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INVITACION PUBLICA DE No 0002-2025

CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE
PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES O TERMINOS DE CONDICIONES
OBJETO: "ADQUISICION DE ELEMENTOS BIOMEDICOS Y EQUIPAMIENTO HOSPITALARIO PARA LA
OPTIMIZACION DE LA PRESTACION DEL SERVICIO EN SALUD EL CENTRO DE SALUD E.S.E DEL TABLON DE
GOMEZ DEPARTAMENTO DE NARINO".

INTRODUCCION
En virtud del principio de publicidad establecido en el Articulo 209 de la Constitucion y el Articulo 18.1.2. “Términos de
condiciones” del Acuerdo No. 002 de 2025, por el cual se adopto el Estatuto de Contratacion del CENTRO DE SALUD
TABLON DE GOMEZ ESE, Articulo se permite_presentara continuacion los términos de condiciones de la presente
Convocatoria Publica.

CONVOCATORIA VEEDURIAS CIUDADANAS

El CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE, convoca.a las veedurias ciudadanas paraxque ejerzan vigilancia
preventiva y posteriori@el proceso de gestion haciendo recomendaciones escritas y oportunas ante’los organismos de
control del estada para mejorar la eficiencia institucional y la/actuacion de los funcionarios publicos de conformidad
con lo establecidaen la Ley;80:dex993:

PROGRAMA PRESENCIAL DE LUCHA CONTRA LA CORRUPCION

En el evento de conocerse casosiespeciales de corrupcion en las entidades del Estade; se debe reportar el hecho al
Programa Presencial “Lucha contra la Corrupcion®a traves de los nimeros telefénicos (1) 560 10 95, (1) 565 76 49,
(1) 562 41 28, via fax numero telefénico (1) 565 86 71; la lineastransparente_del programa, a los numeros telefonicos
9800-91 30 40 6 (1) 5607556; correo electronico: webmaster@anticorrupcion.gov.co, al sitio de Internet de denuncias
del programa: www.anticorrupcion.gov.co; correspondencia o personalmente en la direccion: Carrera 8 No. 7 — 27
Bogota D.C.

CAPITULO |

1.LA DESCRIPCION TECNICA, DETALLADA Y COMPLETA DEL BIEN O SERVICIO OBJETO DEL CONTRATO.
Conforme a lo descrito, la entidad tiene la necesidad de adelantar un proceso de seleccion a través de convocatoria

publica segun lo establecido en el manual de contratacion Resolucién Nimero 247 de 08 de agosto de 2019, con el
fin de contratar con persona natural o juridica idénea con capacidad juridica, Técnica y Financiera, y que no estén en
curso de inhabilidades e incompatibilidades quien garantice la entrega de los equipos biomédicos y mejorar el area
de urgencias, del CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ E.S.E.

Mediante el Resolucién Numero 247 de 08 agoto de 2019 la empresa social del estado adopto el manual de
contratacion, en cumplimiento del articulo 76 de la ley 1438 de 2011 que establecié un estatuto de contratacion, de
acuerdo con los lineamientos que define el Ministerio de la proteccion social, hoy la salud de proteccidn social.
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Desde el componente técnico, se realizé una revision detallada del estado actual de los servicios asistenciales a cargo
de la institucion, en el que se identificaron riesgos asociados al incumplimiento del estandar de habilitacion,
especialmente en lo relacionado con el componente de dotacién biomédica, de acuerdo con lo establecido en la
Resolucion 3100 de 2019. Este andlisis fue sustentado mediante la elaboracién de una matriz de obsolescencia y
justificacién de necesidades, validada por el ingeniero biomédico de la E.S.E, y remitida al instituto Departamental de
Salud de Narifio (IDSN) por parte de la representante legal del hospital.

2. OBJETO A CONTRATAR CON SUS ESPECIFICACIONES:

"ADQUISICION DE ELEMENTOS BIOMEDICOS Y EQUIPAMIENTO HOSPITALARIO PARA LA OPTIMIZACION DE
LA PRESTACION DEL SERVICIO EN SALUD EL CENTRO DE SALUD E.S.E DEL TABLON DE GOMEZ
DEPARTAMENTO DE NARINO".

Desde el componente técnico, se realizé una revision detallada del estado'actual de los servicios asistenciales a cargo
de la institucion, en el que se identificaron riesgos asociados al incumplimiento. del estandar de habilitacion,
especialmente en 1o relacionado con el componente de dotacion biomédica, de acuerdo con lo establecido en la
Resolucién 3100 de.2019Este~andlisis.fue sustentado mediante la elaboracion de una 'matriz de obsolescencia y
justificacion de negesitlades, validada por el ingeniero biomeédico de laE.S.E, y remitida al institute: Departamental de
Salud de Narifio (IDSN) por parte de la representanteslegal del hospital!

Conforme a lo descrito, Ja entidad tiene la'necesidad de adelantar un proceso de seleccion a través de convocatoria
publica segun lo establecido en el' manual de contratacion Resolucion Numero 247 de 08 de/agosto de 2019 , con el
fin de contratar con persena natural o juridica idénea con capacidad juridica, Técnica y Financiera, y que no estén en
curso de inhabilidades e incompatibilidades quien garantice la entrega de una ambulancia de transporte asistencial
basico para reponer vehiculo tipo ambulancia y mejorar el area de urgencias, dél CENTRO DE SALUD TABLON DE
GOMEZ E.S.E.

Mediante el Resolucién Numero 247 de 08 agoto de 2019 la empresa social del estado adopto el manual de
contratacion, en cumplimiento del articulo 76 de la ley 1438'de-2011 que establecio un estatuto de contratacion, de

acuerdo con los lineamientos que define el Ministerio de la proteccion social, hoy la salud de proteccidn social.

CARACTERISTICAS TECNICAS:
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ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA p ‘
oetal JA = ey — — =~ TR e

Pégina 22 d gina 22 de 75

| ['1. Equipo que maneje las variables de infusion Modo tiempo, 100, modo
tasa. modopesocoporal
2. Alarmas por; oclision, clisn, infusion finalizada bateria baja, aire en nla
6. Ajuste de fiujo que cubra un rango de 1mih o menor 1200 miho | 2 | $5538.800.00

REANIMACION PRINCIPAL

linea |
3(mKV06€0|55nln ‘ i ’
BOMBA DE INFUSION )
| superior

4. Rango de volumen a nfundir jir de 1 0 menor hasta 9.999 mo
7. Que permita Vansu.smn de : sangre sopoﬂe nutricional ¥ ‘
N C  tratamiento oncologico.
| 5 Requermineto electrico co: 110V(+~ 105- B0 HZ 1

superior
9. Resolucion minima de 01 mih_____ ’ ’

URGENCIAS

5. Bateria con aulonomia miimo de 2 horas
| 10. Funion de purga

o [11_Pantalla LCOO TFT
s R e _‘ = ‘I? deuncanal | p— | }

1. Compuesta por tres planos movnnp y dos { (2) movies movies |
| 2. Capacidad de carga de trabajo minimo. 150KG
173, Movimientos: Levante de espaldar, trendelemburg hemelwbarg
) $56.240.000,00

URGENCIAS PRINCIPAL

CAMILLA CON inverso
BARANDAS RUEDAS Y |4 Barandas laterales de gﬂumad
FRENOS 5. Rueda bomper en sus cualio_esquinas

| 6. Material de fabricacion e estructura - Acero cod rolled
‘ 7. Ruedas - minimo_6" de diametrocon freno de blogueo  contral_ J
R B_Colchoneta cuberta en material mpermable
1. Compuesta por tres Elanos uno (1) fje y dos (2) mowlcs
3 7. Capacidad maximo de paciente: 180KG_minmo i |
3. sistema elecirico ajustable en altura, inclinacion y posicon
—{ 1 $ 18.600.000,00 ’

i
l

CAMA PARA ATENCION 4 Barandas. lat males sequridad abatbles
DE PARTO ’ﬁ)n\ensa\es ‘externas : minimo 108 cmX 225 cm+/

URGENCIAS

URGENCIAS ‘ PRINCIPAL

6. Dimensiones intemas : minimo 85 cm X 183cm +/-1em
7.Rusdas :minmo 5 _de diamelro de blogueo central |

—— l P — l- =L e . Capacidad de carga estatica: 40
TOTAL 5
INCLUIDO EN EL PLAN DE ADQUISICIONES 1 1

ENDENCIA QUE REQUIERE LA CONT CONTRATACION OFICINA ASESORA DE PLANEAC[ON N-IDSN
FUNDAMENTO JURIDICO |Ley 80 de 1 1993, Ey_llSO de 2007, Decreto 1082 de 2015

o Contmtaclon directa 1
FODALIDAD. OE SELECCION de Contrato: Convenio Interadministrativo |

PROPONENTE SEI.ECCIONADO E S.E. CENTRO DE SALUD DEL TABLON DE GOMEZ NlT 900154361 .
CERTIFICADO DE DISF D!SPONIBILIDAD PRESUPUESTAL ) 2025002333
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ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA

8. Visualizacion simultancads almenos 3 defivaciones

5. Medicion e interpretacion de ECG__

’ 7 Fmeoom teccion contradescargas de desfibriador

ciente de 10 derivaciones
13, Red electica 110VAC, 80 HZ

2 Foma de onda bifasca truncada e

4. Para desfibrlacion manual y modo DEA

6. Con capacidad de desfibrilacion externa _
7.Marcapasos
8. Monitorizacion de ECG

DESFIBRILADOR

1 2 Alarmas del sistema

[10. Tedado aulfanumerico para ingresar daios de pacente
11_ Aimacenamiento inema de 40 estudios como minimo
12. Cable

9. Adquisicidn 3 traves de cable de p: de paciente de 305 © 5 defivaciones
10. Resolucon:1 bpm
11. Que delecte amitmia

~ VERSION: 08

iitre pasabajo 20 HZ 35Kz Des 075 Hz , 100Hz, 150 HZ

—

=

1. Juegodeehd’mdos prsm«imes x 6 chupas, y ’uennde

electrodos para extremidades x & (clamps tipo pinza) uno adulto y
| uno pediatrico
1. Pantalla LCD_TFT o teciologia superer
exponencial

3. Rango de descarga de energia bifasica: 1 3 360Jo 360Joules

5. Tiempo de carga de 8 segundos o menor para a maximia energia

15. Cable EKG 0on 3 0 5 derivdas, palas de. aescarga extema <'

tarro de gel
desechable  paguete)
7. Pantalla TFT 0 LCD de 7* 0 superior

113 Bateria recamgable ncorporada
1. VUJE de alimentacidn: 100-240V-50/60HZ

+A

MONITOR DE SIGNOS
VITALES

3 Baleria recargable

5 Cable de ECGde 305 deivaciones
6. Rango de 0 dé saturacion de 0xigeno: 0-100% _

pm en pacientes necnatal 0 0-200 pm
8. Valor numenco

de ~1lpm

11. Idicador de alarmas
12. Voltaje de alimentacion: 100 240V-5080Hz

brazaleles 2 adulto y pediatrico, y un sensor de
de piel

F;Ran@dﬁ peratura corporal 0-50°C minimo

2. Opeion para fomar 13 presicn de manera manual [an:xv\a oo
| 4. Despliegue de onda de ECG en pantalla =

7. Rango de frecuencia respiratoria - 0-120 rpm en adulto y 0150

9. Rango de frecuendia cardiaca: 15- 15-250 Ipm, con resolucion miima

13, Accesorios - Monitoreo de ECG, saturacion n de 0xig oxigenox 2 5p02 |
adulto y pediatrico, Presion no invasiva (NIBP) manguera x 1y

temperatura corporal ‘

~ FECHA: 1[) 12-2021
Pagina 21 de

iones. 1 ‘ § 22.750.060,00

§9.900.000,00

|
]
i
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ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA

Pagina 19 de 27

| |
| |
1

3. Principio: Metodo de impedancia por contea de WBCRE y PLT
4. Reguerimento electico Voltaje 110v (+/-10%) 60 hz
E Como minimo 20 parametros: WBC. NEU#, LYMZ MXD#,

NEUYLYM% MXD% RBC, HGB MCV MCH MCHC ROW-CV RDW-
S0, HCT.PLT.MPV‘PDW‘PCT.PJ,CR,P{CC
6. Velockiad: 70 pruebas por hora mnmo
7. Con Pantalla tactil minimo de 104 pulgadas
B._Modo de muestro: Manual
9. De 3 partes

| 10. Reactivo 1 lisante y 1 diluyente

11.C: de almacenamiento: mimino de 500,000 resul
12_Intertaz puerto LAN RJ45, & puertos US8

13, LISHIS bidirecoenal -
!.wmvdocdaddemmmm 3.200 pm

2. Con memoria programable
3_Tapa con cierre de seguricad
4_Requerimiento electrico: Voliage 120v +1-10%)¢ 60 hz
5 Cenirifuga con Capacidad Minima: 24 tubos
6. Con pantalla digital
7_Programa de tiempo y RPN o
8. Control de velocidad programable
9. Nivel de ruido <- 60 db
1. Estruciura intema en_acero inoxidable de aito caliore
2. Capacidad de tanque: Minimo 10 Liros maximo 14 s
3. Control digial incorporado de temperatura de +10 2 +95°C
4_Requermiento elecirico: Voltaje 110v (+-10%)(80 hz
5.Test de autodiagnostico
6. Accsorios: Gradilla
1. Moviniento de la platafomna orbital entre 10mm a 20mm
2_velocidad mnima desde 50 hasta 250 RPM
| 3. Oisplay tipo LCD o LED con registro de velocdad y bempo
AGITADOR DE MAZINI | 4, Tiempo confinuo y ajustable de 1 minuto entre 959 minutos {16.85 1

1

i

|

1]

CENTRIFUGA
SEPARACION DE
MUESTRAS

|
|

BANO SEROLOGICO

1 ‘ $8.032.500.00 '

1

§6.948.410,00
horas) a 96 horas por minuto
S C!EMMZOKGBJOKG

1]

6. Peso mnimo de 3.0kg 2 3.5k
| 1, Automatico

7 Prueba de veloadad: minimo 200 prucbas constanieshora  Mono
reactivo o doble reactivo)
1

3 Posiciones de reactivo: Minimo 40

[ Requerimiento electrico: Voltaie 110v -7240v +~10%, 50/ 50HZ. 650
w
5. Lector de cooga de baas <
6 Intedfase: TCPIP interfaz de red

| 7. Funte de Luz Lampara Halogena 0 mejor
8. G de agua: Maxima 8 livoshora

EQUIPO DE QUIMICA ’ $55533373,00

l

g S I
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TRIAGE

CONSULTA '
| EXTERNA |

CRONICOS

CONSULTA ’ CRONICOS ’

EXTERNA

CRONICOS

LABORATORIO

CLINICO LAEORATOR\O CLINICO

H

‘ LABORATORIO LABORAT

CLINICO | ORIO CLINICO |

R

i S e P

D .
|

ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DI
mmw tac6n con baleria y adaplador para fed electica _

7. Equipo entregado 340 calibrada con cetificado de calmraaon o ‘
F Capacidad de pessje de 200 Kg o supenor. ‘

VERSlON 08 FECHA: 10-12-. -12-2021
____ Pagina18 Y

COD[GO : F-PG] PGJOAJOZ 9

||
IH
_4|

2 Funcionamiento con batenias o adaptador de voltaje
| '3 Funciones: conversion LbKg, ST, apagado aul sulomatco
4 Pantalla visuaiizacion de datos. |

BASCULA ADULTO

GRADO MEDICO $1.439.067 00

PRINCIPAL ‘

Rosol»:mn minimo 0.1 1K
[ Equipo entregado calibrady con certificado e cal jibracion
Rango de medxcion de 0-300mmHg.

2 Precision de medxion de ~-3mmHg a +10mmHg

3. Brazalete para adullo libre de latex
4 Brazalele con desgnltmjo ¢ vaivula
5. Brazalete de 2 vias 1 ' § 1.200.000.00 ‘
6. Certiicado de calbracon
7. Tecnologia Durashock, libre de wgrana jes, a prueba de m'aacto, '
| 8, Sistema de montaje egondmico apared
l §$1439.067,00 } }

TENSIOMETRO DE
PARED

PRINCIPAL }

° Tubos de PVC de alla resstencia

1. Capacd Mde@gdez Kg o supenor.

"2 Funcionamiento con baterias o adaptador de voltag
ASCULA ADULTO (3 . Funciones: conversion Lh«gﬂapagam—ammmu

GRADO MEDICO 4. Pantalla visualizacion zacion dé dalos.

5 Resolucion minimo 0.1 K3.
| 6.Equipo e-‘uegado calibrado con n certificado de calibracs

PRINCIPAL

11, Alcance de medicion 20-205cm | ' l
2 Divison: 1 mm =
3. Rango de mediccion minmo- 14 3 210 cms ‘

§881.314,00 ‘

4. Medidias Minimas: 35x40k243 cm

PRINCIPAL TALLIMETRO

S Puso maxmo 2.5 kg
6_Diser portatl y dtsmomhla

7 Estabilidad estructural durante la m  medicion
ABS

| 8 En plastioo AB

7. uminacion 1ed o bombilo Moqu “oon control de intencidad
varable J

[ 2 cbjetvos &x10x40x y 100 x
3. Estrictura del armazon: Matenal suming
4. Revolver. Permite el gir en cualgueer sentdo,
5 voliaje 110 v-240v
6 Frecuencia 50-60 hz =
[ 7 Tubo de obsenvacion Giratorno |
8 Diagrama de iris con fitro _— | |
9 condensador de luz mobdle |
10 revolver parta objetos cuadny cuadnuple como m  minimo
1 1 pama mecanica
Equipo automalizado con 3 histogrames '.VBC
2 “Alarma de paiologa y modologia anomal

MICROSCOPIO
PRINCIPAL ’ BINOCULAR

EQUIPODE

PRINGIPAL HEMATOLOGIA

COMPROMETIDOS CON LA CALIDAD
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CONSULTORIO MEDICO
URGENCIAS

—

CONSULTORIO MEDICO |
| URGENCIAS

CONSULTA CONSULTORIO MEDICO
EXTERNA URGENCIAS

URGENCIAS

oBnuosey

! l URGENCIAS

CONSULTA CONSULTORIO MEDICO
EXTERNA

CONSULTA
EXTERNA

m—

URGENCIAS TRIAGE
L

URGENCIAS

CONSULTORIO MEDICO
URGENCIAS

| g p—

Gated %  CODIGO: F-PGIOAJ02-19 VERSION: 08

PRINCIPAL

PRINCIPAL

.

PRINCIPAL

PRINCIPAL ’ TALLIMETRO

PRINCIPAL l

T |5.Bramelecezvas

|3 Capacidad de 20kg o superor.
PESA BEBE F

#_

BASCULA ADULTO

FRNCIRR GRADO MEDICO

2.1 Con iluminacién halogena, xenon o noled _
EQUIPO DE ORGANOS | 3. Oftaimoscopio de 3.5 vols como minimo.
DE PARED

INFANTOMETRO

' .»6 Disefio portatil y desmaniable

PESA BEBE 3. Capacidad de Wigosupenor___ i 1 §1.096.347.00
4. Escala 0 peso graduada en kilos y libras

ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA T

FECHA A: 10-12-2021

Pagina 17 de 27

| l

6 Cenificado de calibracion
7 Tecnologia Durashock. libre de engranajes. a rueta de

8. Sstema de montaje ergonomico a pared
9, Tubos de PVC de alta resistencia

1. Pesa bebe electronica o dr-na{

"2 Con pantalia de lectura 0 indica rc:adc incrustado

l

Escala de peso graduada en ks y Wras
5. Funcion de Tara, puesta a cer, apagado automatico.
&. Alimentacion con bateria y adaptador para red electnca
T Equupo‘veggiu calibrade con cerfificado de calibracion
1. Capacidad de pesaje de 200 Kg o supenor.
2. Funcionamiento con baterias 0 adaptador de voltae.
| 3. Funciones. conversion LbiKg, ST, apagado aulomatico
| 4_Pantalla visualizacon de datos.
5 Resolucidn minmo 0.1 Ky
Equipo entregado calibrao con certficado de calibracion
Umdaa de diagnastico de pared con  con 2 mangos
2. Otoscopio de 3.5 voits como minimo.____

.JL

L!
|
|
|

| 3.1 Con iluminacion halogena. xenon o led
3.2 Para dioptrias dentro del rango de -20 3 +20. o mas
4. Dispensador de —
5_Alimentacion 110-120V £10%

1. Plegable

{2, Alcance de medicion 10 100em _ om

3. Division: entre 1 y § mm

4 Dimensiones en estado gﬂga}o maxmo fAAIAlP 43.7x4 5x13.1°
5. Fabncado en plastico ABS de allo impacto
|6, Disefo plegable y portatl
T |1, Alcance de medicén: 20-205em

2 Divsion: Tmm____ |
3_Rango de medicoidn minino. Wazilems ) ‘

11l

| |
|

4. Medidias Minimas:35x40:243 om
| 5. Pesomaximo 25k

7 Estabiidad estructural durante la medicion ’
8 En plastico ABS

| 1. Pesa bebe electronica 0 digit
T2 Con pantaia de lectura o ndica

5. Funcicn de Tara, puesta a cero, apagado automatico
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3

|
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de Satud de Narine

CONSULTCRIO
PROMOCION Y

i Bl

I

PRINCIPAL

3 C&'ﬁ‘:“': ’ p%%";‘é‘f‘)';}éﬁ‘% PRINCIPAL
1% ’
f omn | e, | o
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L

ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA ’

VERSION: 08

2. Alcance de medicion: 10 - 100cm ’

~FECHA:10-12:2021 |
[3.Dwisén: entre 1 ySmm___
'_Dimenmnes en estado plagado maximo o (AxAxP) 43708 5x13.17

5FamcadoenglasnmAﬂsdealom '

|6 Diseno pegabiey portat_
‘ 588131400 ‘ '

Mdem-cmn 20 - 205 205m\

2. Dwision: 1 mm
3_Rango de mediccién minimo o: 4 a210cms
| & Medidias Minmas:35x40:243 cm

|5, Peso maximo 25 kg

5. Diseic portatl y desmontable

7 Estabilidad estructural durante 13 me mmaon
8 En plastioo ABS

11, Rango de medicion de 0300mmHg.
2 Precisién de medicén de +~3mmHg a +10mmHg ’

TALLIMETRO

3. Brazalete para adullo para adullc libre de lalex
| 4 Brazalete con desinflado de valvla
5. Brazalelede2vias

TENSIOMETRO DE
PARED

$ 1.200.000,00 ’ '

PESA BEBE

$1.006.47.00 ’

1
[ 6 Cert Certficado de calibracion
Te\mbwa Durashoc, libre de engranajes, a pueba de img husba de Imgactos
8, Sistema de montaje exgonomico a pared
2. Con pantalia de lectura o indicador incrust nemmdo
3 Capecidad de 20kg o superor.__
4. Escala de peso graduscs en kios os y lbras.
5. Funcién de Tara, puesta a cer, npagaco automatico.
BASCULA ADULTO 3 Funcones: conversion LbiKg, ST. apagado automatico
GRADO MEDICO | 4. Pantata visualizacion de datos.
5. Resolucion minimo 0.1 Kg
_gn_oo entragado calibrado oo neﬂfcado de caubrwan ‘

§ 1.439.067 00 '

9, Tubos de PVC de alta resistencia
6. Equipo entregado calibrado con certdicacado de cal dova‘»on =i
1. Piegadle _

1. Pesa bebe electronica o ica 0 dgital

1. Capacidad de pessje de 200 Kg 0 superior._

2. Funcionamiento con balerias o adaptador de vollag
| 2. Ak Amuedemm 10- 100m\

13 Division mnimm
4 Dimensiones en estado plagado maxime > (AxAxP) 43 TS5 |
5 Fabricado en plastco ABS dealloimpacto
6. Diseho plegable y portati B
1. Rango de medicica de 0-300mmHg
TENSIOMETRO DE 2, Precision de medicién de +-3mmHg 2 +10me Hl'km\Hg 1 $1.200000,00
PARED 3. Brazalete paa adullo liore de latex | i
4 Brazalele oon desinflado de valvula | l '

INFANTOMETRO 1 $97200000
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URGENCIAS
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de Satud de Narine

CONSULTCRIO
PROMOCION Y
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i Bl

’ PRINCIPAL

I
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_Jr

PRINCIPAL

PRINCIPAL
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L

ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA ’

VERSION: 08

2. Alcance de medicion: 10 - 100cm ’

~FECHA:10-12:2021 |
[3.Dwisén: entre 1 ySmm___
'_Dimenmnes en estado plagado maximo o (AxAxP) 43708 5x13.17

5FamcadoenglasnmAﬂsdealom '

16 Dieto pegabiey pottl
‘ 588131400 ‘ '

Mdem-cmn 20 - 205 205m\

2. Dwision: 1 mm
3_Rango de mediccién minimo o: 4 a210cms
| & Medidias Minmas:35x40:243 cm

|5, Peso maximo 25 kg

5. Diseic portatl y desmontable

7 Estabilidad estructural durante 13 me mmaon
8 En plastioo ABS

11, Rango de medicion de 0300mmHg.
2 Precisién de medicén de +~3mmHg a +10mmHg ’

TALLIMETRO

3. Brazalete para adullo para adullc libre de lalex
| 4 Brazalete con desinflado de valvla
5. Brazalelede2vias

TENSIOMETRO DE
PARED

$ 1.200.000,00 ’ '

PESA BEBE

$1.006.47.00 ’

1
[ 6 Cert Certficado de calibracion
Te\mbwa Durashoc, libre de engranajes, a pueba de img husba de Imgactos
8, Sistema de montaje exgonomico a pared
2. Con pantalia de lectura o indicador incrust nemmdo
3 Capecidad de 20kg o superor.__
4. Escala de peso graduscs en kios os y lbras.
5. Funcién de Tara, puesta a cer, npagaco automatico.
BASCULA ADULTO 3 Funcones: conversion LbiKg, ST. apagado automatico
GRADO MEDICO | 4. Pantata visualizacion de datos.
5. Resolucion minimo 0.1 Kg
_gn_oo entragado calibrado oo neﬂfcado de caubrwan ‘

§ 1.439.067 00 '

9, Tubos de PVC de alta resistencia
6. Equipo entregado calibrado con certdicacado de cal dova‘»on =i
1. Piegadle _

1. Pesa bebe electronica o ica 0 dgital

1. Capacidad de pessje de 200 Kg 0 superior._

2. Funcionamiento con balerias o adaptador de vollag
| 2. Ak Amuedemm 10- 100m\

13 Division mnimm
4 Dimensiones en estado plagado maxime > (AxAxP) 43 TS5 |
5 Fabricado en plastco ABS dealloimpacto
6. Diseho plegable y portati B
1. Rango de medicica de 0-300mmHg
TENSIOMETRO DE 2, Precision de medicién de +-3mmHg 2 +10me Hl'km\Hg 1 $1.200000,00
PARED 3. Brazalete paa adullo liore de latex | i
4 Brazalele oon desinflado de valvula | l '

INFANTOMETRO 1 $97200000
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VERSION: 08

—
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FECHA: 10122021 |

T

CONSULTA
———1- EXTERNA

a
3
]

CONSULTORIO MEDICO

CONSULTA

CONSULTORIO MEDICO
EXTERNA N°2

PRINCIPAL

PRINCIPAL

INFANTOMETRO

TALLIMETRC

1. Plegable |
2. Alcance de medicion 10 - 100 cn

| 3. Dwision: entre 1 y 5 mm 1

Al Dhens-unes en estado gggauo maxmo (AxAxP): AxP) 43734 5x13 17 1|

[ 5 Fat bricado en plastco ABS de alto impacto

| 6 Disefo plegabie y portail

[ 1. Aicance de medici de medicion: 20 - 205 cm

6. Disefio portati y desmoniabie

7 Estabilidad estructural duranle la medicon
8 En plastico A8S

CONSULTORIO
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO

3
£ CONSULTA
EXTERNA

CONSULTORIO
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO

CONSULTA
EXTERNA

PRINCIPAL

TENSIOMETRO DE

PARED

Pagina 15 de 27

$972.000,00

$831.314.00

1. Rango de medicion de 0-300m: 300m'nNg

3 Brazalete Era adulb libre de latex

4 Brazalete con desinflado de valvula
| 5. Brazalete de 2 vias | 1
6. Cerificado de calibracion

| 7. Tecnologia Durashock, libre de engranajes, a prueba de knpactos

8. Sisterna de montaje ergondmico a pared
9, Tubos de PVC de alta resistencia

PRINCIPAL

CONSULTORIO
PROMCCION Y
MANTENIMIENTO

CONSULTA
EXTERNA

CONSULTORIO
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO

-

. CONSULTA
L. EXTERNA

| _PRINCIPAL |

PRINCIPAL

PRINCIPAL

PESA BEBE

BASCULA ADULTO
GRADO MEDICO

EQUIPO DE ORGANOS

DE PARED

INEANTOVETRO |1, Plegabe [

: Dispensador de cspeuda

3. Capax Caaarxiaﬂ de 20kg 0 supe:

4. Escala de peso graduada en klos

| 5. Funcién de Tara, puesta a cero, apagado automatico.

5. Alimentacion con bateria y adaptador para red electrica

I Ecmpo entregado calibrado con certificacado_de calibr calibracidn. |
idad de pesaje de 200 Kq o superior._

Iz Fu»annamunlo con baterias 0 adaptador de volaje

3. Funciones: conversion LbiKg, ST. apagado automatico

4 Pantalla visualizacon de datos.

5. Resolugion minimo 0.1Kg

1 Ur»dadoe diagnostico de pared con 2mangos

2 Otoscopio de 3.5 volts como minimo.

2.1 Con iluminacion halogena, xenoncled
3 (}‘umseupn de 3.5 volts como minimo.

31 Con lumnacon halogena, xencnoled

2 Para dioptrias dentro del rango de 203 +20. 0 mas

Alimentacion 110-120V £10%

§ 1.439.067,00

§5.380 376,00

§ 67200000 |

$1.200.000,00

$1.096.347,00
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Departamental
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CONSULTORIO MEDICO
N1

CONSULTORIO MEDICO
N°t

CONSULTORIO MERICO
N*2

CONSULTORIO MEDICO
N2

CONSULTORIO MEDICO
N°2

o —

CONSULTORIO MEDICO
N2

i . ] |

PRINCIPAL

PRINCIPAL

PRINCIPAL

PRINCIPAL

PRINCIPAL

PRINCIPAL

CODIGO F-PGJOAJ02-19 19

ESTUDIOS PREVIOS CONTRATACION DIRECTA

INFANTOMETRO

TALLIMETRO

I

TENSIOMETRO DE
PARED

PESA BEBE

BASCULA ADULTO
GRADO MEDICO

EQUIPO DE ORGANOS
DE PARED

| 6. Diseno plegable y portatil

[ ~ VERSION: 08 E-

5, Alimentacion \cion 110-120V +10%
1. Plegable
2. Alcance de medicen: 10— —100em

3. Dmsnn entre 1 y5mm

4 Dwmnsmlesemstaao pagado maxima 0 (AXAXP) 43.73& 3ad5x13 1 T ]
|'5. Fabricado en plast anBSdeaﬁom&

1. Alcance de mediion: 20 - 205 cm
| 2. Division: 1 mm :

13 | 3. Rango de mediccion minimo: 143 210 cms

4, Medidias "4, Medidias Minimas 355401243 cn
| 5. Peso maxime 25 kg
6 Disefo pon_atildasmomable
7 Ests Es!abldm estructural durante la medicion =1

—

FECHA: 10-12- 0-12-2021

— |

___ Péagina 14 de 22 .

§972.000,00

$881.314,00

| 7. Temla Ourashock, libre de engranajes, a mbad_&ias
B Sistema de monta; Ee!gammma@ed
9. Tubos de PVC de alta res:

| 1.F Pesa bebe electronica o digital
[Z. Con pama!la de lectura o indicador ncruslado

| 3. Capacdad de 20kg o superior____

| 4 Escala de peso graduada en kilos y libras.

5. Funcion de Tara, puesta 3 cero, a apanga(m
| 6. Alimentacion con baleria y adaptador para red electrica
7 Eggma@_calbmdnmnoemﬁcaduoecaibmcon
1_Capacidad de pesaje de 200 Kg o superior.__
| 2. Funcionamiento con bawxasa%otdcm
| 3. Funciones: conversion LbiKg, ST apagado automatico

A | Pantalla visualizacion de datos.
| 5. Resolucion mmmoo Ka
8. Equipo entregado calibrado con vzm(mdo de mhmacum
1Un|dad de diagndstico de Evedwﬂ 2 mangos
2. Otoscopio de 3.5 volts como minimo.
| 2.1 Con iluminacion halogena, xenon 0 led
| 3 Ohalmoscopio de 3.5 volts como minimo.
3.1 Con ilumi ‘hagemxemnolud o
3.2 Para diopirias dentro del rango de -20 a +20. 0 mas
4 Dispensador de es|
5. Alimentacon 110-120V £10%

‘. ‘

|

§ 1.200.000,00

§ 1.096.347,00

§5.380.378,00
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»oresupuesto, asignado en la siguiente matriz:
[

1. COMPONENTE TECNICO DOTACION BIOMEDICA

Icance del objeto: Para dar cumplimiento al objeto del convenio la E.S.E. CENTRO DE SALUD DEL TABLON DE GOMEZ municipio de El Tablon
de Gémez debera llevar a cabo los procesos contractuales necesarios para la ejecucion del proyecto, en atencién las respectivas especificaciones
_técnicas minimas y el valor menor cotizado segln el estudio de mercado, y en atencion a los precios unitarios establecidos en los anexos técnicos.

"l equipamiento biomédico deberd ser contratado con la especificacion minima establecida por cada dotacion segun su servicio, area, cantidades y

SERVICIO i AMBIENTE Y/O AREA SEDE

L i

NOMBRE DEL
EQUIPAMIENTO Y/O
MOBIUARIO

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS
POR LA ESE

CANT

VALOR TOTAL + IVA

e

CONSULTA CONSULTORIO MEDICO

§ RINCIP,
4 ExternA N1 PRINCIPAL

CONSULTA

CONSULTORIO MEDICO
EXTERNA N*1 |

PRINCIPAL

TENSIOMETRO DE
PARED

| 1. Rango de medicion de 0-300mmg.

2. Precision de medicion de +-3mmHg a +10mmbg

| 3. Brazalete para adulto ibre de latex

| 4 Brazalete con desinfiado de valvula

5. Brazalete de 2 vias

6. Certificado de calibracion -
7. Tecnologia Durashock, libre de engranajes, a prueba de impactos

|'8_ Sistema de montaje ergonomico a pared

9, Tubos de PVC de alta resistencia

PESA BESE

1. Pesa bebe o digital

| 2. Con pantalia de lectura o indicador inc
3. Capacidad de 20kg 0 superior.
| 4. Escala de peso graduada en kios y libras.
5. Funcién de Tara, puesta a cer. apagado autométco
| 6. Alimentacion con bateria y para red electrica
7. Equipo entregado calibrado con certificado de calibracion

CONSULTA

CONSULTORIO MEDICO —
ki s PRINCIPAL

BASCULA ADULTO
GRADO MEDICO

2. Funcionamiento con baterias o adap de voltaje

1. Capacidad de pesaje de 200 Kg o supenor. ol

3, Funciones: conversion LbKg. ST, apagado automatico
4. Pantalla visualizacon de datos
| 5. Resolucién minimo 0.1 =

6. Equipo eniregado calibrado con cerifcado de

§ 1.200.000 00

$1.096 347,00

§ 1.439.067,00

CONSULTA CONSULTORIO MEDICO

EXTERNA N1 PRINCIPAL

EQUIPO DE ORGANOS
DE PARED

1.Unidad de diagnostico de pared con 2 mangos

2. Otosoopio de 3.5 volts como minimo
| 2.1 Con iluminacion halogena, xenon o led
| 3. Oftalmoscopio de 3.5 volts come minimo

| 3.2 Para diopirias dentro del rango de -20 3 +20. o mas

3.1 Con lluminacion halogena, xenon o led i

$5.380.378,00

4. Dsp de especuld

COMPROMETIDOS CON LA CALIDAD
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DIGO CENTRO DE COSTO = 1502
'CODIGO CPC DANE 93199
BPIN (Solo cuando se trate de proyectos de inversién) BPIN 202500000030015
| NGMERO CONSECUTIVO INTERNO DEL PAA PAA OAP090 - )
El valor del convenio sera estimado segun precios unitarios (art. 2.2.1.1.2.1.1
], D. 1082 de 2015), este se ha estimado e la suma de TRESCIENTOS CUARENTA
) Y UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS
1 | CINCUENTA Y SIETE PESOS M/CTE ($341.784.457).

" IMEM \ DESCRIPCION VALOR
VALOR ESTIMADO DEL CONVENIO E PRESUPUESTO
{ OFICIAL ‘
I |~ ADQUISICION DE EQUIPOS
1 ‘ BIOMEDICOS $ 341.784.457
| ‘ TOTAL, PRESUPUESTO z < 341.784.457 J

El Instituto Departamental de Salud de Narifio una vez la Empresa Social del

Estado, entregue el convenio legalizado, se realizara el desembolso del valor
del convenio a la E.S.E. previa cumplimiento de los requisitos de legalizacion y
ejecucion del convenio, aprobacion de cronograma por parte de la supervision,
apertura de cuenta maestra a nombre del convenio, asi:

Un giro por el valor correspondiente a la suma de TRESCIENTOS VEINTINUEVE
MILLONES CIENTO SESENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS ONCE PESOS
FORMA DE PAGO MDA.CTE. ($329.169.211).

‘ Un segundo giro por valor de DOCE MILLONES SEISCIENTOS QUINCE MIL |

DOSCIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS MDA.CTE. ($12.615.246)
| correspondiente a la adquisicion de los equipos: Un (1) Electrocardiégrafo:
| ($8.345.946) y Una (1) Bomba de Infusién: ($4.269.300). La entidad supedita
el giro de estos recursos en relacion con los equipos biomédicos que se
encuentren asociados o reportados en el proceso de obsolescencia, de los
{cuales su procedencia sea mediante la resolucion 1940 de 2019 del Ministerio

COMPROMETIDOS CON LA CALIDAD

Se debe entregar la siguiente informacion por DISPOSITIVO MEDICO

INSTALACION

El proveedor debe instalar el equipo en el sitio en donde le indique parte de la E.S.E

MANTENIMIENTO

Las pruebas técnicas para verificacién de parametros se deben realizar de acuerdo a las
especificaciones dadas por el fabricante. Los parametros eléctricos deben ser verificados
mediante analizador de seguridad eléctrica. Los datos registrados y las observaciones a las que
haya lugar deben ser consignados en el mismo reporte técnico. Se debe anexar

certificado de calibracion vigente de los equipos de prueba empleados.

El mar_ltenimiento preventivo y correctivo debe ser realizado por personal técnico o
profesional especializado en esta clase de equipos, el cual debe estar certificado por la
empresa proveedora del mismo.

Las visitas de mantenimiento preventivo deben estar sujetas a un cronograma, el cual debe
ser entregado a la Ingeniera Biomédica de la institucién con copia al lider del servicio.

CAPACITACION
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El oferente proporcionara la capacitacion certificada al personal operador del equipo

La operacion y manejo del equipo (principios de funcionamiento)

Solucion de errores o fallas menores que pueda presentarse.

Mantenimiento preventivo y fallas mas frecuentes del equipo que deben ser impartidas al
Ingeniero Biomedico a respectivamente.

Las capacitaciones para el personal asistencial deberan ser programadas con el lider del
servicio y coordinador de enfermeria al que sea asignado el bien (esto incluye fecha, hora 'y
lugar de capacitacién). De acuerdo al tipo de tecnologia

La capacitacion debe ser impartida por profesionales especializados en cada tipo de equipo
biomédico entregado

Para el desarrollo de las capacitaciones al personal asistencial y técnico, el proveedor debe
suministrar los accesorios y consumibles que se requieran para el correcto aprendizaje del
funcionamiento y mantenimiento del equipo

INFORMACION TECNICA REQUERIDA QUE EL PROVEEDOR DEBE SUMINISTRAR
Manual de Operaciéon EN ESPANOL

Manual de Servicio EN ESPANOL

Hoja de vida

Registro de importacién en caso de serun equipo importado

Acta de entrega

Registro Sanitario. Permiso de Comercializacion'segun corresponda

Check list de funcionamiento del equipo

Protocolo de Limpieza y Desinfeccion

Rutina de Mantenimiento

Cronograma de mantenimiento

Carta de condiciones'y tiempo de garantia

GARANTIA

El inicio de la garantia sera a partir del recibido e.instalacion a satisfaccion del equipo por
parte del personal asistencial y de mantenimiento, en,la dependencia encargada del ingreso y
control de los bienes de la institucion.

La garantia debe ser igual o mayor a un ano calendario por defectos en el equipo, cubrir
cualquier imperfeccion sin que ello implique costo adicional para la institucion

2.1. CLASIFICACION UNSPSC

Teniendo en cuenta que la contrataciéon que se pretende celebrar va encaminada a la adquisiciéon de bienes, es
pertinente exponer que segun el clasificador de bienes y servicios (http://www.colombiacompra.gov.co/Clasificacion),
la clasificacion es la siguiente:

Clasificacion

GRUPO UNSPSC

Segmento Familia Clase
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Producto Productos de
productos de sacar,
; " . .- para los sacar y
inmovilizar y Equipo médico, Servicios movilizar
trasladar de | 42171600 42 | accesorios y | 17 - 16
. . . médicos de productos
servicios  médicos suministros : o
de urgencia urgencias y medlcqs de
campo urgencia
Producto roductos de
productos de Equipo médico para los Eesucitacién de
resucitacion de quip . ' servicios o
. - 42172100 42 | accesorios y |17 - 21 servicios
servicios médicos e médicos de -
X suministros : médicos  de
de emergencia urgencias y .
campo emergencia
EQUIPOS DE Producto Productos de
SERVICIOS EQUIpBIRR ico, para los sacar y
MEDICOS DE 49171800 N (ool v | 17 Servicios 18 movilizar
URGENCIAS DE . medicos. de productos
GESTION DEL SUTTIROS urgencias.y médicos  de
VIAL DE AIRE campo urgencia
CAJAS O BOLSAS ngks oroductos. de
DE ALMACENAJE Equipo  meédico, gervicios resucitacion de
PARA SERVICIQS |.42471900 42 accesorios y | 17 médicosede 19 servicios
MEDICOS DE suministros Urgencias médicos  de
URGENCIA cagr]npo y emergencia
KITS PARA LOS P;‘r’;’“m p productos  de
SERVICIOS Equipo médico, Eervicios resucitacion de
MEDICOS DE | 42172000 42 accesorios y | 17 wbdicos de 20 Servicios
URGENCIAS Y suministros Uraencias médicos  de
CAMPO cagmpo y emergencia
PRODUCTOS DE P;?:“mlos productos  de
RESUCITACION Equipo meédico, zervicios resucitacion de
DE  SERVICIOS | 42172100 42 | accesorios y | 17 médicos de 21 | servicios
MEDICOS DE suministros uraencias médicos  de
EMERGENCIA C;;m) y emergencia
Producto roductos de
SUMINISTROS DE Equipo médico para los Fr)esucitaci()n de
SERVICIOS Q2100 |42 | aceeorios | 17 | seviEos | | R
MEDICOS DE suministros ! medicos de médicos  de
EMERGENCIA urgencias y .
campo emergencia

“Salud en accion: donde los hechos hablan mas que las palabras”

NIT: 900.154.361-1

Parque principal — El Tablon de Gémez — Celular: 3107974282
Correos Electronicos: centrosalud@esetablon.gov.co contratacion@esetablon.gov.co

dl

Vigilado

Supersalu


mailto:centrosalud@esetablon.gov.co
mailto:contratacion@esetablon.gov.co

=5

CONTRATACION

PLIEGOS INVITACION PUBLICA

CENTRO DE SALUD VERSION CODIGO PAGINA
TABLON DE GOMEZ E.S.E. 01 GER-CON.02 Pagina 17 de 55
NIT.900.154.361-1
Producto productos de
SUMINISTROS DE : . para  los o
Equipo médico, " resucitacion de
SERVICIOS 421822 42 | accesorios 18 | SEVIC9S 1 99 | servicios
MEDICOS DE suministros ! medicos de médicos  de
EMERGENCIA urgencias y emergencia
campo 9
EVALUACION P;?:“Cto o5 productos  de
DIAGNOSTICA Y Equipo médico, Eervicios resucitacion de
PRODUCTOS DE | 42181500 42 | accesorios y | 18 médicos de 15 | servicios
EXAMEN DE USO suministros Urgencias médicos  de
GENERAL ca?npo y emergencia
UNIDADES ~ DE oo productos ~ de
PRESION Equipo medico, gervicios resucitacion de
SANGUINEA Y | 42181600 42 | accesorios y | 18 moditos de 16 | servicios
PRODUCTOS suministros urgencias médicos  de
RELACIONADOS ca?npo y emergencia
UNIDADES | DE rodudo productos. de
ELECTROCARDIO Equipo  meédico, Eervicios resucitacion de
GRAFIA (ECG) Y |.42481700 42 +| accesorios y | 18 médicosede 17 | servicios
PRODUCTOS suministros Urgencias médicos  de
RELACIONADO cagr]npo y emergencia
UNIDADES DE Producto roductos  de
CONTROL  DE o . para l0s productos
Equipo. médico, . resucitacion de
CIUDADANO 42181900 |42 | acoesorios 1| SeRGOS | 49 | servicios
INTENSQ Y suministros ! dicos de médicos  de
PRODUCTOS urgencias y emergencia
RELACIONADOS campo 9
ESPECULO YB Producto roductos  de
ESCOPIOS Equipo meédico para los ‘r)esucitacién de
ACCESORIO PARA auipo. ! servicios o
42182000 42 | accesorios y |18 - 20 | servicios
USo DEL suministros medicos de médicos  de
RECONOCIMIENT urgencias y emergencia
0 DIAGNOSTICO campo g
P:::ucto los productos de
ESTETOSCOPIO Y Equipo médico, zervicios resucitacion de
PRODUCTOS 42182100 42 | accesorios y |18 médicos de 21 | servicios
RELACIONADOS suministros urgencias y médicos  de
campo emergencia
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’ P;cr):ucto los productos de
TERMOMETROS Equipo médico, gervicios resucitacion de
MEDICOS Y | 42182200 42 | accesorios y |18 médicos de 22 | servicios
ACCESORIOS suministros urgencias y médicos  de
campo emergencia
P;cr):ucto los productos de
PRODUCTOS DEL Equipo médico, Eervicios resucitacion de
EXAMEN, 42182300 accesorios y |18 médicos de 23 | servicios
NEUROLOGICO suministros urgencias y médicos  de
campo emergencia
P;c::uctolos productos de
PRODUCTOS Equipo medico, gervicios resucitacion de
PARA 'PROBAR EL | 42182400 42 | accesorios y | 18 moditos de 24 | servicios
ORR suministros urgenciashy g]n(:glrcoei . de
campo 9
E;c;:ucto los productos  de
METROSM | BF | 4o socome—tar Nidhotoion—y | 8 |90 | o5 | covincs
FUSION NAS suministros ! medicsage médicos  de
urgencias emergencia
campo 9
P;cr):ucto 165 productos de
LAMPARAS 0 Equipo. médico, Eervicios resucitacion de
LUCES DE | 42182600 42 | accesoriosy. y | 18 wbdicos de 26 | servicios
EXAMEN MEDICO suministros Urgencias y médicos  de
campo emergencia
DISPOSITIVOS DE P;?:“mlos productos  de
MEDICION  DE Equipo médico, zewicios resucitacion de
TALLA DE TALLA | 42182700 42 | accesorios y | 18 médicos de 27 | servicios
DE EXAMEN suministros urgencias y médicos _ de
MEDICO campo emergencia
P;(::uctolos productos de
BASCULAS Equipo médico, zervicios resucitacion de
MEDICAS DE | 42182800 42 | accesorios y |18 médicos de 28 | servicios
PESO suministros urgencias y l;nn(:glrcoesn . de
campo 9
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MESAS DE P;cr):uctolos productos de
EXAMEN DE Equipo médico, gervicios resucitacion de
ESPECIALIDAD Y | 42182900 42 | accesorios y |18 médicos de 29 | servicios
PRODUCTOS suministros urgencias médicos  de
RELACIONADOS g y emergencia
campo
Producto roductos de
PRODUCTOS DE o para  los productos
Equipo médico, L resucitacion de
EXAMEN 42183000 42 | accesorios 1 | SEIVICIOS 13 | servicios
DIAGNOSTICO suministros ' medicos de médicos  de
OFTALMICO urgencias y .
emergencia
campo
P;c:guctolos productos de
MEDIDORES DE Equipo medico, gervicios resucitacion de
LA CAPACIDAD | 42183100 42 | accesorios y | 18 moditos de 31 | servicios
GUSTATIVA suministros ) médicos  de
urgencias .
emergencia
campo
P;c;:ucto los productos  de
EQUIPOS Y Equipo  meédico, Eervicios resucitacion de
SUMINISTRO§ DE | 42183200 42 accesorios y |18 médicosede 32 servicios
ALERGIOLOGIA suministros : médicos  de
urgencias y .
emergencia
campo
ACCESORIOS DE Producto roductos  de
UNIDADES  DE o . para l0s productos
Equipo médico, . resucitacién de
EXAMEN ~ DE | 49183300 |42 | accesorios 1gh | SCOUIOS | 05 | corvicios
OTORRINOLARIN ~ y miédicos de ™
‘ suministros : médicos  de
GOLOGIA Y urgencias y emergencia
PRODUCTOS R campo 9
MANEJO DE Producto roductos  de
MATERIALES DE — para  los productos
Equipo meédico, . resucitacion de
FACILIDAD 42191500 42 accesorios 19 SEIVICIOS 15 servicios
MEDICA Y suministros ! médicos de médicos  de
EQUIPOS ~ DE urgencias y emergencia
DISTRIBUCION campo 9
Producto roductos de
SISTEMA 'DE Equipo médico para los Fr)esucitaci()n de
CONSTRUCCION | jo101600 |42 | acommorios | 16 | SEVE0S | 16 | Soninios
DE FACILIDAD o y médicos de o
: suministros : médicos  de
MEDICA urgencias y .
emergencia
campo
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E;cr):ucto los productos de
PRODUCTOS DE | 45191700 42 Eﬁﬁéﬁgnorged'm’ 1g | semvicios | 4g ;eesrsgfggon *
GAS DE HOSPITAL S y médicos de v
suministros . médicos  de
urgencias y .
campo emergencia
P;cr):ucto los productos de
CAMAS DE Equipo médico, Eervicios resucitacion de
PACIENTE Y | 42191800 42 | accesorios y |19 médicos de 18 | servicios
ACCEORIOS suministros . médicos  de
urgencias y .
campo emergencia
I;;c;:ucto los productos de
ARMARIOS Equipo _medlco, - resu_(:l_tamon de
42191900 42 | accesorios y |19 o 19 | servicios
CLINICOS . medicos. de .
suministros ; médicos  de
urgencias.y .
campo emergencia
Producto roductos  de
TS [ Equipo medico para los Eesucitacic’)n de
EXAMENES | [ 42192000 42 agcegorios , 19 servicios 20 | servicios
PROCEDIMIENTO B y médicospde -
suministros g médicos  de
CLINICO urgencias y .
campo emergencia
Producto roductos de
SUMINISTROS Y o . para l0s productos
Equipo. médico, . resucitacion de
EQUIPOS  DE 42151500 42 | accesorios 15, | SCCIOS 15 | servicios
ODONTOLOGIA suministros ! gpricos de médicos  de
COSMETICA urgencias y .
campo emergencia
INSTRUMENTOS Y P;f“d°bs productos  de
DISPOSITIVOS Equipo meédico, zervicios resucitacion de
DENTALES Y DE | 42151600 42 | accesorios y |15 médicos de 16 | servicios
SUBESPECIALIDA suministros : médicos  de
urgencias y .
D campo emergencia
P;(::ucto los productos de
MUEBLES PARA Equipo médico, zervicios resucitacion de
LA CLINICA | 42151700 42 | accesorios y |15 médicos de 17 | servicios
DENTAL suministros . médicos  de
urgencias y .
campo emergencia
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RELLENOS Y P;‘r’:““tolos productos  de
ACABADOS Equipo médico, gervicios resucitacion de
DENTALES Y | 42151800 42 | accesorios y |15 médicos de 18 | servicios
SUMINISTROS suministros urgencias médicos  de
PARA PULIR g y emergencia
campo
EQUIPOS Y Producto roductos  de
SUMINISTROS Equipo médico para los Eesucitacién de
PARA  HIGENE quipo. ! servicios !
42151900 42 | accesorios y | 15 - 19 | servicios
DENTAL Y e médicos de -
suministros : médicos  de
CUIDADO urgencias y emergencia
PREVENTIVO campo 9
EQUIPOS Y P;c:guctolos productos de
SUMINISTROS Equipo medico, Eervicios resucitacion de
PARA HACER | 42152000 42 | accesorios y| 15 moditos de 20 servicios
IMAGENES suministros urgencias médicos  de
DENTALES g y emergencia
campo

EL PRESENTE PROCESO SE ADJUDIGARA DE FORMA TOTAL, NO SE ACEPTA OFERTAS PARCIALES NI POR
LOTES: En cumplimiento a las disposiciones contenidas en el proyecto presentado y viabilizado por el Ministerio de
Salud y Proteccidn Social, para lograr el alcance del objeto, el oferente adjudicatario:deberascefiirse a las
especificaciones deVes.bienes que se.regtieren, de‘conformidad..con lao contemplado en el Anexo denominado
“FICHA TECNICA' Y ESPECIFICACIONES TECNICAS’, elcual hace parte integral del presente documento. La
actividad que se desarrallara seréa a todo costo.

2.5 LUGAR DE EJECUCION
El lugar de ejecucion del objeto del contrato es en elsMunicipio del TABEON DE GOMEZ - NARINO en la sede
administrativa Del Centro de salud E.S.E.

2.6 DURACION

El plazo de ejecucion del presente contrato sera de un mes (1) contados a partir de la suscripcion del acta de inicio,
previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.

2.7 OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA:

1. Asumir la responsabilidad de todas las actividades relativas a la ejecucion de las obligaciones establecidas en este
contrato.

2. Constituir y allegar a la ESE las garantias requeridas dentro de los dos (2) dias habiles siguientes a la suscripcién
del contrato

3. Presentar la informacién y soportes que en desarrollo del control fiscal requieran los organismos de control.
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4. Utilizar la imagen de la ESE de acuerdo con los lineamientos establecidos por éste. Salvo autorizacion expresa y
escrita de las partes ningun funcionario, podra utilizar el nombre, emblema o sello oficial de la otra parte para fines
publicitarios o de cualquier otra indole.

5. En caso de inejecuciones reintegrar los recursos aportados y no ejecutados, de acuerdo con las instrucciones que
para tal efecto imparta por la ESE.

6. Informar oportunamente cualquier anomalia o dificultad que advierta en el desarrollo del contrato y proponer
alternativas de solucién a las mismas.

7. Cumplir con la politica de buen trato para con los demas colaboradores internos y externos de la ESE, y actuar
con responsabilidad, eficiencia y transparencia.

8. En el caso en que durante el tiempo de ejecucién del evento surja algin suceso de fuerza mayor o caso fortuito
que afecte a cualquiera de las partes, se debera informar por escrito a la otra parte que corresponda, con el fin de
definir la solucion de mutuo acuerdo.

2.8 OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL.CONTRATISTA

1. Despachar y/o entregar las cantidades'solicitadas por la ESE.

2. Despachar los dispositivos médicos en un‘tiempo.inferior a dos (02) dias

3. Garantizar la entrega.de.los-elementos objeto del contrato en las condiciones técnicas ofertadas y aprobadas por
el Hospital o de cualquier-otro-material-quejesté relacionado conyel objeto del contrato.

4. Garantizar y mantener el precio de los-elementos a suministrar de conformidad con la oferta presentada.

5. Despachar y/o entregar al CONTRATANTE las cantidades jsolicitadas.

6. Llevar el control de'la gjecucion del contrato a fin de no sobrepasar el presupuestoscontratado;

7. Mantener las condiciones pactadas.durante la ejecucion deleontrato

8. En el caso en que durante el'tiempo de ejecucion del contrato surja alguna eventualidad de fuerza mayor o caso
fortuito que afecte a cualquiera de las partes, se debera informar por escrito a la otra parte@@ue corresponda, con el
fin de definir la solucién de mutuo acuerdo.

9. Cualquier cambio en las condiciones técnicas que surjan.durante el termino de.€jecucion del contrato, debera
hacerse por mutuo acuerdo, previa solicitud escrita plenamente justificada pericualquiera de las partes.

10. Realizar los tramites para la legalizacion del Contrato dentro de los dos (2) Dias Habiles siguientes, contados a
partir del retiro del contrato en la Oficina Juridica del CONTRATANTE.

11. Cumplir con las demas instrucciones que le sean impartidas por el supervisor del contrato, que se deriven o
tengan relacidn con la naturaleza del contrato.

12. Las demas obligaciones inherentes a la naturaleza y objeto del contrato

2.90BLIGACIONES DEL CONTRATANTE

1. Ejercer la supervision integral durante la ejecucién del contrato, para su correcta ejecucion y cabal
cumplimiento.

2. Suministrar al Contratista la informacion necesaria para la ejecucion del objeto contractual.

3. Velar porque la ejecucion del contrato sea respetuosa de la Ley, en consecuencia, deberd informar a los entes

de control en el marco de sus respectivos mandatos y capacidades, sobre las posibles violaciones que puedan ocurrir
con ocasion de la ejecucién del contrato.

4. Exigir al contratista, la ejecucion idonea y oportuna del objeto contratado, formulando las recomendaciones,
observaciones y sugerencias que sean necesarias para el efecto
5. La E.S.Ey El Contratista, se comprometen a establecer mecanismos de coordinacion, ejecucion, seguimiento,

control y evaluacion de la inversion asignada.
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6. Aprobar las Garantias exigidas una vez cuenten con el cumplimiento de los requerimientos legales
necesarios.

7. Cancelar el valor del contrato en la oportunidad y forma pactada.

8. Las demas que se deriven de la naturaleza del contrato.

2.9 SUPERVISION

Para el cumplimiento de la resolucion 247 de 18 de noviembre de 2019 por el cual se adopta el manual de contratacién
CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE y nos especifica en su ARTICULO 26. SUPERVISION

Articulo 26. Interventora Y SUPERVISION: EI CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZE.S.E, garantizara el
gjercicio de la Interventoria o supervisién en cada contrato que celebre a través del funcionario competente
designado por el Gerente de la entidad o de la contratacién que para el efecto se lleve a cabo, cuando asi se
requiera o se decida.

2.10IDENTIFICACION DEL CONTRATO A CELEBRAR

Tipologia del contrato segun el conceptode compraventa.en el cddigo civil arty1849 — Contrato de compraventa de
bienes inmuebles CONTATOS DE COMPRAVENTA DE BIENES INMUEBLES: ElContratante de Compraventa de
bienes inmuebles tiene por objeto la adquisicion de.esto por parte del CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ
E.S.E. para su funcionamiento.o.su.venta.

2. MODALIDAD DE SELECCION-"DEL CONTRATISTA 'Y SU JUSTIFICACION, INCLUYENDO LOS
FUNDAMENTOS JURIDICOS:

El Acuerdo No 05 (08 de agoste2019)™Por'medio del cualse expide el estatuto de"Contratacion de la EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO CENTRO'DE'SALUD,TABLON DE GOMEZ E.S.E. En su articulo establece lo siguiente:
Articulo. 23 CONVOCATORIA PUBLICA:

Corresponden a aquellos procesos contractuales mediante los cuales se formula pablicamente una convocatoria para
que, en igualdad de oportunidades, los interesados presentenssus ofertas_y«€l CENTRO DE SALUD TABLON DE
GOMEZ E.S.E. DEL MUNICIPIO DE TABLON DE GOMEZ seleccione la propuesta méas favorable para la entidad, de
conformidad con la evaluacién que se realice.

La presente Contratacion se regiré por la Constitucion Politica, Cddigo Civil, Codigo Comercial, Ley 100 de 1993, Ley
80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1437 de 2011, Resolucién 5185 de 2013 del Ministerio de Salud, Acuerdo No 05
(08 de agosto 2019) por medio del cual se expide el estatuto de Contratacién de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
CENTRO DE SALUD TABON DE GOMEZ E.S.E. La junta directiva de la empresa social del estado CENTRO DE
SALUD TABLON DE GOMEZ E.S.E, en uso de sus atribuciones conferidas por el Decreto 115y 111 de 1996, Ley 10
de 1993, Resolucion 1440.

3. ANALISIS DE LAS COMPRAS PUBLICAS
41. Compras publicas sostenibles con el ambiente

De acuerdo con la Mision del Crecimiento Verde, el crecimiento econdmico colombiano de Bsultimos afos, se ha
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concentrado en la explotacion intensiva de los recursos naturales, lo cual no es sostenible ni ambiental, ni
economicamente. Con base en lo anterior, el estadocolombiano juega un papel determinante en el impulso de politicas
publicas y buenas practicas, que permitan minimizar el impacto ambiental de sus acciones, de tal manera que
contribuya a la preservacion del capital natural, el uso mas eficiente de recursos estratégicos y la adaptacion al cambio
climatico. Con base en lo expuesto Colombia CompraEficiente, ha expedido la Guia No. G-CPSMA-02, cuyo
objeto es promover laimplementacion de procesos de abastecimiento con criterios de sostenibilidad en el Sistemade
Compra Publica colombiano.

De este modo, en el presente caso, se procede a efectuar el analisis correspondiente teniendo en cuenta la
mencionada guia, en la cual se determina que la adquisicién de un bien o servicio, es sostenible cuanto satisface la
necesidad, contribuye a la proteccion del medio ambiente y la reduccion en el consumo de recursos. Dentro de los
beneficios de estas compras se encuentran los econémicos, ambientales, sociales y financieros.

Ahora, en relacion con el caso en concreto, la entidad requiere contratar la adquisicion de vehiculos de transporte
asistencial basico de pacientes, como se puedesobservar, esta contratacién estéd encaminada a la adquisicién de
bienes muebles (vehiculos), cuya fabricacion y acondicionamiento se encuentra regulado técnicamente y, cuenta con
vigilancia y control. Ahora, la mejor formade satisfacer lamisma es adelantandala,escogencia deun contratista idoneo
y con experiencia relevante en este tipo de contrataciones.

ANALISIS DE LA OFERTA

La Empresa Social del Estado “CENTRO.DE SALUD TABLON GOMEZ E.S.E”, evidencio queexiste pluralidad de
empresas que ofrécen actividades CIIU relativas a.codificaciones ClU requeridas para el presente proceso. Conforme
con lo anterior sl toma Mo fuente de informacion la base de datos del Registro.Unico Empresarial (RUES); la
consulta de esta base de datos se filtra en'la actividad relacionada, los cuales recopilan la informacion financiera de
alrededor de empresas que prestan el'servicio,de venta de-automotoresly fabricacion de carrocerias. De igual manera
se tuvo en cuenta la infefmacion que arroja cada ¢6digo individualmente y la informacion.gue refleja la sumatoria de
estos.

Fuente y tamaio de la muestra

Fuente Externa: Empresas reportadas por el Registro Empresarial (RUES), la cual estimula y apoya el desarrollo del
sector empresarial y ejerce la inspeccion, vigilancia y control de las sociedades mercantiles. La muestra obedece a
cuatro (4) empresas del sector.

Tabla Muestra de empresas del Sector.

item NIT RAZON SOCIAL
1 822007-5 INGENIERIA Y ARQUITECTURA HOSPITALARIA SAS
2 900441119-4 ORTHOWELL
3 901105862-2 DENSALUD SAS
4 811004610-4 VIVALDI INGENIERIA HOSPITALARIA SAS

Fuente: Registro Unico Empresarial (RUES)

Adquisiciones previas de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ E.S.E
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ENTIDAD - PROCESO O OBJETO VALOR
CONTRATO No
2025001161 SUMINISTRO DE | $13.930.714
DISPOSITIVOS MEDICOS CON
DESTINO  ALMACEN  DE
CENTRO DE SALUD DE GOMEZ
ESE
2024000736 SUMINISTRO DE | $2.841.940
DISPOSITIVOS MEDICOS CON
DESTINO  ALMACEN  DE
CENTRO DE SALUD-DE GOMEZ
ESE

4.6.1. Historico de compras-o

A nivel de entidades gstatales (Gobernaciones, Alcaldiasysecretarias de Salud, Institutos Departamentales de Salud
e Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud) que han realizado similares adquisiciones, se encuentra en la base

adquisiciones de otrasientidades estatales

de datos del SECOP I, losssiguientesiregistres:

ENTIDAD - PROCESQ.0
CONTRATO No.

OBJETO

VALOR

354-DMMED-2024

ADQUICISON DE EQUIPOS Y | ELEMENTOS
MEDICOS PARA EL"SUMINISTRO AVANZADO DE
INSULINA  EN PACIENTES CON“ ACCIONES
CONSTITUCIONALES INSCRITOS AL DISPENSARIO
MEDIO DE MEDEELLIN Y SUS UNIDADES
SATELITALES PARALAVIGENCIA 2024

$120.000.000

CS-13302024

ADQUISICION DE  DISPOSITIVOS ~ MEDICOS
REQUERIDOS PARA LA OPERACION DE LOS
EQUIPOS BASICOS DE SALUD DE LA S INSTITUTO
DE SALUD DE BUCARAMANGA Y SALUD, Y
GARANTIZAR  EL  CUMPLIMIENTO DE LA
RESOLUCION 1212/2024 DEL MINISTERIO DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL

$555.999.968

CONVOCATORIA  001-
2024

ADQUISICION DE EQUIPOS MEDICOS PARA LA
CONFORMACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD
PARA EL FORTALECIMIENTO DEL NIVEL PRIMARIO
BASADO EN ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS)
DE LA S HOSPITAL REGIONAL DE

$129.041.100

CPA-001-2025

CONTRATAR LA COMPRAVENTA DE EQUIPOS Y
ELEMENTOS MEDICOS PARA LA DOTACION Y

$28.675.800

“Salud en accion: donde los hechos hablan mas que las palabras”

NIT: 900.154.361-1

Parque principal — El Tablon de Gémez — Celular: 3107974282
Correos Electronicos: centrosalud@esetablon.gov.co contratacion@esetablon.gov.co

Jf?

Supersalu

Vigilado


mailto:centrosalud@esetablon.gov.co
mailto:contratacion@esetablon.gov.co

o CONTRATACION
= D PLIEGOS INVITACION PUBLICA
CENTRO DE SALUD VERSION CODIGO PAGINA

TABLON DE GOMEZ E.S.E. 01 GER-CON.02 Pagina 26 de 55
NIT.900.154.361-1

HABILITACION DE HABITACIONES
UNIPERSONALES EN EL SEGUNDO PISO DEL
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL DE
NARINO ESE

DOTACION DE EQUIPOS BIOMEDICOS DE
ACUERDO A RESOLUCION 3100 DEL 2019, ESTOS
EQUIPOS SE SOLICITAN DIRECTAMENTE PARA EL

SC-ON-90289 HOSPITAL UNIVERSITARIO EL VALLE C DE | $223.109.64
CARTAGO PARA LOS SERVICIOS DE PARTOS Y
QUIRO
4.7 ANALISIS FINANCIERO
CAPACIDAD FINANCIERA

LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE SALUD TABLONsBE GOMEZ, para analizar la capacidad
financiera y la capacidad de organizacion, analizé segun el Certificado # Registrojnico de Proponentes, la tendencia
de cuatro (4) empresas en el ambito Nacional."La capacidad financiera se obtiene el promedio de los indicadores
individuales de las empresas tomadas como muestra, toda vez que el comportamiento financiero de activos y pasivos
y el ejercicio operaeional del ano evalliado es totalmente diferente para cada una de las‘empresas, ademas este
indicador busca gvaldar la fortaleza financiera de cadasempresa,para asumir los riesgos que’se deriven con la
suscripcion y ejecucion el respectivo contrato.

b LIQUI ENDEU ggéggT?Ji RENTABILID RENTABILID
NIT RAZON SOCIAL DEZ DAMIENT A DE AD DEL AD DEL
0 INTERES PATRIMONIO ACTIVO
INGENIERIA'Y
822007-5 ARQUITECTURA 4.59 0.20 1.94 0.18 0.14
HOSPITALARIA SAS
900441119-4 ORTHOWELL SAS  2.95 0.47 3.58 0.31 0.16
901105862-2 DENSALUD SAS 2.81 0.38 375433,14 0.18 0.11
VIVALDI
811004610-4 INGENIERIA 2.81 0.65 1.56 0.08 0.02
HOSPITALARIA SAS

Fuente: Registro Ginico Empresarial (RUES)

Para este proceso se definieron los indicadores de capacidad Financiera y Organizacional, utilizando las siguientes
formulas estadisticas, después de eliminar los datos atipicos para normalizar la muestra y garantizar la pluralidad de
oferentes.
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RAZON DE RENTABILIDAD

LIQUIDEZ D EI\"I:IDEE:'JI'O COBERTURA DEL RE:I';BCQ.II'.:SSD
DE INTERES PATRIMONIO
PROMEDIO O
MEDIA 3.36 0.42 93859,55 0.18 0.10
ARIMETICA
MEDIANA 2.88 0.42 2,75 0.18 0.12

Para entender el comportamiento de los datos que componen la muestra anteriormente expuesta, existen medidas de
tendencia central y dispersién que permiten hacer inferencias sobre su comportamiento; para lo cual, en el presente
proceso contractual, se han desarrollado a través de:

PROMEDIO O MEDIA ARITMETICA, la cual es |a medida de tendencia central mas frecuentemente usada. Para
calcular la media aritmética o promedio de un:conjunto de-ebservaciones, deben sumarse todos los valores y dividir el
resultado por el nimero total de observaciones. Esta'medida es muy sensible.a los datos atipicos pues tan solo uno
de los datos puede afectar significativamente el calculo de la misma. Por ejemplo,. si la Entidad Estatal cuenta con
informacién del indice de liquidez de 4 proveedores, 1,4; 2,2; 1,9; y 6 respectivamente, el promedio de liquidez de
estos 4 proveedores es 2,9. Esto es debido a que existe.un proveedor con un alto nivel de liquidez quien en este caso
representa un desempefio_atipico.con respecto a su sector yaquien afectara el indicador del‘premedio. En este caso
no basta con estudiar el promedio pues.como se puede observar ehpromedio no representa el comportamiento de la
mayoria de los proveedores.

MEDIANA, la cual'es una medida estadistica que representa.el valor que ocupa la posicion central en una muestra.
Para calcularlo los datos deben-ordenarse’de;menor a mayor e identificar el dato que ocupa la posicion central. Si el
tamafio de la muestra esipar, la mediana es el promedio de 1as dos valores centrales. Si eltamafio de la muestra es
impar, la mediana corresponderalivalorubicado en la mitad de la muestra. A diferenciadela media, la mediana no es
afectada por la presencia de datos atipicos. Sin embargo;.al ser una medida de ubicacidn o posicién, se recomienda
que sea una variable complementaria, la cual puede brindar informacion Util si€'s'comparada con la media.

INDICADORES ECONOMICOS Y DE CAPACIDAD FINANCIERA

De acuerdo a la informacién anteriormente descritaen ESTUDIO DE LA OFERTA, y prevaleciendo los principios de la
contratacion estatal, ademas de tener en cuenta los diverses factores que cobijan el presente proceso contractual,
tales como cuantia, forma de plazo, entre otros, determinaran los siguientes indicadores financieros y de capacidad
organizacional para el presente proceso contractual de la siguiente manera:

indice de liquidez: Activo Corriente/Pasivo Corriente

Este indicador determina la capacidad que tiene un proponente para cumplir con sus obligaciones de corto plazo.
Para este proceso de contratacién después de realizado el analisis pertinente se establecera como indice de liquidez
mayor o igual a 2.88

indice de endeudamiento: Pasivo total/Activo total
Este indicador determina el grado de endeudamiento en la estructura de financiacién del proponente.
Para este proceso de contratacion se ha determinado un indicador de endeudamiento menor o igual de 0,42

Razén de Cobertura de Interés Utilidad operacional/Gastos de Intereses
Este indicador refleja la capacidad del proponente de cumplir con sus obligaciones Financieras.
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Para este proceso de contratacion se ha determinado un indicador de cobertura de interés mayor o igual de 2.75, Y/O
INDETERMINADO.

CAPACIDAD ORGANIZACIONAL

Rentabilidad sobre el patrimonio Utilidad operacional/patrimonio

Este indicador determina la capacidad de generacidn de utilidad operacional por cada peso invertido en el patrimonio.
Para el presente proceso de contratacion se ha determinado rentabilidad sobre el patrimonio mayor o igual de 0.18,
Rentabilidad sobre Activos Utilidad operacional/Activo total

Este indicador determina la capacidad de generacion de utilidad operacional por cada peso invertido en el activo.
Para el presente proceso de contratacién se ha determinado rentabilidad sobre el patrimonio mayor y/o igual de 0,10,

PROPONENTES PLURALES
En un Proceso de Contratacion se pueden presentar oferentes plurales por medio de uniones temporales, consorcios
y promesas de sociedad futura. La EntidadsEstatal ha determinado que, para el presente proceso de contratacion, el
procedimiento para calcular los indicadores de los oferentes plurales a partiride.la informacion de cada integrante del
oferente plural es la siguiente:

Para ello los oferentes plurales. conformados por‘medionde uniones temporales, consorcioshy. promesas de sociedad
futura, deberan allegar-dentro=de-su_documentacion en medio. fisica y magnética el detallade. de los aportes de
participacion de cada/uno y la determinacién de cada uno de ellos.

Para la verificacion delosfindicadores financiero$ de los proponentes plurales, la entidadlos.verificara seguin promedio
ponderado de los componentes de los Indicadores segun:
Ponderacion de los componentes delos indicadores

En esta opcién cada uno“de“los integrantes ‘del oferente aporta al valor total .del componente del indicador
proporcionalmente con su participacién en la figura, esto es, unién temporal o consorcio.
La siguiente es la férmula aplicable:
Numerador, * Participacién, + ---+ Numerador, * Participacién,
Denominador, = Participacion, + ---+ Denominador, * Participacion,,
Yi-s Numerador; * Participacion,
Y, Denominador; * Participacion,

Indicador =

Donde i representa a una empresa que conforma el oferente plural y n es el nimero total de empresas integrantes del
oferente plural (unién temporal o consorcio).

Esta opcion incentiva a que el integrante del proponente plural con los mejores indicadores tenga una mayor
participacion en dicho proponente plural.

Los oferentes interesados en participar deberan cumplir los requisitos financieros y de organizacién los cuales se
verificaran por parte de las Entidad directamente de la informacién que se encuentra contenida en el Registro Unico
de Proponentes vigente.

El Proponente, individual o plural debera demostrar que cuenta con la capacidad financiera adecuada para ejecutar el
Contrato, la cual se medira de conformidad con los parametros que se describen en el presente numeral. Para ello, el
Proponente o Consorcio 0 una Unién Temporal debe(n) presentar el Registro Unico de Proponente.
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Atendiendo lo establecido en el Acuerdo 100 de 2014 por medio del cual se adopta el Estatuto de Contratacion para
la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE SALUD TABON DE GOMEZ se llevé a cabo analisis del sector, el
cual esta basado en el estudio financiero y organizacional de las empresas que comercializan los productos o servicios.
Teniendo en cuenta lo anterior, se establecieron los indices de capacidad financiera y organizacional del presente
estudio previo y seran los siguientes:

INDICADOR PORCENTAJE
Indice de liquidez Mayor o igual a 2.88
Nivel de endeudamiento Menor o igual a 0,42
Razén de cobertura de intereses Mayor o iguala2.75 0
indeterminado

Por su parte, los indicadores ce Capacidad Organizacional que deben cumplirlos oferentes, son:

INDICADOR PORCENTAJE
Rentabilidad sobre el patrimonio Mayer o igual a 0,18
Rentabilidad sobre activos Mayoraigual a'0,10

4.9. FORMA DE PAGO.

EL VALOR DELODJETOES DE: TRESCIENTOS CUARENTA Y UN MILLON.SETECIENTOS OCHENTA
Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS-€INCUENTA 'Y CINCUENTA PESOS ($341.784.457.) , cancelaré el valor
del contrato que se llegue a suscribir de la siguienteforma: un primer pago en calidad de anticipo del 15 % del valor
total del contrato una vez perfeccicnado.elcontrato y aprobacion de pélizas por parte delsupervisor y el 85% restante,
previa presentacion de la factura del bien contratado, segtn corresponda, comprobante de ingreso al almacén cuando
de acuerdo a los procedimientos internos se requiera, acreditacion del pago de‘aportes a la seguridad social integral
(salud, pensién y ARL con un Ingreso Base de cotizacion que cumpla con'los mandatos legales) y parafiscales, de
conformidad con la normatividad legal vigente y acta de seguimiento y/o liquidacién como constancia escrita de recibido
a entera satisfaccion expedida por el Subgerente Administrativo del CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ o
quien haga sus veces, quien ejercerd la supervision, vigilancia'y'control del presente contrato.

El precio previsto Incluye todos los gastos, directos e indirectos, derivados de la celebracién, ejecucién y liquidacion
del contrato y en general, todos los costos en los que deba incurrir el contratista para la cumplida ejecucion del contrato.
El CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ no reconocera, por consiguiente, ningun reajuste realizado por el
contratista en relacion con los costos, gastos o actividades adicionales que aquel requiera para la ejecucion del contrato
que fueron previsibles al momento de presentacion de la oferta.

Para el pago, el Contratista debera presentar la factura correspondiente y acreditar que se encuentra al dia en sus
obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social integral.
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En todo caso los pagos que se efectlien en desarrollo de las obligaciones contractuales se sujetaran al registro
presupuestal y al flujo de caja de la ESE

4.10. CARGAS ADMINISTRATIVAS: El oferente se hace responsable de las cargas administrativas, si a ellas hubiere
lugar, y que se generen de la realizacion del contrato.

4.11. CARGAS TRIBUTARIAS: En razdn a la ejecucion del presente contrato, el contratista debera asumir todas las
cargas tributarias que se generen con ocasion de la celebracidn del contrato y esté obligado segun las normas legales
vigentes para tal efecto.

Para el caso concreto Unicamente en relacién con los impuestos y descuentos aplicables sin perjuicio de otros
impuestos ajenos a la ESE, descuentos, estampillasiorcualquier otro, deben tenerse en cuenta, los siguientes:

DEDUCCIONES BASE GRAVABLE PORCENTAJE
ESTAMPILLA PRO CULTURA (e dT\'/i’\agc’ excluido 2,0%
ESTAMPILLATPRO BIENESTAR DEL Valor total de!l pago excluido 4.0%
ANCIANQ VA ’

Valor total del pago
TASA PRQ DEPORIE . 2,5%
excluyendo impuestos
ESTAMPILLA PRO LA JUSTICIA Valor total del pago excluido 2 0%
FAMILIAR IVA ’
ESTAMPILLA PRO UNIVERSIDAD DE Valor total del pago 0.5%
NARINO excluyendo impuestos ’

5. CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL CDP.

El presente proceso de contratacidn cuenta con apropiacion presupuestal disponible para la asuncion de
compromisos con derivados del presente proceso de contratacion, la cual se encuentra respaldada por el Certificado
de disponibilidad Presupuestal N 2025001338

5.1. FUNDAMENTOS JURIDICOS DE LA MODALIDAD DE SELECCION
La presente Contratacion se regira por la Constitucidn Politica, Cédigo Civil, Cédigo Comercial, Ley 100 de 1993, Ley

80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1437 de 2011, Resolucion 5185 de 2013 del Ministerio de Salud, Acuerdo 002 de
28 de diciembre de 2021 por medio del cual se expide el estatuto de Contratacion de la EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ E.S.E.

El régimen juridico a aplicarse en la celebracion del respectivo contrato en la entidad, sera el privado, puesto que las
Empresas Sociales del Estado por mandato legal tienen su propio manual de contratacién, sin que se desconozcan
mandatos de estirpe constitucional y legal, entre otros, los referidos al régimen de inhabilidades e incompatibilidades
y a los principios de planeacién, seleccion objetiva, celeridad y otros que por su naturaleza sean aplicables para la
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suscripcion del contrato; por lo anterior La Empresa Social del Estado E.S.E, aplicara el Acuerdo Numero 247 de 08
de agosto 2019, mediante el cual la Junta Directiva de la Empresa Social CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ
E.S.E, aprobd el Manual de Contratacion.

6. CONDICIONES GENERALES PARA PARTICIPAR

6.1. CALIDADES DE LOS PARTICIPANTES

6.1.1. Participantes

Podran participar en este proceso, todas las personas naturales y las personas nacionales o extranjeras, inscritas en
el registro mercantil, que tengan en su objeto actividades directamente relacionadas con el objeto a contratar. Las
personas juridicas deberan estar legalmente constituidas y-domiciliadas en Colombia y su duracién no podra ser inferior
al término de ejecucion del contrato y un (1) afio'mas (articulo 6 ley 80 de.1993).

También podran participaren consorcio 0 en union temporal, de conformidad conlo,establecido en el presente estudio
previo.

Tanto las personas naturalescomorjuridicas deben acreditar que.cuentan Tanto las personas naturales como juridicas
deben acreditar que cuentan con un taller autorizado para mantenimientos preventivos y correctivos de los equipos
médicos en el departamentordesNarifioindistintamente de donde se encuentre registrada su casa principal, para lo
cual debera estar inscrito enrlarespectiva Camara de Comercio, so pena de rechazo dela‘oferta. Para los consorcios
0 uniones temporales todos sus miembros,deberan cumplir con estos requisitos. Indistintamente de donde se
encuentre registrada sul€asa principal, para lo cual debera estar inscrito en la respectivaiCamara de Comercio, so
pena de rechazo de la oferta."Para‘los consorcios o.uniones temporales todos susmiembros deberan cumplir con
estos requisitos.

Ausencia de inhabilidades e incompatibilidades: Los oferentes no podran encontrarse incursos en ningunas de las
causales de inhabilidad, incompatibilidad o prohibicién, establecidas en la Constitucién Nacional, en la Ley 80 de 1993,
Ley 610 de 2000, Ley 734 de 2002, Acto LegislativoNo.01 de 2004. Ley 190 de 1995, Ley 1150 de 2007, acto legislativo
01 de 2009, Ley 1474 de 2011 y demés normas que regulansla.materia, que les impida suscribir el contrato. Cuando
la inhabilidad o incompatibilidad sobrevenga en un proponente dentro de la convocatoria publica, se atenderd que
renuncia a la participacién en el proceso de seleccidn y a los derechos surgidos del mismo

Unicamente seran tenidas en cuenta para efectuar la PONDERACION, las propuestas habilitadas en los aspectos
Juridico, Técnico y de experiencia, de capacidad financiero, y capacidad organizacional: a las cuales les otorgara
puntaje de acuerdo con los factores y condiciones establecidas, una vez se efectue verificacion de los siguientes

criterios:

FACTOR HABILITANTE RESULTADO
- Capacidad Juridica: Habilitada / No Habilitada
- Capacidad Técnica y de Experiencia '"Habilitada / No Habilitada.
- Capacidad Financiera y Organizacional. Habilitada / No Habilitada
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Podran participar personas naturales o juridicas nacionales o extranjeras, en forma individual, o conjunta que
cumplan con los requisitos legales y los especialmente previstos en el presente:

a) Tener capacidad para contratar conforme a las normas legales.

b) Si se trata de personas juridicas nacionales o extranjeras, deberan tener una duracién no inferior a la
del plazo del contrato resultante de este proceso y un (1) aflo mas. El objeto social debe permitirle
ejecutar el objeto del contrato. Asi mismo, la entidad requerird que los participantes tengan una
constitucion minima anterior de dos (2) afios contados a partir de la fecha de matricula mercantil. En
caso de uniones temporales, consorcios o promesas de sociedad futura todos los integrantes deben
cumplir con este requisito.

c) Los miembros del consorcio o de la union temporal deberan presentar el documento de constitucion, el
cual debera expresar claramente su conformacion, las reglas basicas que regulan las relaciones entre
ellos y su responsabilidad, e igualmente su voluntad de participar en la presentaciéon conjunta de la
propuesta y de suscribir el contrato. A su vez, designara a la.persona que actuara como representante
del consorcio o de la union temporal.

Si el oferente es persona juridica, o los miembros del.consorcio o union temporal son personas juridicas, deberan
acreditar que su objeto social.se encuentra directamente relacionado, con el objeto de‘lapresente contratacion,
Si el oferente es persona natural,”con establecimiento de comercio su actividad mercantil debera estar
directamente relacionada con el objeto a contratar, de tal manera que le permita la celebracion y ejecucion del
contrato, teniendo en cuanta para estos efectos el alcance y la naturaleza de las diferentes obligaciones que
adquiere.

El oferente, el representante legal y/o su.apoderado deberan presentar copia de su.documento de identificacion,
y en caso de uniones temporalesy consorcios se debera aportar copia del documento de identificacion de cada
uno de los representantes legales de las empresas que.lo componen y delsfepresentante legal del consorcio o
unién temporal. “Asi mismo, la conformacién debe ser por el término de‘ejecucion del contrato y un afio mas.
Los documentos para acreditar la capacidad juridica, seran carta de presentacion de la propuesta, garantia de
seriedad y validez de la propuesta, copia de cedula de ciudadania, certificado de existencia y representacion
legal, autorizaciéon del 6rgano societario correspondiente (si se requiere), documento de constitucion del
consorcio, union temporal y/o sociedad futura, certificadode pago de aportes de seguridad social, verificacion
de no inclusion en el boletin de responsables fiscales, verificacion del certificado de antecedentes disciplinarios,
certificado de antecedentes judiciales, inscripcion en el RUP, inscripcion en el Registro Unico Tributario RUT,
certificado de no encontrarse en curso de inhabilidades e incompatibilidades.

Los proponentes podran presentar observaciones frente al informe preliminar de verificacion de requisitos

habilitantes y calificacion dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a su publicacién de acuerdo con el (-

cronograma establecido para el proceso.
Tanto el informe de verificacion como el de evaluacion seran publicados en el Sistema

Electrénico para la Contratacion Puiblica (SECOP 1l) a través del Portal Unico de Contratacion
www.colombiacompra.gov.co.

6.1.2. Consorcios y uniones temporales
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Podran presentar propuesta bajo la figura asociativa de consorcio o unién temporal. El consorcio o la union temporal
pueden estar conformados por personas naturales o personas juridicas, o la combinacion de éstas, siempre y cuando
cumplan de manera independiente las condiciones exigidas en el anterior numeral.

Podran presentar propuesta bajo la figura asociativa de consorcio unién temporal con un maximo de dos (2) integrantes.
De presentarse en consorcio 0 unién temporal, CADA UNO DE SUS MIEMBROS debera estar inscrito en el R.U.P.
Ponderacién de los componentes de los indicadores

En esta opcion cada uno de los integrantes del oferente aporta al valor total del componente del indicador
proporcionalmente con su participacién en la figura, esto es, unién temporal o consorcio.
La siguiente es la formula aplicable:

Numeradory * Participacion, + -+ Numerador, * Participacion

Indicador = : — = : — =
Denominador; * Participacién, + -+ Denominador,, + Participacién

Yiz; Numerador; * Participacion;

izy Denominador; * Participacién,

Donde i representa a una empresa que conforma el oferente plural y n s el nimero totahde empresas integrantes del
oferente plural (uniér"temporal 0 consorcie).

Esta opcion incentiva@ que el integranteidel proponente plural con les mejores indicadores tenga‘una mayor participacion
en dicho proponente plural.

Los proponentes ‘indicaran~dentrodel documento de constitucion de consorcio”o unién temporal, el porcentaje de
participacion de cada uno-de 'sus miembrosysefalaran l0s-terminos y extension de la participacion en la propuesta y en
su ejecucion, los cuales ne podran ser modificados sin el consentimiento previo de la entidad.€ontratante. De igual manera
en este documento informarénsa,quienshandesignado como representante legal para todos los efectos.

La duracién del consorcio o de la unién temporal; seraigual al término de vigencia‘del contrato y un afio mas contado
desde el vencimiento del término de liquidacién de dos meses:

No podra haber cesién del contrato entre los miembros del consorcio o unién temporal; esta condicién es clausula
obligatoria del contrato.

6.2. REQUISITOS PARA PARTICIPAR

6.2.1 Objeto social para personas juridicas.

El oferente, debe acreditar que su objeto social comprende las actividades requeridas en el presente proceso de
contratacion, asi como su existencia y representacion legal.

%

Teniendo en cuenta que la entidad con el presente proceso pretende efectuar la adquisicion de ambulancias para \ =
Transporte asistencial basico, se requiere que el objeto social de los proponentes comprenda expresamente la
venta de vehiculos y chasis para la fabricacién, adecuacioén y dotacién de ambulancias, unidades especiales y
de rescate. Lo anterior por cuanto estos suponen la agrupacion de los bienes que se pretenden adquirir
(Ambulancias dotadas), situacion que la entidad verificara en el Certificado de Existencia y Representacion Legal
o Registro Mercantil segtin corresponda.
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Para el caso de consorcios o uniones temporales, se acreditara tal condicion de manera individual de
conformidad con los objetos sociales y/o la actividad econdmica registrada en la camara de comercio para cada
uno de los miembros segun corresponda a cada integrante del proponente plural.

6.2.2 Representante legal.

Cuando se trate de persona juridica, quien presenta la propuesta debe estar autorizado para comprometer la
firma por el valor de la propuesta. En caso de requerir el representante legal autorizacion para celebrar contratos
a partir de determinadas cuantias conforme a los estatutos de la persona juridica, debera presentar la respectiva
autorizacion para la presentacion de la oferta y la suscripcion del contrato que se llegare a adjudicar como
resultado de la presente Seleccion Abreviada. El acta que para el efecto se aporte, debera cumplir con los
requisitos y formalidades establecidos en el articulo 189 del Codigo de Comercio.

6.2.3 Inhabilidades o incompatibilidades.

El proponente no debe estar incurso'en ninguna de las causales de inhabilidades o incompatibilidades para
participar y contratar previstas en la Constitucion y la Ley, para lo cual debera aportar la correspondiente
certificacion, suscrita por el representante legal u oferente.

6.2.4 Autorizacion para Comprometer ala Sociedad

Cuando el representante legal de la.sociedad se halle limitado en sus facultadesiparaicontratar y comprometer a
la misma, el proponente debe presentar copia del'Acta aprobada de la Junta de Socios 0 Asamblea respectiva u
organo competente, donde conste que ha sido facultado para presentar oferta y firmar el contrato hasta por el
valor total del mismo.

6.2.5 Proponentes extranjeros.

Los proponentes extranjeros, deben acreditar unfapoderado o representante en Colombia para todos los efectos
del proceso contractual cuando sea el caso y cenirse en un todo a lo establecido en estos pliegos y en lo reglado
por las normas legales vigentes.

6.3. REGLAS DE SUBSANABILIDAD.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 5 de la Ley 1150 de 2007 los proponentes podran subsanar los
REQUISITOS O DOCUMENTOS QUE VERIFIQUEN LAS CONDICIONES DEL PROPONENTE O SOPORTEN EL
CONTENIDO DE LA OFERTA Y QUE NO CONSTITUYAN LOS FACTORES DE SELECCION ESTABLECIDOS POR
LA ENTIDAD EN EL PRESENTE PLIEGO DE CONDICIONES.

Los documentos que otorgan puntaje y no son un requisito habilitante, seran insubsanables.
Dichos requisitos y documentos se podran solicitar o allegar por los proponentes hasta la fecha y hora
establecidas en el cronograma procesal para tal fin.

7. REQUISITOS HABILITANTES.
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7.1 Documentos de Caracter Legal:
El Proponente debe incluir en su Oferta los siguientes documentos:

7.1.1. Carta de Presentacion: Si el proponente es una persona juridica, la carta de presentacién debera ser firmada
por su representante legal quien debe estar debidamente facultado, indicando al pie de la firma el nombre, cargo y
documento de identidad. En el caso de consorcios o uniones temporales, debera estar firmada por el representante
designado.

El contenido de la carta de presentacion, correspondera con el texto del modelo que se anexa (Anexo 1 — Carta de
presentacion de la propuesta presentada), el cual deberé estar firmado en original.

7.1.2. Certificado de Existencia y Representacion Legal: El proponente debera presentar con su propuesta, el
certificado sobre su existencia y. representacionrlegal. cuando se trate de persona juridica; cuando se trate de
Consorcios 0 Uniones Temporales conformados por personas juridicas, cada.uno de sus integrantes debera presentar
su respectivo certificado.

La expedicién de dicho certificado no podra tener una.anterioridad superior a un (1) mes, eontado a partir de la fecha
de cierre del proceso-de contratacion:

Sl el proponente gs una organizacion sin animo de lucro con reconocimiento de personeria Juridica de una entidad
diferente a Camara de Comercioszdeberasaportar el Certificado de existencia y representacion legal actualizado y
vigente con fechaide expedicion-.NO-MAYOR A UN.MES anterior al cierre del proceso; junto con copia del Acto
Administrativo de reconecimientosdespersoneria juridica y los estatutos de la organizacion. En caso de contar con
sucursal en el Departamento de NARINO, ‘debera aportar el corréspondiente certificado dé matricula mercantil de
sucursal nacional expedido.por la Camara.de Comercio de NARINO.

7.1.3. Autorizacion de la Junta o Asamblea de Socios: Cuando ¢l Representante Legal de la persona juridica
tenga restricciones para contraer obligaciones en‘nombrexde la misma, en razén a la cuantia, deberéd adjuntar el
documento de autorizacion expresa del 6rgano competente de lasociedad, de'acuerdo con el certificado de existencia
y representacién legal, o el documento donde acredite su autorizacion para participar en la contratacién, firmar la
propuesta y suscribir el contrato en el evento de salir favorecido.

Esta observacion también es valida para los miembras,del consorcio o unidn temporal.

7.1.4. Certificado de Registro Mercantil: Las personas naturales deberan presentar su certificado de registro
mercantil. La expedicion de dicho certificado no podra tener una anterioridad superior a un (1) mes contados a partir
de lafecha de cierre del proceso de contratacion y debera estar inscrito en las actividades de comercio especificamente
relacionadas con el objeto contractual.

7.1.5. Certificacion de pago de los aportes al SSSI y Parafiscales de sus empleados: Cuando el interesado
sea una persona juridica, debera presentar una certificacidn en original, (expedida por el Revisor Fiscal, cuando éste
exista de acuerdo con los requerimientos de la Ley, o por el Representante Legal, cuando no se requiera Revisor
Fiscal), en la que se indique que se encuentran al dia en el pago de los aportes de sus empleados a los sistemas de
salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a ello hubiere lugar y aportar las correspondientes
planillas de pago de aportes.
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Dicho documento debe certificar que, a la fecha prevista para la recepcidn de documentos, ha realizado el pago de los
aportes correspondientes a la nomina de los ultimos seis (6) meses, contados a partir de la citada fecha, en los cuales
se haya causado la obligacién de efectuar dichos pagos.

Cuando el interesado sea una persona natural, debera presentar una declaracion en original, bajo la gravedad de
juramento donde certifique el pago de sus aportes, asi como los de sus empleados y/o contratistas a los sistemas de
salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a ello hubiere lugar. Dicho documento debe certificar
que, a la fecha prevista para la recepcion de documentos, ha realizado el pago de los aportes correspondientes a la
ndmina de los ultimos seis (6) meses, contados a partir de la citada fecha, en los cuales se haya causado la obligacién
de efectuar dichos pagos. (inc. 1, del articulo 50 de la Ley 789 de 2002) ademas debera anexar las correspondientes
planillas de pago de seguridad social para el mismo periodo, denotando el pago oportuno mensual.

Cuando se trate de Consorcios, Uniones Tempeoralesyeada uno de sus integrantes, debera aportar la declaracion aqui
exigida. En caso que el interesado, persona natural o juridica, ho tenga personal a cargo y por ende no esté obligado
a efectuar el pago de aportes parafiscales y seguridad social debe, también-baje.la gravedad de juramento, indicar
esta circunstancia en la mencionada certificacion.

7.1.6. Documentordeconformacion-del consoreio o union temporal: Sila oferta es presentada por un Consorcio
o Unién Temporal} se debe anexar el dacumento suscrito.por susiintegrantes, en el cual se demuestre el cumplimiento
de las disposiciones contenidas en el articulo 7° de la.Ley 80 de 1993, tales como:

Indicar en forma expresa si.susparticipacion.es a titulo de Consorcio o Union Temporal.

1. Designar para.todos los efectos-€l representante del'Consorcio 0/ la Unién Temporal.

2. Sefialar las reglas basicas que regulen las relaciones entre los/miembros del Consorcio o la Unién Temporal
y sus respectivas responsabilidades.

3. Senalar en forma clara'y precisa, en el caso de la Union Temporal, los términos’y extension de la participacion

en la propuesta y en su ejecucion y las obligaciones y responsabilidades de cada.uno en la ejecucion del contrato, los
cuales no podran ser modificados sin el consentimiento previo de la entidad:

4, Sefialar la duracién del Consorcio o la Unién:Temporal, la cual no'podré ser inferior a la duracion del contrato
y un afio mas.
5. Si los miembros del Consorcio o la Unién Temporal o alguno de ellos, es persona juridica, debe adjuntar a la

propuesta el certificado de existencia y representacion‘legal,.atendiendo lo exigido para estos documentos en el
presente pliego de condiciones.

6.

7.1.7.  ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS EXPEDIDO POR LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION.
Del proponente persona natural y, en caso de ser persona juridica de ésta y de su representante legal, si se trata de
consorcio 0 unién temporal, de cada uno de los miembros (persona natural y/o persona juridica), asi como de su
representante legal. Si no se allega este documento, la entidad haré la verificacion en el aplicativo dispuesto para ello
por la Procuraduria General de la Nacion.

7.1.8. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES FISCALES EXPEDIDO POR LA CONTRALORIA GENERAL DE LA
REPUBLICA.

Del proponente persona natural y en caso de ser persona juridica de ésta y de su representante legal, si se trata de
consorcio 0 unién temporal, de cada uno de los miembros (persona natural y/o persona juridica), asi como de su
representante legal. Si no se allega este documento, La entidad realizara la verificacion en el aplicativo dispuesto para
ello por la Contraloria General de la Republica.
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7.1.9. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES EXPEDIDO POR LA POLICIA NACIONAL.

Del proponente persona natural y, en caso de ser persona juridica de su representante legal, si se trata de consorcio
0 union temporal, de cada uno de los miembros (persona natural y/o persona juridica), asi como de su representante
legal. Si no se allega este documento, la entidad realizara la verificacion en el aplicativo dispuesto para ello por la
Policia Nacional

7.1.10. Fotocopia del Registro Unico Tributario (RUT), de la empresa o de la persona natural, segun
corresponda.

7.1.11 CERTIFICADO DE MEDIDAS CORRECTIVAS DEL REPRESENTANTE LEGAL O DE LA PERSONA
NATURAL Y ANTECEDENTES JUDICIALES DEL PROPONENTE O DE SU REPRESENTANTE LEGAL.

Del proponente persona natural y, en caso de ser persona juridica de su representante legal, si se trata de consorcio
o unién temporal, de cada uno de los miembros«(persona natural y/o persona juridica), asi como de su representante
legal. Si no se allega este documento, la entidad realizara 1a"verificacidn.en el aplicativo dispuesto para ello por la
Policia Nacional

7.1.12. Copia del documento de identificacion personal del Representante Legal o'persona natural.
7.1.13. Consulta de.inhabilidades por-delitos sexuales.

Del proponente persona natural'y, encaso'de ser persona juridicaide su representante legal

Si se trata de consorcio o unién temporal, de cada uno de los miembros (persona natural

y/o persona juridica), @si come.dessusrepresentante legal.

7.1.14 CERTIFICADO-BE NO,ESTARANCLUIDO EN'EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS
- REDAM: Del proponente persona natural'y en case de ser persona juridica de su representante legal, si se trata de
consorcio, unién temporalide cada uno de/los miembros (persona natural y/o personadjuridica), asi como de sus
representantes. Este certificado no podra ser consultado por la entidad, asi que deberé'ser aportado por el proponente

7.1.15 Libreta Militar (excepto para Hombres mayores de 50 afos). Del proponente persona natural y, en caso de ser
persona juridica de su representante legal

7.1.16. Garantia de seriedad de la propuesta.

El proponente debe allegar con su propuesta el original de‘laspéliza de seriedad de la propuesta expedida por compafiia
de seguros legalmente establecida en Colombia, la cual debera estar acompafiada del recibo de pago de la prima

correspondiente, y contener la siguiente informacion:

Asegurado / Beneficiario: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ.
Valor asegurado: DIEZ POR CIENTO (10%) DEL PRESUPUESTO OFICIAL.

Vigencia: Con una vigencia de ciento veinte dias (120) dias calendario contados a partir de la fecha de cierre del presente
proceso. En caso que la fecha de cierre de la seleccién abreviada de bienes con caracteristicas técnicas uniformes y de
comun utilizacién mediante subasta inversa presencial se amplie, deberé ajustar la vigencia de la misma, amplidndola en
los términos del cronograma.

Tomador / Afianzado: si el proponente es una persona juridica, la péliza o garantia debera tomarse con el nombre o razén
social que figura en el Certificado de Existencia y Representacion Legal expedido por la cdmara de Comercio respectiva
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y no solo con su sigla, a no ser que en el referido documento se exprese que la sociedad podré denominarse de esa
manera. Cuando la propuesta se presente en consorcio 0 unién temporal, la péliza debera tomarse a nombre de TODOS

SUS INTEGRANTES y no a nombre del consorcio o unidén temporal ni tampoco del respectivo representante legal (articulo

2.2.1.2.3.1.4 del Decreto 1082 de 2015).

El 6 los tomadores de la garantia, deberan suscribirla (en el caso de consorcio y uniones temporales, se debe suscribir

por todos los integrantes).
La poéliza de seriedad se hara efectiva cuando se den los supuestos establecidos en el articulo 2.2.1.2.3.1.6 del Decreto
1082 de 2015.

7.1.15 REGISTRO UNICO DE PROPONENTES

A la presentacion de la oferta el proponente debera acreditar que se encuentra debidamente inscrito y/o renovado en el
Registro Unico de Proponentes de la Camara.deiGormiercio, el cual, antes del cierre del proceso DEBERA encontrarse en
firme, acorde con lo ordenado por la legislacion vigente antes del dia de.cierre del proceso. El proponente, sea persona
natural o Juridica y cuando se trate de consorcio o union temporal, cada uno-de, los integrantes, debera presentar el
respectivo RUP en las condiciones descritas.

7.1.16 CERTIFICADO DE MINIMOS DEL SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y'SALUD EN EL TRABAJO,
A El oferente presentara la constancia o certificado.de la autoevaluacion de los Estandares Minimos del Sistema
de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST para la vigencia 2024 conforme a la Resolucién 0312 del 2019.
Cuyo resultado debe ser mayororigualal®8%.

B.

C. El oferente preSentarallaconstancia.o certificado de la autoevaluacion de los Estandares Minimos del Sistema
de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG=SST para la vigencia 2024 conforme ala DECRETO 1072 DE 2015,
expedido por el profesionaliresponsable elicual debe aportar la licencia vigente. Cuyo resultado debe ser mayor o igual
al 98%.

7.2 DOCUMENTOS DE CONTENIDO ECONOMICO, TECNICO y ADMINISTRATIVO
Debe aportar Fotocopia del Rut actualizado a la vigencia 2024

Copia de los estados financieros de la firma proponente;acompariado de sus notas, con corte a 31 de diciembre de
2024, debidamente certificado por Contador Publico o Revisor Fiscal cuando se requiera, de acuerdo con lo establecido
por la Ley 43 de 1990, y firmado por el representante legal, anexando para el efecto la tarjeta profesional técnica.

Para efectos de lo anterior, la Entidad requiere que el proponente se encuentre clasificado en el cddigo de clasificacion

La fecha de expedicién de este documento no podra ser mayor a un (1) mes teniendo como base la fecha del cierre
del presente proceso y debera contener toda la informacion que repose en dicho registro.

Si la propuesta se presenta en forma individual, el oferente debe cumplir en forma total con la inscripcién, calificacidn
y clasificacion de la actividad, especialidad y grupo exigido en el presente pliego.

En el evento que la propuesta la presente un consorcio o union temporal, cada uno de los miembros debera estar
inscrito, calificado y clasificado en la actividad, especialidad y grupo exigido por la Entidad para el presente proceso.
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7.3. EXPERIENCIA

Todos los contratos con los que se pretenda acreditar experiencia general o especifica, deberan encontrarse inscritos
en el RUP, deberan encontrarse minimo cuatro (4) de los codigos relacionados y clasificados en el Codigo UNSPSC:
42171600, 4217161700, 42171900, 42172000, 42172100, 42182200, 42181500, 42181600, 42181700, 42181900,
42182000, 42182100, 42182200, 42182300, 42182300, 42182400, 42182500, 42182600, 42182700, 42182700,
42182800, 42182900, 42183000, 42183000, 42183100, 42183200, 42183300, 42191500, 42191600, 42191700,
42191800, 42191900, 42192000, 42151500, 42151600, 42151700, de lo contrario no seran tenidos en cuenta para la
acreditacién. De igual manera se informa que en todo caso para determinar el valor del contrato, se tendra en cuenta
el valor inscrito en el RUP.

7.3.1 EXPERIENCIA GENERAL

El proponente debera ser una persona natural o juridica; que acredite experiencia general con la presentacion
de dos (2) contratos ejecutados, liquidados y debidamente inscritos en el RUP al momento del cierre del presente
proceso, cuyo objeto esté relacionado coneel‘compraventa-de ambulancias y/o fabricacion, adecuacién, dotacién y
montaje de carrocerias para ambulancias'y, que suvalor.en sumatoria sea‘igual o superior al 200% del presupuesto
oficial de la presente contratacion expresado en SMLMV, suscrito con entidades publicas o privadas, para lo cual debera
aportar los respectivos contratos y sus correspondientes actas de liquidacion en donde seyobserve el cumplimiento de
los objetos contratados.-Al-menes-une-de,los contratos aportados debera ser igual o superioraleien por ciento del valor
del presupuesto oficialdelproceso; expresado en SMLM\V. del afio:de ejecucion del contrato.

Como soporte de la informacién allegada por el proponente, se deberan anexar copia del contrato, las cuales deberan
contener, como minimo, la siguiente informacién:

. Nombre de la empresa contratante

. Nombre del contratista

. Objeto del contrato

. Si se trata de un consorcio o unién temporal, se debe sefialar el nombre de sus integrantes, adicional mente, se
debe indicar el porcentaje de participacidén de cada uno de ellos.

. NUmero del contrato

. Fecha de suscripcion (dia, mes y afio) y fecha de terminacion (dia, mes, afio)

. Fecha de expedicion de la certificacidn (dia, mes, afio)

. Valor del contrato y de las adiciones, si las hubo.

Si el proponente es un consorcio 0 una union temporal, se tendran en cuenta las certificaciones aportadas por
cualquiera de los miembros del consorcio o unién temporal.

Las certificaciones deben ser expedidas por entidades publicas o privadas que obren como contratantes. No se del

Para el caso de contratos ejecutados por el proponente como parte de un consorcio o de una unién temporal, el
integrante informara Unicamente el valor correspondiente al porcentaje de su participacion.

Los oferentes personas juridicas cuya constitucion sea menor a tres (afios), podran acreditar la experiencia de sus %
accionistas, socios o constituyentes para los efectos del presente proceso de seleccion. oD

o
Cuando se trate de contratos con personas juridicas o naturales privadas el oferente para acreditar la experiencia 5
debera adicionalmente anexar las facturas de los elementos o servicios suministrados y certificaciéon contable de Q.
dichos ingresos expedida por un contador debidamente inscrito, con tarjeta profesional y certificacion de vigencia y (,D)

antecedentes de la Junta Central de Contadores.
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7.3.2 EXPERIENCIA ESPECIFICA

El proponente acreditara su experiencia especifica con la presentacion de dos (2) contratos, diferentes a los contratos
aportados para acreditar la experiencia general, ejecutados, liquidados y debidamente inscritos en el RUP al momento
del cierre del presente proceso, cuyo objeto esté relacionado con la venta de vehiculos de transporte asistencial basico
TAB (ambulancias), que sumados tengan un valor igual o superior al presupuesto oficial de la presente contratacidn
expresado en SMLMV, suscrito con entidades publicas o privadas, para lo cual deberd aportar el respectivo contrato y
su correspondiente acta de liquidacién en donde se observe el cumplimiento del objeto contratado. De los objetos
contractuales o especificaciones técnicas contenidas en estos, debera vislumbrarse que los bienes vendidos incluyeron
la correspondiente dotacién de equipos, instrumentos y material médico de dotacidn necesarios y, ninguno de los dos
contratos aportados podré ser por valor inferior al 50% del presupuesto oficial de la presente contratacion expresado
en SMLMV.

Como soporte de la informacion allegada por el proponente, se deberan anexar copia del contrato, las cuales deberan
contener, como minimo, la siguiente informacion:

. Nombre de la empresa contratante

. Nombre del contratista

. Objeto del contrato

. Si se trata de un consorcio o union temporal, se debe sefialar el nombre de sus integrantes, adicional mente, se
debe indicar el porcentaje de participacidon de cada uno de ellos.

. NUmero del contrato

. Fecha de suscripcién (dia, mes y afio) y fecha de terminacion (dia, mes, afio)

. Fecha de expedicion de la certificacién (dia, mes, afio)

. Valor del contrato y de las adiciones, si las hubo.

Si el proponente es un consorcio 0 una union temporaly se tendran en cuenta las certificaciones aportadas por
cualquiera de los miembros del consorcio o uniéntemporal.

Las certificaciones deben ser expedidas por entidades publicas o privadas que obrén como contratantes. No se
aceptaran auto certificaciones y para el caso de experiencia adquirida: mediantes€ontrato celebrado con empresas
privadas, se debera aportar la facturacion electronica que denote el pago perda ejecucion contractual.

Para efectos de la acreditacion de la experiencia del proponente, no se aceptaran SUBCONTRATOS.

Para el caso de contratos ejecutados por el proponente como parte de un consorcio o de una unién temporal, el
integrante informara Unicamente el valor correspondiente al porcentaje de su participacion.

Los oferentes personas juridicas cuya constitucion sea menor a tres (afios), podran acreditar la experiencia de sus
accionistas, socios o constituyentes para los efectos del presente proceso de seleccion.

Cuando se trate de contratos con personas juridicas o naturales privadas el oferente para acreditar la experiencia
debera adicionalmente anexar las facturas de los elementos o servicios suministrados y certificacion contable de
pago expedida por un contador debidamente inscrito, con tarjeta profesional y certificacion de vigencia y
antecedentes de la Junta Central de Contadores

Independientemente de que se trate de proponentes plurales o singulares, el maximo de certificaciones o contratos
solicitados por la entidad para acreditar la experiencia especifica es de dos (2) y no podra acreditarse en su totalidad
por uno de los miembros de la figura asociativa.
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7.3.3. REQUISITOS HABILITANTES DE ORDEN TECNICO ANEXO

Las propuestas deberan cumplir con las condiciones establecidas en las fichas técnicas (Anexos 1y 2) - No se aceptan
ofertas parciales.

NOTA: Se advierte que las ofertas deben cumplir con las condiciones establecidas hasta este punto no pueden ser
adicionadas o mejoradas después del cierre, cuando la propuesta no cumpla las condiciones técnicas contenidas en
el objeto y la ficha técnica del bien y/o servicio sera rechazada.

El oferente debera aportar junto con la propuesta registro sanitario vigente expedido por el INVIMA, ya sea importado
o de fabricacién nacional de los equipos biomédicos, segun se requiera para cada caso concreto.

El proponente debera anexar a su propuesta las fichas técnicas de los bienes propuestos para cada uno de los bienes
a entregar, que incluya las especificaciones tecnicas, marca de los bienes ofertados y referencia del producto.

La informacion en las fichas técnicas debera ser consistente con la informacion consignada en el anexo técnico
denominado “ASPECTO TECNICO HY ESPECIFICACIONES TECNICAS’. En'caso de que el proponente no cumpla
con las especificaciones minimas exigidas por la.entidad, la propuesta sera RECHAZADA.

7.4. FACTORES DE CALIFICACION:

Unicamente las pfopuestas declaradas‘como habiles en la verificacion! de los requisitos habilitantes seran objeto de
evaluacién. En ese orden de ideas los factores de.séleccion establecidos por la entidad para seleccionar la propuesta
son los siguientest

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
Factor economico 30
Factor Técnico (condiciones técnicas adicionales) 30
Tiempo de entrega 10
Incentivo a la industria nacional 10
Puntaje Mipymes 5
Valoracién estandares minimos del sistema dejgestion de la seguridad salud en el 15
trabajo

TOTAL 100
Incentivo a la industria nacional 10
Puntaje Mipymes 5
TOTAL 100

Previo analisis comparativo de las propuestas que se cifian estrictamente a los requisitos establecidos en la presente
contratacion, recomendara el ofrecimiento mas favorable a la Entidad y a los fines que ella busca, teniendo en cuenta
para el efecto lo dispuesto por el articulo 88 de la ley 1474 de 2011 que modific el numeral 2 del articulo 5 de la Ley
1150 de 2007. Dichos requisitos se calificaran con un maximo de 100 puntos, con base en el puntaje determinado
para este factor, tal como se indica a continuacién:

7.4.1. Criterio 1 — factor econémico (30 PUNTOS)
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Los proponentes deberan presentar su oferta econémica, y conforme las condiciones sefialadas en el pliego de
condiciones, expresada en pesos colombianos, teniendo en cuenta las exenciones que aplique y totalizando el valor
con el IVAincluido.

En dicho precio se encuentran incluidos los costos directos e indirectos, incluidos las tasase impuestos, estampillas,
administracion, imprevistos, utilidades, seguros, pagos de salarios, prestaciones sociales y demas emolumentos que
considere necesarios para la fijacién de la oferta econémica y se entiende que el valor sefialado incluye la totalidad
de estos.

Al proponente que oferte el menor valor, se le asignara el puntaje maximo equivalente a 30 puntos. Para determinar
el puntaje adicional descendente de las demas propuestas, se aplicara la siguiente formula:

VALOR MENOR PROPUESTA DIVIDIDO SOBRE PROPUESTA EVALUADA POR MAXIMO PUNTAJE OTORGADO
OSEA 30 PUNTOS.

Precio artificialmente bajo. En el evento en el.queehprecio de una oferta no parezca suficiente para garantizar una
correcta ejecucion del contrato, de acuerdo con la informacion recogida durante la etapa de planeacion y
particularmente durante el estudio del sector, la entidad acoge y aplicara el procese.descrito.en el articulo 2.2.1.1.2.2 4.
del Decreto 1082 de 2015, ademas podra acudir a los parametros definidos en la'Guia para el manejo de ofertas
artificialmente bajas en procesos de Contratacién dexColombia Compra Eficiente, como-un,criterio metodoldgico.

7.4.3. Criterio 2 - FACTOR TECNICO - (hasta 30 puntos)
Como ponderacion de'los elementos de calidad, el proponente a su costo Y riesgo, a fin de hacerse acreedor del puntaje,
debera ofrecer los Siguientes aspectos de calidad, comeicondicion técnica adicional a los minimos requeridos.

Lo anterior minimiza 10s rieSgos econdmicos Y, téenicos que se pueden presentar en la etapa contractual al contar con
mayores rendimientes_en la ejecucion deas actividades mas. representativas del proyecto, los cuales le permiten al
contratista disponer de tiempo-adicional, optimizando la administracion del plazo pactado, lo cual'innegablemente se vera
reflejado en la calidad de l68 servicios a prestar por parte del contratista a la Empresa Social delEstado.

La entidad a partir del ofrecimientorrealizado por el proponente asignara maximo cuarenta (30) puntos 'en la aplicacion de la
calificacion a las propuestas presentadas:

TALLERES PARA MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS Y GARANTIAS INTEGRALES 15 puntos
CONCEPTO TECNICO - CIENTIFICO/ FRENTE ‘A LA CALIDAD DE LOS
DISPOSITIVOS

TOTAL 30 PUNTOS

15 puntos

De conformidad con lo anterior, para la obtencion de los anteriores puntajes, debera tenerse en cuenta lo siguiente:

a) SUBCRITERIO — TALLERES PARA MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS Y GARANTIAS INTEGRALES (15
PUNTOS)

Se otorgara hasta 15 puntos al proponente que ofrezca centros de- atencion de mantenimientos preventivos garantias
integrales, esto teniendo en cuenta las especificaciones técnicas de los equipos biomédicos a ofertar.

Con el ofrecimiento adicional, que el oferente cuente con su propio, punto de atencién especializada en los equipos
biomédicos la cual debe contener un plan de mantenimiento preventivo y correctivo, ubicado en el departamento de Narifio
especificamente Pasto — Narifio de esta forma la entidad logra obtener el acceso a los servicios postventa, tales como
servicios de mantenimiento preventivo y de garantia el acceso inmediato a los mantenimientos, garantias, calibraciones de
los equipos biomédicos ofertados. La seleccion de la localizacién del-taller requerida para la maxima puntuacién otorgada en
el subcriterio, obedece a la configuracién mas 6ptima posible a nivel de tiempos de desplazamiento entre los eventuales
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recorridos por los ingenieros que correspondan a realizar las actividades preventivas o correctivas desde la ciudad que
corresponda hasta tablon de Gémez.

Esto debido a que el objeto a contratar son elementos de dotaciones biomédica para la ESE la cual presta atencién médica
a 15.092 habitantes del municipio de Tablén de Gémez.

a) CONCEPTO TECNICO - CIENTIFICO/ FRENTE A LA CALIDAD DE LOS DISPOSITIVOS (15 PUNTOS)

Se evalla la calidad y funcionamiento del equipo de acuerdo a las necesidades Institucionales conforme a las
especificaciones técnicas por equipo, especificamente frente a la oferta de la marca de los equipos ofertados, para lo cual
se tendra en cuenta experiencias exitosas o no en el mercado.

CONCEPTO PUNTAJE
Sobresaliente 8
Bueno 5
Regular 2

Sobresaliente: Criterio a evaluar se evidencia«de'manera destacable.

Bueno: Criterio a evaluar se evidencia de manera satisfactoria:

Regular: Criterio a evaluar no se evidencia de manera satisfactoria.

CARTA DE COMPROMISO: El oferente debera anexar a su oferta carta firmada por el representante legal, donde asuma
COmMO compromiso entregar equipos nuevos, originales, nowe manufacturados ni repotenciados.

7.4.6 Criterio 6: VALORACION ESTANDARES MiNIMOS' DEL SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD SALUD
EN EL TRABAJO

El oferente presentarala constanciad cerfificado de larautoevaluacion de los Estandares Minimg
del Sistema de Gestionderla Seguridaduy.Salud en el-Trabajo:SG-SST para la vigencia 202

7.4.5
conforme a la Resolucién 0312 del 2019. Cuye resultado debe ser mayer o igual al 98%. S puntos

El oferente presentara la constancia o certificado 'de la autoevaluacion de los Estandares Minimc
del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST para'la vigencia 202
conforme a la DECRETO 1072 DE 2015, expedido_por €l profesional responsable el cual detj 10 puntos
aportar la licencia vigente. Cuyo resultado debe ser mayor o igual al 98%.

TOTAL 15
PUNTOS

Criterio 4 - Incentivo a la Industria Nacional (10 PUNTOS)
Con el fin de garantizar la reciprocidad y apoyar la industria se asignara el puntaje cuando:

a. Al proponente que mediante documento escrito certifique que ofrecera los servicioscon
el personal nacional que ejecutara el contrato, se le otorgaran 10 puntos de calificacion.
b. Cuando el proponente extranjero ofrezca servicios con personal colombiano y el origen

de este proponente extranjero sea un pais con el cual Colombia tenga tratadovigente o en el que se de tratamiento de
reciprocidad a los bienes y servicios Nacionales, se otorgaran 5 puntos.

Si no cumple con las condiciones de reciprocidad aqui previstas, el proponente obtendra CERO (0 puntos)

Si una vez efectuada la calificacion correspondiente, la propuesta de un proponente extranjero se encuentra en igual
de condiciones con la de un proponente nacional, se adjudicara al nacional.

7.4.5 criterio 5 - MIPYME DOMICILIADA EN COLOMBIA
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La Entidad otorgara un puntaje de cinco (5) puntos al Proponente que acredite la calidad de Mipyme domiciliada en
Colombia de conformidad con el articulo 2.2.1.2.4.2.4 del Decreto 1082 de 2015, en concordancia con el paragrafo
del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015, o la norma que lo modifique, complemente o sustituya.

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. Si el Proponente debi6
subsanar la entrega del RUP, éste sera valido para los criterios diferenciales en cuanto a los requisitos habilitantes
relacionados con el nimero de contratos aportados para demostrar la experiencia solicitada y los indices de la
Capacidad Financiera y Organizacional. Sin embargo, el certificado no se tendra en cuenta para la asignacion del
puntaje adicional, por lo que obtendréa cero (0) puntos por este factor de evaluacién.

Tratandose de Proponentes Plurales este puntaje se otorgara si por [o 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
7. CAUSALES DE RECHAZO DE LA PROPUESTA.

La ESE CENTRO DE SALUD TABLON/DE GOMEZ debera rechazar propuestas, en cualquiera de los siguientes
casos:

1. Cuando el proponente se halle incurso en.alguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad o
prohibicion senaladas.en la Constitucion y en la Ley para celebrar contratos con'el Estado.

2. Cuandola presentacion de la propuesta:sea extemporanea o sin el lieno de exigencias técnicas, juridicas
y financieras del'pliego de condiciones, si se presenta después de la fecha y hora fijadas para el cierre.

3. Cuando el plazoofrecido parala'ejecucion delicontratosupere el establecido en‘el pliego de condiciones.

4. Cuando la propuestarserpresente en forma subordinada, por lotes«0 de forma distinta frente al
cumplimiento de cualquier condicion establecida en el pliego de condiciones

5. Cuando se presenten varias ofertas por elmismo proponentepor si, por interpuesta persona o personas
juridicas pertenecientes al mismo grupo empresarial (ya sea en consorcio, unién temporal o
individualmente) Lo anterior, sin perjuicio.de las acciones disciplinarias y penales.

6. Cuando el valor de la propuesta supere el valor del presupuesto oficial.

7. Cuando al efectuar la verificacion y chequeo aritmético de la ficha técnica de cada proponente, alguno
de estos varié cantidades, unidades, items y descripcion de elementos. Y cuando el valor total en su
sumatoria ya verificado por la entidad no corresponda al valor ofertado.

8. Cuando se descubra falsedad material o ideoldgica en cualquiera de los documentos de la oferta o se A\
evidencie cualquier intento de fraude o engaio por parte del proponente. S

O

9. Cuando no se oferte alguno de los items establecidos en el formato de propuesta econdémica y ficha e
técnica. 8

g D

L)
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10. Cuando el objeto social y actividades de la persona juridica o natural NO se relacionen al objeto de la
contratacion, exigencia que aplica a cada uno de los integrantes de consorcios, uniones temporales, u
otra forma de asociacion o, a los proponentes persona natural cuyas actividades econdmicas no se
relacionen con el objeto a contratar.

11. Cuando no cumpla con las especificaciones minimas de cada uno de los items sefialadas en el pliego de
condiciones y no sea especificado al detalle como lo estipula la entidad en la ficha técnica.

12. Cuando la oferta econdmica no se encuentre suscrita mediante el uso de firma digital, electrénica o
manuscrita.

13. Cuando la carta de presentacion de la oferta no se encuentre suscrita por el autorizado.
14. Cuando no aporte dentro de lapropuesta la garantia de seriedad de la oferta.

8. CONVOCATORIA LIMITADA A MIPYME

De acuerdo con lo previsto por los articulos'2.2.1.2.4.22. y 2.2.1.2.4.2.3. del Decreto,1082 de 2015, y dado que la
cuantia del presente Proceso-de-Gontratacion es mayor aciento veinticinco mil délares de losiEstados unidos de América
(USD125. 000.00), liquidadosconta-tasa de cambio que para ehefecta determind el Ministerio'de,Comercio, Industria y
Turismo, la presente convocatoria NO es susceptible de limitarse a la participacion de MIPYMES.

11. EL ANALISISIDEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO:

De acuerdo con lo previsto en.el.articulo-4® de la Ley 1150 de 2007 y los lineamientos del manual de riesgos expedido
por Colombia Compra Eficiente, esta entidad ha definido como riesgos dentro de la ejecucidn’del contrato que resulte
de este proceso, los siguientes riesgos:
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anterior.
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12. EL ANALISIS QUE),SUSTENTA LA EXIGENCIA DE GARANTIAS DESTINADAS A AMPARAR LOS
PERJUICIOS DE NATURALEZA CONTRACTUAL O.EXTRACONTRACTUAL.

El contratista debera constituir a su costa y a favor'de la entidad, ante una compania de seguros o una institucién
bancaria legalmente establecida en el pais, una garantiawnica destinada a amparar el cumplimiento de la totalidad de
las obligaciones asumidas por el contratista en virtud'del presente contrato, que cubra los siguientes riesgos y por los
valores, plazos y condiciones que a continuacion se precisan:

12.1 SUFICIENCIA DE LA GARANTIA DE BUEN MANEJO'Y"CORRECTA

INVERSION DEL ANTICIPO. La Garantia de Buen Manejo y Correcta Inversién del anticipo debe estar vigente hasta
|la liquidacién del contrato o hasta la amortizacién del anticipo, la Empresa Social del Estado Centro de Salud TABLON
DE GOMEZ E.S.E determina El valor de esta garantia debe ser el ciento por ciento (100%) de la suma establecida
como anticipo, ya sea este en dinero o en especie.

12.2 SUFICIENCIA DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO. La garantia de cumplimiento del contrato debe tener una
vigencia minima hasta la liquidacion del contrato mas seis (6) meses. El valor de esta garantia debe ser de por lo
menos el por ciento (10%) del valor del contrato.

12.3 SUFICIENCIA DE LA GARANTIA DE CALIDAD DEL SERVICIO. La Empresa Social del Estado Centro de Salud
TABLON DE GOMEZ E.S.E., determina el 20% vy el plazo de la garantia de acuerdo con el objeto, es del tiempo de
ejecucion mas seis (6) meses.
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En caso de prérroga del término de duracién del contrato o de aumento de su valor, segun el caso, el contratista debera
entregar, como condicidén de ejecucion de los acuerdos de prérroga o de aumento de valor, segun el caso, los
certificados de modificacién de la péliza unica en el que conste el ajuste de la vigencia o del valor asegurado de cada
uno de los amparos, en la misma proporcién.

12.1. LEYES DEL CONTRATO, DERECHOS Y OBLIGACIONES DE LAS PARTES: El contrato se regira integrante
por las leyes colombianas, y de acuerdo a lo establecido en el Acuerdo 015 de 18 febrero 2025 de Los derechos y
obligaciones de la ESE y del contratista, seran las sefialadas en estos términos de referencia, en la propuesta, en el
contrato y en las demas normas vigentes relacionadas con el tema.

12.2. CESION: El contratista no podra ceder las obligaciones adgquiridas en virtud del contrato a persona natural o
juridica alguna, salvo consentimiento expreso y escrito de la ESE pudiendo esta reservarse las razones que tenga
para negar la cesion.

12.3 CLAUSULAS EXCEPCIONALES: La E.S.E. queda facultado para aplicar las clausulas excepcionales al derecho
comun de terminacion, interpretacion, modificacion unilateral previstas enilos articulos 15,16 y 17 de la ley 80 de 1993
y caducidad de acuerdo al articulo 18 dea ley 80 de“1993.

12.4. CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: En caso’ de incumplimiento y para asegurar el cumplimiento de sus
obligaciones EL CONTRATISTA se obliga a pagar a LA E.S.E CENTRO DE SALUD, TABLON-DE GOMEZ una suma
equivalente al diez porciento,(10%).del-valor total del‘contratonEL CONTRATISTA autoriza con la firma del contrato a
la ESE para que dicho valor sea descontado directamente del saldo a su favor de acuerdo alo establecido en el titulo
XVII del Cédigo Civil, articule,1714.y.siguientes y:si ello no fuere posible se tomara de la‘garantia de cumplimiento o
se cobrara por via judicial.

12.5. MULTAS: En caso de mora e incumplimiento parcial de [as obligaciones de EL CONTRATISTAy para conminarlo
al cumplimiento de las mismas, LA ESE CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ podra imponerle multas sucesivas,
equivalentes al veinte (20%) por ciento del valor del eontrato por cada dia calendario de atraso en la ejecucién del
objeto del contrato. Las multas tendran un tope méaximo del'veinte (20%) por ciento del valor del contrato.

13. CONTRATACION COBIJADA POR UN ACUERDO INTERNACIONAL O UN TRATADO DE LIBRE COMERCIO

En cumplimiento del numeral 8° del articulo 2.2.1.1.2.1.1., del Decreto 1082 de 2015, la entidad procede a establecer
si el presente proceso de contratacion esta cobijado por un Acuerdo Comercial.

Las caracteristicas de los servicios a contratar no se encuentran cobijadas bajo el titulo de compras publicas del
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo en coordinacién con la Agencia Nacional de Contratacién Publica —
Colombia Compra Eficiente- de conformidad con lo previsto en el Decreto 1082 de 2015. Se verifico el Manual para el
manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion, en el cual se establecen excepciones en el nivel
municipal.
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14. CONTROL SOCIAL: En desarrollo del principio de participacion, la comunidad mediante veedurias adelantara
el control y vigilancia a los asuntos que versen sobre contratacion, de la E.S.E. para lo cual en todos los
procesos de seleccion de contratistas, el CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE, facilitara la
participacion de las veedurias ciudadanas que se interesen en los mismos, quienes podran verificar la
informacién que consideren necesaria, en aras de la eficiencia y transparencia en la ejecucion de los recursos
publicos y el cumplimiento de sus objetivos institucionales.

15. CRONOGRAMA DEL PROCESO: El Cronograma del proceso de contratacidn es el contenido en el anexo —
Cronograma.

16. 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
allegados en espafiol. Los documentos y comunicaciones en un idioma distinto deben ser presentados en su
lengua original junto con la traduccién.oficial'alespariol.

Para que la traduccion oficial de los documentos en idioma extranjero sea valida, debera realizarse en los términos del
Decreto 382 de 1951y el articulo 33 de la Ley 962:de 2005, o la norma que la modifiquegsustituya o complemente. Es
decir, junto con la traduccién.oficial.se.presentara el documento que certifique la aprobacion de la prueba por parte del
centro universitarig/que=cuente*con-ta-facultad de idiomas debidamente acreditadas y reconocidas,por el ICFES.

17. MONEDA;
Monedas extranjeras: Los“valores demlosydocumentos-aportados en la propuesta deben/presentarse en pesos
colombianos. Cuando ufitvalor se exprese en moneda extranjera debe convertirse a pesos‘colombianos teniendo en
cuenta lo siguiente:

Si los valores de un contrato estan expresados originalmente en dolares de [0 Estados Unidos de América, los valores
se convertiran a pesos colombianos, utilizando el valor correspondiente al promedio entre la TRM de la fecha de inicio
del Contrato y la TRM de la fecha de terminacién del Contrato. Para esto, el Proponente debera indicar la tasa
representativa del mercado utilizada para la conversiénide.cada Contrato en el Formato 3 — Experiencia; la TRM
utilizada sera la certificada por la Superintendencia Financiera de Colombia.

Si los valores del Contrato estan expresados originalmente en una moneda diferente a délares de los Estados Unidos
de América, estos deberan convertirse inicialmente a esta moneda, utilizando para ello el valor correspondiente al
promedio entre la tasa de cambio de la fecha de inicio del Contrato y la tasa de cambio de la fecha de terminacién del
Contrato. Para tales efectos, se puede utilizar la informacion certificada por el Banco de la Republica. Para el calculo
se recomienda acudir al siguiente link: https://www.oanda.com/lang/es/currency/converter/. Hecho esto, se procedera
en la forma sefialada en el numeral anterior.

Si los valores de los Estados Financieros estan expresados originalmente en dolares de los Estados Unidos de
América, el Proponente y la Empresa tendran en cuenta la tasa representativa del mercado vigente certificada por la
Superintendencia Financiera de Colombia de la fecha de expedicién de los Estados Financieros.
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Si los valores de los Estados Financieros estan expresados originalmente en una moneda diferente a délares de los
Estados Unidos de América, estos deben convertirse inicialmente a délares de los Estados Unidos de América
utilizando para ello el valor correspondiente a la fecha de expedicién de los Estados Financieros. Para verificar la tasa
de cambio entre la moneda y los délares de los Estados Unidos de América, el Proponente podra utilizar la pagina web
https://www.oanda.com/lang/es/currency/converter/ Hecho esto se procedera en la forma sefialada en el numeral |ll.

18. Conversion a Salarios Minimos Mensuales Legales Vigentes (SMMLV): Cuando los Documentos del
Proceso sefialen que un valor debe expresarse en Salarios Minimos Mensuales Legales Vigentes (SMMLV)
se sequira el siguiente proceso:

Los valores convertidos a pesos colombianos,-aplicando el proceso descrito en el literal anterior, 0 cuya moneda de
origen sea el peso colombiano, deben convertirse a SMMLYV, para lo cual.se emplearan los valores histéricos de
SMMLYV sefialados por el Banco de la‘Republica (http:/www.banrep.gov.cofesimercado-laboral/salarios), del afio
correspondiente a la fecha de terminacién del Contrato.

Los valores conveftidos=a-SMMLY;-se-debén ajustar a la unidad:mas proxima de la siguiente forma: hacia arriba para
valores mayores @ iguales a: cero puntosinco (0.5) y hacia abajo para valores menores a cero punto cinco (0.5).

Si el Proponente aporta‘certificaciones’en Jas‘que no indican.el dia, sina solamenteel'mes'yel afio, se procedera asi:

Fecha (mes, afio) de suscripcién y/o inicio del Contrato: se tendra en cuenta el Ultimo dia del mes sefialado en la
certificacion.
Fecha (mes, afio) de terminacién del Contrato: se tendra encuenta el primer diadel' mes sefialado en la certificacion.

19. CONFLICTO DE INTERES DE ORIGEN CONSTITUCIONAL O LEGAL: No podran participar en el
procedimiento de seleccion y, por tanto, ng seran objeto de evaluacion, ni podran ser adjudicatarios, quienes
bajo cualquier circunstancia se encuentren ensituaciones de conflicto de interés, que afecten o pongan en
riesgo los principios de la contratacion publica, de acuerdo con las causales o circunstancias previstas en la
Constitucion o en la ley.

Tampoco podran participar quienes hayan realizados los estudios y disefios de la obra cuyo proceso de seleccion se
va a realizar.

Las caracteristicas de los servicios a contratar no se encuentran cobijadas bajo el titulo de compras publicas del
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo en coordinacién con la Agencia Nacional de Contratacién Publica —
Colombia Compra Eficiente- de conformidad con lo previsto en el Decreto 1082 de 2015. Se verifico el Manual para el
manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion, en el cual se establecen excepciones en el nivel
municipal.
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20. PRECIO ARTIFICIALMENTE BAJO: En el evento en el que el precio de una oferta no parezca suficiente
para garantizar una correcta ejecucién del contrato, de acuerdo con la informacién recogida durante la etapa
de planeacion y particularmente durante el estudio del sector, la entidad acoge y aplicara el proceso descrito
en el articulo 2.2.1.1.2.2.4. del Decreto 1082 de 2015, ademas podra acudir a los parametros definidos en la
Guia para el manejo de ofertas artificialmente bajas en procesos de Contratacion de Colombia Compra
Eficiente, como un criterio metodologico.

21. PERFECCION Y FIRMA DEL CONTRATO: El contrato se perfecciona con la suscripcion por las partes.

El proponente a quien se le haya adjudicado el presente proceso debera firmar el contrato después de la adjudicacion,
previa suscripcion del mismo por parte de la Gerente de la E.S.E. CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ

Si el adjudicatario no suscribe el contrato dentro'de’los 3.dias habiles siguientes a la adjudicacion, la empresa podra
declarar el siniestro y hacer efectiva la garantia de seriedad de la propuesta;.sin menoscabo de las acciones legales
conducentes al reconocimiento de perjuicios causados y no cubiertos por el valonde la garantia, siempre y cuando la
causa haya sido imputable al adjudicatario.

En este evento, la empresa, mediante acto administrativo debidamente motivado, podra adjudicar el contrato, dentro
de los 15 dias siguientes, al proponente calificado en segundo lugar;siempre y cuando cumpla contodos los requisitos
exigidos en el presente pliego de condiciones y su propuesta sea igualmente favorable para la entidad.

Si el proponente sin, justa causarse abStuyiere de suscribir.el. contrato adjudicado, quedara inhabilitado para contratar
con el Estado por un términa de cinco (5)afies, de conformidad con el literal e) del numeral 1) del articulo 8 de la Ley
80 de 1993.

a. REQUISITOS DE LEGALIZACION Y -EJECUCION DEL CONTRATO: Dentro de los 3 dias habiles
siguientes a la fecha de la firma del contrato;.la entidad'y el.contratista entregaran directamente en
Secretaria de la Oficina de Contratacion'y'en la Plataforma SECOP II, los siguientes documentos
considerados indispensables para la ejecucion y legalizacién del mismo:

Registro Presupuestal

Garantia Unica que ampare los riesgos del contrato y demas exigidas en el Pliego de Condiciones.
Liquidacion, pago y adhesién de estampillas nacionales, departamentales y municipales, segun corresponda.
Acreditacion pagos de seguridad social y aportes parafiscales.

o O T Q0
= — ==

PARAGRAFO: Las estampillas nacionales, departamentales y municipales que sean exigibles se causan con la
suscripcion del contrato. No obstante, su pago podréa efectuarse al momento de la legalizacion o con la presentacion
de las cuentas de cobro y/o factura por parte del contratista, conforme al acuerdo No. 029 de 17 de diciembre de 2014
estatuto tributario municipal y demas modificaciones.
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b. ACTA DE INICIO: Para suscribir el acta de inicio, se necesita que se hayan cumplido a cabalidad
con los requisitos de perfeccionamiento, legalizacién y ejecucion del contrato de obra que se derive
del presente proceso de seleccion.

c. EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA DE SERIEDAD: Si el adjudicatario no suscribe el contrato
correspondiente dentro de los términos sefialados, quedara a favor de la empresa, en calidad de
sancion, el valor de la garantia constituida para responder por la seriedad de la propuesta, sin
menoscabo de las acciones legales conducentes al reconocimiento de perjuicios causados y no
cubiertos con el valor de la citada garantia (Ley 80 de 1993, articulo 30, numeral 12, inciso 1)

d. DEVOLUCION DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA PROPUESTA. Una vez se haya
legalizado el contrato con el adjudicatario, previa solicitud escrita de la persona que haya realizado
el ofrecimiento al Centro de Salud de Tablon de Gomez, devolvera la péliza de garantia de seriedad
de la oferta a los proponentes no seleccionados.

e. GASTOS DEL CONTRATISTA: Seran de cuenta dell contratista, todos los gastos, derechos e
impuestos que se causen con oeasion de la confeccion y presentacion de la oferta, la legalizacion
del contrato, y.que se requieran-cancelar para dar cumplimiento a las disposiciones legales vigentes
sobre.el-particular.

22. TERMINACION Y LIQUIDACION DEL CONTRATO: La terminacion del contrato procedera con los siguientes
eventos: Expiragion del plazoj pactadol (0 por agotamiento de los recurses)s-Por.mutuo acuerdo entre las
partes. Deelaracion de terminacién unilateral. Declaratoria de eaducidad. En el evento que el CENTRO DE
SALUD genere modificacion en sunplanta, devpersonal. En el evento que el gobierno nacional expida
normatividad aplicable a las EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO para la contratacion de personal misional
y efectué el aporte'de‘los recursos paraital fin. La liquidacion del contrato que resulte de la adjudicacion del
presente proceso se llevara a cabo bajo [0s parametros establecidos en los articulos 60 de la Ley 80 de 1993
y 11 de la Ley 1150 de 2007.

La liquidacién por mutuo acuerdo podra efectuarse/dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la fecha de terminacién
del plazo de vigencia establecido en el contrato.

Si los bienes que se entregan a la empresa en ejecucion del contrato estan cubiertos con garantias técnicas, que
implique a su vez la prestacidn de servicios o entrega de bienes de forma posterior al vencimiento del plazo de
ejecucion del contrato, en el Acta de liquidacién de comun acuerdo del contrato o en el acto de liquidacion unilateral,
se dejara constancia de esta circunstancia. Los amparos de la garantia Unica que se constituyan, relacionados con las
obligaciones a cargo del contratista, que quedan pendientes a la fecha de suscripcién del Acta de liquidacién, deberan
estar vigentes hasta la satisfaccion total de las mismas

A
a. DOCUMENTOS DEL CONTRATO: Los documentos que a continuacidon se relacionan, se _g
consideraran para todos los efectos parte integrante del contrato y en consecuencia producen sus 5
mismos efectos y obligaciones juridicas y contractuales: %)
()
@3
g D
L)
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El pliego de condiciones de la presente invitacién incluidos sus adendas y los demés documentos expedidos por la
empresa en desarrollo del proceso de seleccién mencionado.

a) La propuesta del CONTRATISTA y los documentos adjuntos presentados con la misma.

b) La resolucién de adjudicacion.

c) Las instrucciones escritas al CONTRATISTA para la ejecucion del contrato

d) El acta de iniciacion, mediante la cual se define la fecha a partir de la cual regira el plazo para la ejecucion
del mismo.

e) Las actas y demas documentos que durante la ejecucion del contrato se suscriban por las partes.

b. RESPONSABILIDAD DEL CONTRATISTA: De conformidad con el numeral 7 del articulo 26 de la
Ley 80 de 1993, el contratista responderé por haber ocultado inhabilidades, incompatibilidades o
prohibiciones, o por haber suministrado informacion falsa.

23. PROHIBICION DE CEDER EL CONTRATO: El contrato estatal es intuito personal y, en consecuencia, una
vez celebrado, no podra cederse:

a. ADICION CONTRACTUAL: E! contrato podréa adicionarse hastasen un cincuenta por ciento (50%)
de su valor inicial, expresado éste.en salarios minimas legales mensuales vigentes, de conformidad
conlaley.

24. SUSPENSION TEMPORAL DEL-CONTRATO: Por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito se podra,
de comdin acuerdo entre las partes, suspender temporalmente la ejecucion del Contrato, mediante la
suscripcion de un'acta donde conste tallevento, sin que, para efectos del plazo.extintive;se compute el tiempo
de la suspension.

Se considerara como fuerza mayor o caso fortuito; €l suceso que no es posible predecir yique esta determinado por
circunstancias no imputables-al Contratista 0 a la empresa, que impidan totalmentes€l trabajo, como, por ejemplo,
catastrofes, guerras, huelgas causadas por razones no imputables al Contratista oda empresa, u otros similares.

La situacion de fuerza mayor o caso fortuito debera ser demostrada por el'Contratista, y en tal evento tendré derecho
a la ampliacion del plazo pero no a indemnizacién alguna.

Sin embargo, esto no lo exonera de su obligacidn‘de,constituir y mantener vigentes las garantias estipuladas en el
contrato, y de la responsabilidad por los dafios que sufrala€empresa por no haberlas constituido o mantenidos vigentes.

a. CADUCIDADES ESPECIALES: La Entidad igualmente podra declarar la caducidad del contrato en
los eventos previstos en el articulo 25 de la Ley 40 de 1993 y el articulo 90 de la Ley 418 de 1997,
modificado por el articulo 31 de la Ley 782 de 2002 y prorrogada por la ley 1106 de 2006 o las
circunstancias previstas en el inciso ultimo del articulo 5 de la Ley 80 de 1993 y el articulo 61 de la
Ley 610 de 2000.

b. INDEMNIDAD DEL CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE: En virtud de lo dispuesto en
las normas legales vigentes, el contratista mantendra libre a la Entidad de cualquier dafio o perjuicio
originado en reclamaciones de terceros y que se deriven de sus actuaciones o de las de sus
subcontratistas o dependientes; la clausula de indemnidad hara parte del contrato.
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Las caracteristicas de los servicios a contratar no se encuentran cobijadas bajo el titulo de compras publicas del
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo en coordinacion con la Agencia Nacional de Contratacion Publica —
Colombia Compra Eficiente- de conformidad con lo previsto en el Decreto 1082 de 2015. Se verifico el Manual para el
manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacidn, en el cual se establecen excepciones en el nivel
municipal.

25. LISTADO DE ANEXOS Y FORMATOS

25.1 ANEXOS

1. Estudios Previos y Convenio suscrito con IDSN
2. Certificado valor de proyecto

3. Certificado de Disponibilidad Presupuesto

4. Acuerdo de Adicion de Recursos

5. Cronograma

25.2. FORMATOS

1. Formato 1- Carta de presentacion de la oferta

2. Formato 2- Conformacién de Proponente plural (Formato Consorcios) (Formato - UT)
3. Formato 3- Expefiencia

4. Formato 4- Inhabilidades e incompatibilidades

5. Formato 5- Pagos de seguridad social y aportesdegales

6. Formato 6- Especificaciones Tecnicas

7. Formato 7 - Oferta.Economica

Cordialmente,

AURA MAYELI MESA POTOSH
GERENTE
CENTRO DE SALUD TABLON DE GOMEZ ESE
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