXXXXXXXX

LUGAR DE EJECUCION DEL | QOIBA SANTANDER

CONTRATO

1)

Entre los suscritos, a saber: GENNY PATRICIA RIOS MARTINEZ, mayor de edad, identificada con la cédula de
ciudadania numero 37.748.230 de Bucaramanga, quien en su condicién de GERENTE, actlia en nombre y
representacion legal de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, Empresa
Publica del orden Municipal, que en materia contractual se rige por la ley 100 de 1993 y el acuerdo N°09 del 11
de octubre de 2024 Estatuto de Contratacion, y Resolucion 056 del 28 de octubre de 2024 Manual de
contratacion de la ESE quien para efectos del presente contrato se denominara EL CONTRATANTE y por otro
XXXXXXXXXXX con cedula de numero xxxxxxxxxxx, quien para efectos de este contrato se denominara el
CONTRATISTA y quien bajo la gravedad de juramento manifiesta no estar incurso en causal alguna de
inhabilidad e incompatibilidad, ni se encuentra incursa en conflicto de intereses para contratar, hemos acordado
suscribir el presente contrato de prestacion de servicios profesionales, previas las siguientes consideraciones:

Que la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA, se encuentra ubicada en el municipio de Oiba, lugar donde
sera |a ejecucion del presente objeto contractual.

Que mediante la contratacion publica, entre otras formas o instrumentos, las entidades estatales dan
cumplimiento a sus proyectos, metas, objetivos y fines, que se materializan en la satisfaccion de las
necesidades que estan a su cargo.

Que el personal con que cuenta la institucion, no cuenta con personal capacitado de planta para que pueda
ejercer las funciones descritas.

Que en cumplimiento de su mision institucional, la ESE HSRO, brinda servicios de salud a la comunidad del
Municipio de Qiba, y dada la naturaleza de estos servicios, se dar cumplimiento a la labor misional de la
entidad de conformidad con la normatividad vigente.

Que, de conformidad con el acta de inicio suscrita por las partes, el plazo de ejecucion del contrato cuyo
objeto es XXX

Que, el Municipio de Oiba tiene como mision velar por el bienestar general y el mejoramiento de la calidad
de vida de la poblacion, administrando los asuntos municipales y prestando los servicios publicos, lo cual
incluye la solucion de necesidades insatisfechas en salud.

Que, la ESE Hospital San Rafael de Oiba es una entidad de carécter plblico, legalmente constituida, cuyo
objeto social principal es la prestacion de servicios de salud debidamente habilitados por la Secretaria de
Salud del Departamento de Santander. Es la (nica entidad en la red prestadora de servicios de salud de
baja complejidad puablica en el municipio, debidamente habilitada para prestar este servicio

Que, XXX IXIKOOOOOOOKXK
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9) Que se cuenta con la disponibilidad presupuestal para contratar la ejecucion del presente contrato.
10) Que EL CONTRATISTA presento oferta economica, la cual hace parte integral del presente contrato.
11) Que, como resultado de lo anterior, el contrato se regira por las siguientes:

CLAUSULAS:

CLAUSULA 1: OBJETO: EL CONTRATISTA, de manera independiente y de su libre espontaneidad, con total
autonomia técnica, administrativa y financiera, con sus propios medios, todo ello de acuerdo con las obligaciones
contenidas en el texto del presente contrato y, sin que exista subordinacion ni dependencia de ningun orden ni
vinculo laboral de ninguna naturaleza, se obliga a la
“OXXXXOCOXOCOOOCCOKXOKXXXXXXX"de conformidad con la invitacion realizada y la
propuesta del CONTRATISTA, documentos que para todos los efectos legales forman parte integral del presente
contrato de Prestacion de Servicios profesionales.

CLAUSULA 2: ALCANCE DEL OBJETO:
XXX HXCKIIKRKXKXXHKXXKXXXXKXXX

CLAUSULA 3. INFORMES: El Contratista debera presentar informes
FXXOOOOKXORXOCXOOOXXXXXXXXXX, los cuales deben estar aprobados por el
supervisor del presente Contrato.

CLAUSULA 4: VALOR: El valor del contrato a celebrar sera por la suma
XXOOOOOKIXKXIOKONKNXKXXXXX To cual incluye todos los gastos y costos en que
incurra el contratista para la ejecucion del objeto contractual.

La Entidad Contratante pagara al Contratista el valor del contrato en la siguiente forma: Mediante actas parciales
de ejecucion, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

P O0000.0.0.09.0.90.000.00.009090090.90000009000006

CLAUSULA 5: PLAZO DE EJECUCION Y VIGENCIA: El plazo de Ejecucion, es decir el tiempo durante el cual
EL CONTRATISTA, se compromete a prestar a entera satisfaccion de la entidad el servicio objeto de este
contrato, sera de TRES (03) MESES contados a partir de la legalizacion del mismo, y la vigencia sera igual al
término de la ejecucion.

CLAUSULA 6 - DECLARACIONES DEL CONTRATISTA

El Contratista hace |as siguientes declaraciones:

6.1. Conoce y acepta los Documentos del Proceso

6.2. Tuvo la oportunidad de solicitar aclaraciones y modificaciones a los Documentos del Proceso y recibié la
ESE SAN RAFAEL DE OIBA, respuesta oportuna a cada una de las solicitudes.

6.3. Se encuentra debidamente facultado para suscribir el presente contrato.

6.4. El Contratista al momento de la celebracion del presente contrato no se encuentra en ninguna causal de
inhabilidad e incompatibilidad.

6.5. Esté a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al sistema de seguridad social integral.

6.6. El valor del contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones
relacionados con el cumplimiento del objeto del presente contrato.
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6.7. El Contratista manifiesta que los recursos que componen su patrimonio no provienen de lavado de activos,
financiacion del terrorismo, narcotréfico, captacion ilegal de dineros y en general de cualquier actividad ilicita; de
igual manera manifiesta que los recursos recibidos en desarrollo de éste contrato, no seran destinados a ninguna
de las actividades antes descritas.

6.8. El Contratista se compromete a no contratar menores de edad para el gjercicio del objeto contractual, asi
como a no permitir que se subcontrate a menores de edad para tales efectos, dando aplicacion a la Resolucion
1677 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social y los Pactos, Convenios y Convenciones Intemacionales
ratificados por Colombia, sobre los derechos de los nifios.

CLAUSULAT7: OBLIGACIONES DE LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA

il Hacer uso de la clausula de imposicion de multas, la clausula penal o cualquier otro derecho consagrado
ala Entidad Estatal contratante de manera legal o contractual.
2. Suministrar al CONTRATISTA la informacion, documentacion y demas elementos necesarios para el

cabal cumplimiento del contrato, facilitarle las condiciones que le permitan cumplirlo en la forma y oportunidad
convenidas y coordinar al interior de sus dependencias y funcionarios lo necesario con la misma finalidad;

il Controlar la calidad de los servicios contratados y el cumplimiento de los requisitos y condiciones
convenidas;
4. Recibir los servicios contratados en la oportunidad estipulada y expedir, en el menor tiempo posible, los

documentos correspondientes;

Ejercer los derechos que se deriven de la celebracion del presente contrato de acuerdo con su naturaleza y lo
previsto en el Estatuto de Contratacion y Manual de Contratacion

5. Efectuar los registros y operaciones presupuestales y contables necesarios para cumplir cabalmente el
pago de los servicios que el contratista haya prestado a éste con base en el presente contrato, previa acta de
recibo de satisfaccion del servicio;

6. Se compromete a vigilar la prestacion del servicio, en los términos legales y contemplados en este
contrato.

7. XXKXXXXXHKKXXCKKIOOKIOKXIIOOXKIXKKHXKIHHNK

CLAUSULA 8: OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

(" Desarrollar y cumplir el objeto del Contrato, en las condiciones de calidad, oportunidad, y obligaciones
definidas en el presente Contrato.

2, Prestar sus servicios en los términos de este contrato, por toda la vigencia del mismo, de acuerdo con la
propuesta presentada;

3. Actuar con eficacia y responsabilidad en la ejecucion de las tareas objeto del contrato y conexas al
mismo;

4, Cumplir con el objeto de este contrato en defensa de los intereses juridicos, econdmicos o de cualquier

otra naturaleza administrativa del CONTRATANTE y aportar sus capacidades, conocimientos y aptitudes con la
debida diligencia, oportunidad y confidencialidad:

5. Rendir oportunamente los informes que sobre la ejecucion y estado del contrato cuando se solicite por
conducto del SUPERVISOR vy acatar las 6rdenes, instrucciones e indicaciones que este le imparta;

6. Informar oportunamente al CONTRATANTE sobre cualquier eventualidad que pueda sobrevenir y que
afecte el desarrollo del contrato:

7. No aceptar presiones 0 amenazas de quienes actien por fuera de la ley y comunicar oportunamente al
CONTRATANTE y a la autoridad competente, si ello ocurriere, so pena de que EL CONTRATANTE declare la
caducidad del contrato;

8. Estar afiliado a entidad de seguridad social de acuerdo a las normas legales vigentes;

9. Aceptar la supervision por parte de la ESE HSRO;

10. Prestar la colaboracion necesaria para el desarrollo del objeto del contrato:



Hospital
SanpRaf?el

Oiba Santander
1. Obrar con lealtad y buena fe en el desarrollo de este contrato, evitando dilaciones y en trabamientos que
puedan presentarse.
12 Mantener la reserva profesional sobre la informacion que le sea suministrada para el desarrollo del

objeto del contrato.
IKID V00090909 090.90.000990.90.0.90.00900090009090.090909

CLAUSULA 9: SUJECION DE LOS PAGOS A LA APROPIACION PRESUPUESTAL: EL Hospital pagara el
gasto que ocasione la presente Contrato de Prestacion de Servicios con cargo al Certificado de Disponibilidad
Presupuestal del Presupuesto General de Rentas y Gastos de la vigencia Fiscal del 2024.

CLAUSULA 10. CESION Y SUBCONTRATACION. El contratista no podra ceder o total o parciaimente el
presente contrato, sin la autorizacion expresa y escrita del contratante.

CLAUSULA 11, SUPERVISION.

La supervision del contrato sera ejercida por la JEFE ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA de la ESE HOSPITAL
SAN RAFAEL DE OIBA.

Son funciones del supervisor entre otras:

1. Exigir al contratista la ejecucion idonea y oportuna del objeto del contrato.

2. Ejercer el control sobre el estricto cumplimiento de las obligaciones que contrae el contratista.

3. Certificar el cumplimiento del objeto contratado dentro de las condiciones exigidas.

4. Emitir concepto técnico y recomendacion oportuna a la administracion sobre la conveniencia de las prorrogas,
adiciones o modificaciones o de terminacion unilateral, anexando todos los soportes que respalden tal solicitud.

5. Impartir las ordenes y sugerencias por escrito y formular las observaciones que estime convenientes sobre el
desarrollo del objeto del contrato.

6. Llevar a cabo la gestion relacionada y dirigida a la liquidacion del contrato solicitando al contratista la
documentacion requerida para ello

7. Verificar el cumplimiento del pago de los aportes en salud y pension por parte del contratista, con fundamento
en el ordenamiento juridico que le es aplicable a la empresa; 8. Exigir al contratista la informacién que considere
necesaria para verificar la correcta ejecucion del contrato u orden y para ejercer de manera general el control del
cumplimiento del objeto contractual, asi como también de las obligaciones del contratista; 9. Verificar
directamente que el contratista cumpla con las condiciones de ejecucion del contrato u orden segin los términos
pactados, y tendra la facultad de requerir al contratista para que corrija los incumplimientos en los que incurra o
pueda incurrir.

10. Reportar los incumplimientos y deficiencias observadas en la ejecucion del contrato u orden, a efecto de
tomar las acciones legales pertinentes.

11.Vigilar y controlar que el contratista cumpla con sus obligaciones para el normal desarrollo del contrato.

12. Las demas que se requieran para procurar la debida, cumplida y oportuna ejecucion del objeto contractual.

CLAUSULA 12. MULTAS. En caso de mora o de incumplimiento parcial de las obligaciones contractuales a
cargo de EL CONTRATISTA, éste autoriza expresamente, mediante el presente documento al E.S.E. para
efectuar la tasacion y cobro,previo requerimiento, de multas diarias sucesivas del uno por ciento (1%) del valor
total del contrato, sin que éstas sobrepasen del 10% del valor total del mismo. La liquidacion de las multas la
efectuara el interventor en

el acta final y/o de recibo, sin interesar el momento en que se ocasionen, y su cobro se efectuara descontando el
valor de las mismas en el pago final. En el evento en que no puedan ser descontadas oportunamente o no sean
pagadas dentro del mes siguiente a su tasacion por parte EL CONTRATISTA, se incluiran en la liquidacion
efectuada, la cual prestara mérito ejecutivo, y su cobro podra efectuarse con cargo a la garantia de cumplimiento.
De las multas tasadas, impuestas y cobradas, se informara a la Camara de Comercio.
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CLAUSULA 13. CLAUSULA PENAL PECUNIARIA. Las partes acuerdan como clausula penal pecuniaria, a
titulo de estimacion anticipada de perjuicios, un valor equivalente al veinte (20%) por ciento del valor total del
contrato, en caso de incumplimiento de las obligaciones a cargo del contratista. Una vez se encuentre
ejecutoriado el acto administrativo mediante el cual se declara el incumplimiento y se ordena hacer efectiva la
clausula penal pecuniaria el valor de la sancion sera compensado, en primer término de los valores que por
cualquier concepto el E.S.E. adeude al contratista: de no ser posible lo anterior 0 cuando el valor de la multa o de
la clausula penal sea superior a los saldos adeudaos al contratista, se procedera al cobro de parte no satisfecha
a traves de la jurisdiccion competente.

CLAUSULA 14. GARANTIAS Y MECANISMOS DE COBERTURA DEL RIESGO

En concordancia con el analisis realizado en los estudios previos del presente contrato, de conformidad con el
articulo 65 del Manual de Contratacion de la Entidad se exigira al contratista la constitucion de las siguientes
garantias.

Para cubrir cualquier hecho constitutivo de incumplimiento, el contratista debera presentar la garantia de
cumplimiento en original a la entidad dentro de los TRES (3) dias habiles siguientes contados a partir de la firma
del contrato y requerira la aprobacion de la Entidad. Esta garantia tendra las siguientes caracteristicas:

Caracteristica  Condicion
Cualquiera de las clases permitidas por el articulo 2.2.1.2.3.1.2 del Decreto 1082 de 2015, a saber: (i)
Clase Contrato de seguro contenido en una péliza para Entidades Estatales, (if) Patrimonio auténomo, (i)
Garantia Bancaria.

Asegurado/ e . .
beneficiario ENTIDAD CONTRATANTE y Ministerio de Salud y Prosperidad Social
Amparo Vigencia Valor Asegurado
Cumplimiento general del contrato y el o
pago de las multas y la cléusula penal Igua_l al plazo del f’:ontrato 20% del valor del
- o y seis (6) meses mas contrato
Amparos pecuniaria que se le impongan
s Pago de salarios, prestaciones sociales
vigene Y1 legales e indemnizaciones laborales del
valores 9 . Plazo del contrato y tres | 10% del valor del
aseauratts personal que el contratista haya de (3) afios més s
9 utilizar en el territorio nacional para la ' eon
ejecucion del contrato
Diez por ciento (10%)
Calidad del servicio Eé?:?g;igggg?;gg del valor total del
' confrato.

* Para las personas juridicas: la garantia debera tomarse con el nombre o razon social y tipo
societario que figura en el Certificado de Existencia y Representacion Legal expedido por la
Cémara de Comercio respectiva, y no stlo con su sigla, a no ser que en el referido documento
se exprese que la sociedad podra denominarse de esa manera.

* No se aceptan garantias a nombre del representante legal o de alguno de los integrantes del

Tomador consorcio. Cuando el contratista sea una Unién Temporal o Consorcio, se debe incluir razén
social, NIT y porcentaje de participacién de cada uno de los integrantes.

*  Para el Contratista conformado por una estructura plural (unién temporal, consorcio): la garantia
debera ser otorgada por todos los integrantes del Contratista, para lo cual se deber relacionar
claramente los integrantes, su identificacion y porcentaje de participacion, quienes para todos los
efectos seran los otorgantes de la misma.

Informacién e Numero y afio del contrato

necesaria e  Objeto del contrato
@n!ro de la | «  Firma del representante legal del Contratista
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Caracteristica Condicién

» En caso de no usar centavos, los valores deben aproximarse al mayor Ej. Cumplimiento si el
valor a asequrar es $14.980.420,20 aproximar a $14.980.421

CLAUSULA 15, INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES. El contratista declara bajo la gravedad del
juramento que no se encuentra incurso en ninguna de las inhabilidades e incompatibilidades consagradas en la
ley.

CLAUSULA 16. PERFECCIONAMIENTO. El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma
de las partes. Para su ejecucion requiere el registro y la acreditacion de encontrarse el Contratista a paz y salvo
por concepto de aportes al sistema de seguridad social integral.

CLAUSULA 17: RELACION LABORAL. La entidad no adquiere ningtn tipo de relacion laboral con el contratista
que suscribe el presente documento

CLAUSULA 18: AUTONOMIA Y SUBORDINACION:  EL CONTRATISTA, cumplira con sus obligaciones
contractuales con total autonomia e independencia, aplicando sus conceptos, conocimientos y criterios sin ningln
tipo de subordinacion para con EL CONTRATANTE, ni cumplimiento de jornadas minimas de horas de trabajo,
luego entonces EL CONTRATANTE, no es responsable por ningtn tipo de reclamaciones de caracter laboral de
este 0 sus dependencias.

CLAUSULA 19: CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el incumplimiento de cualquiera de sus obligaciones o por
la demora en la satisfaccion de cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del presente Contrato,
cuando el incumplimiento sea resultado o consecuencia de la ocurrencia de un evento de fuerza mayor y caso
fortuito debidamente invocadas y constatadas de acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana.

CLAUSULA 20. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las controversias o diferencias que surjan entre el Contratista y la Entidad Contratante con ocasion de la firma,
ejecucion, interpretacion, prorroga o terminacion del Contrato, asi como de cualquier otro asunto relacionado con
el presente Contrato, seran sometidas a la revision de las partes para buscar un arreglo directo, en un término no
mayor a cinco (5) dias habiles a partir de la fecha en que cualquiera de las partes comunique por escrito a la otra
la existencia de una diferencia.

Las controversias que no puedan ser resueltas de forma directa entre las partes, se resolveran mediante:

Conciliacion: Cuando la controversia no pueda arreglarse de manera directa debe someterse a un procedimiento
conciliatorio que se surtira ante EL CENTRO DE CONCILIACION DE LA FACULTAD DE DERECHO DE LA
UNIVERSIDAD MAS CERCANA, previa solicitud de conciliacion elevada individual o conjuntamente por las
Partes. Si en el termino de ocho (8) dias habiles a partir del inicio del tramite de la conciliacion, el cual se
entendera a partir de la fecha de la primera citacion a las Partes que haga EL CENTRO DE CONCILIACION, las
Partes no llegan a un acuerdo para resolver sus diferencias, deben acudir a la jurisdiccion contencioso
administrativa.

CLAUSULA 21. APOYO EN LA RESPUESTA REQUERIMIENTOS DE LOS ENTES DE CONTROL

El contratista se compromete a apoyar y acompaniar a la entidad contratante a dar respuesta a los diferentes
requerimientos que sean necesarios y de su area de competencia, con el fin de cumplir, con las solicitudes o
peticiones de los diferentes drganos de control o vigilancia, asi como aportar las pruebas que por el desarrollo de
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su trabajo se encuentren a su alcance para la debida defensa técnica de la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE
OIBA, en los procesos judiciales y extrajudiciales donde sea parte.

Clausula 22 - INDEMNIDAD

El Contratista se obliga a indemnizar a la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA con ocasién de la violacion o
el incumplimiento de las obligaciones previstas en el presente Contrato.

El Contratista se obliga a mantener indemne a la Entidad Estatal contratante de cualquier dafio o perjuicio
originado en reclamaciones de terceros que tengan como causa sus actuaciones hasta por el monto del dafio o
perjuicio causado.

El Contratista mantendra indemne a la Entidad Estatal contratante por cualquier obligacion de carécter laboral o
relacionado que se originen en el incumplimiento de las obligaciones laborales que el Contratista asume frente al
personal, subordinados o terceros que se vinculen a la ejecucion de las obligaciones derivadas del presente
Contrato

CLAUSULA 23. DOCUMENTOQS: Hacen parte integrante de este contrato los siguientes documentos:
27.1. Los estudios previos.

27.2. La oferta presentada por el Contratista.

27.3 Las actas, acuerdos, informes y documentos precontractuales.

27 4. Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CLAUSULA 24 DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos legales y contractuales el domicilio
contractual sera el municipio de Oiba, Santander.

CLAUSULA 25. LIQUIDACION: Dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la fecha de terminacion del objeto
contractual, este contrato deber4 liquidarse con el fin de determinar las obligaciones pendientes a cargo de las
partes contratantes, de conformidad con lo establecido en el manual de Contratacion.

CLAUSULA 26 - PROPIEDAD INTELECTUAL

Si de la ejecucion del presente contrato resultan estudios, investigaciones, descubrimientos, invenciones,
informacion, mejoras y/o disefios, éstos pertenecen a la Entidad Estatal contratante de conformidad con lo
establecido en el Articulo 20 de la Ley 23 de 1982. Asi mismo, el Contratista garantiza que los trabajos y servicios
prestados a la Entidad Estatal contratante por el objeto de este contrato no infringen ni vulneran los derechos de
propiedad intelectual o industrial o cualesquiera otros derechos legales o contractuales de terceros.

CLAUSULA 27 - CONFIDENCIALIDAD

EL CONTRATISTA acepta que la informacion confidencial que reciba o conozca con relacion a ala ejecucion del
presente contrato, tiene como Gnica y exclusiva finalidad el permitir el cabal y correcto desempefio de sus
obligaciones, por lo tanto, se obliga a no difundir, comentar, copiar, entregar, comunicar a terceros o a hacer un
uso diferente de esta, por lo que la misma debera ser manejada con absoluto cuidado, y confidencialidad. El
deber de confidencialidad comprende la obligacién de adoptar medidas de seguridad de caracter técnico,
operativo, tecnologico y fisico, asi como comunicar a su superior jerarquico de cualquier sustraccion, alteracion o
perdida de la informacion confidencial. EL CONTRATISTA solo podra revelar la informacion confidencial cuando
previamente el CONTRATANTE haya autorizado expresamente por escrito su divulgacion.

CLAUSULA 28: NORMATIVIDAD. De conformidad con el articulo 195 de la Ley 100 de 1993, en materia
contractual las Empresas Sociales del Estado se regiran por las normas del derecho privado, pero podran
discrecionalmente utilizar las clausulas exorbitantes Previstas en el estatuto general de contratacion piblica. En
tal razon el presente contrato se rige por las Normas contenidas en el estatuto de contratacion de la entidad
contratante, de conformidad con lo establecido en el Manual de Contratacion de la ESE
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CLAUSULA 29. INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION UNILATERALES: El presente contrato
se rige por las Clausulas excepcionales de interpretacion, modificacion y terminacion unilaterales contenidos en
la Ley 80 de 1993. Las partes acuerdan que en caso que se dé aplicacién a estas clausulas excepcionales, el
contratista renuncia expresamente a reclamar el pago de perjuicios o indemnizacion por tal medida, pero tendra
derecho a que se le reconozca el costo de cuanto haya alcanzado a realizar de acuerdo con las normas y
estipulaciones contractuales.

CLAUSULA 30. CAUSALES DE TERMINACION DEL CONTRATO:

Los contratos pueden terminarse de forma normal o anormal debido a diversas causas a saber:

1) Por mutuo consentimiento, denominado también resciliacién o mutuo acuerdo

2) Por causas atribuibles al contratante: incumplimiento grave e la administracion, que imposibilite el
cumplimiento de las obligaciones del contratista

3)  Incumplimiento grave del contratista que implique su caducidad

4) Causas legales o contractuales: muerte del contratista, resolucion, extincion del plazo, nulidad del contrato
(absoluta o relativa)

5) Terminacion unilateral por parte del contratista

CLAUSULA 31. NOTIFICACIONES:

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes deban hacer en desarrollo del presente
Contrato, deben constar por escrito y se entenderan debidamente efectuadas sélo si son entregadas
personalmente o por correo electronico a la persona y a las direcciones indicadas a continuacion:

EL CONTRATANTE - ) CONTRATISTA

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE QIBA KOXOOOXKOOOOOHNK
NOMBRE: GENNY PATRICIA RIOS MARTINEZ

CARGO: GERENTE

DIRECCION: CARRERA 7 NO. 12 -81 OIBA SANTANDER

CORREQ ELECTRONICO:; gerencia@esehospitalsanrafagloiba.gov.co

En constancia de lo anterior, se suscribe en Oiba Santander; a los dos XXXXXXXXOOXKOOONXXXXX del
mes de septiembre de dos mil veinticinco (2025)

EL CONTRATANTE; EL CONTRATISTA,
GENNY PATRICIA RIOS MARTINEZ KXXKXXX
GERENTE XXX KIOXXOOOOOKXXXKKHXXK

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE OIBA

Aspectos técnicos: Claudia Yaneth Gamboa Ardila - Jefe Oficina Administrativa y Financiera
Aspectos juridicos: Jennifer Tatiana Mateus Garcia — Abogada Externa
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