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HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINODUIAL.

Yopal, 27 de marzo de 2026

Doctor

ANGEL ANDRES AVILA PEREZ
Hospital Regional de la Orinoquia E.S.E.
Yopal

Asunto: VERIFICACION TECNICO, FINANCIERA Y ECONOMICA DE LA SOLICITUD DE OFERTA No.
037/2026 - PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA

Por medio del presente nos permitimos presentar la verificacion de los requisitos técnicos, financieros y economicos
de la propuesta presentada dentro de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026 - PROCESO DE
CONTRATACION DIRECTA del 27 de marzo de 2026 cuyo objeto es: “SERVICIO DE MANTENIMIENTO
PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON BOLSA DE REPUESTOS PARA LOS EQUIPOS DE CENTRAL DE
ESTERILIZACION MARCA MATACHANA DEL HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.S.E".

PROPUESTA RECIBIDA:

EI HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.S.E., recibio la propuesta presentada por la empresa 360 PLUS
S.A.S. identificada con NIT 901.400.915-9, firmada por el representante legal (suplente) CRISTIAN GILBERT
GOMEZ ARENAS, identificado con cédula de ciudadania No. 86.054.045 de Villavicencio.

Una vez revisados los soportes técnicos, financieros y econdmicos de acuerdo con los requisitos exigidos y
criterios de seleccion estipulados en la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026 - PROCESO DE
CONTRATACION DIRECTA del 27 de marzo de 2026, se evidencio lo siguiente:

CUMPLIMIENTO
3-60 PLUS SAS

REQUISITOS HABILITANTES DE ORDEN TECNICO sl N
0

DOCUMENTOS

1.3. ESPECIFICACIONES TECNICAS:

El contratista debera realizar el mantenimiento de los siguientes equipos, incluido los repuestos descritos
y la mano de obra acorde con el siguiente listado:

De acuerdo con el cronograma, el contratista debera prestar el servicio de mantenimiento preventivo a |Del folio
los siguientes equipos:

sesenta
CANTIDAD y uno
ITEM EQUIPO CANT. | pEviSITAS UBICACION 61) al
ESTERILIZADOR A VAPOR folio
1 MQD. 1 3 Central de Esterilizacion
S nta
SC500 este
ESTERILIZADOR A VAPOR yres
2 | MOD. 1 3 Central de Esterilizacion (63),
SC500
ESTERILIZADOR DE
3 | SOBRE MESA 1 3 Laboratorio
21L
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ESTERILIZADOR POR
VAPOR A BAJA
TEMPERATURA POR
FORMALDEHIDO

1 3 Central de Esterilizacion

ESTERILIZADOR POR
VAPOR A BAJA

TEMPERATURAY 1 3 Central de Esterilizacion

PEROXIDO DE
HIDROGENO

LAVADORA

TERMODESINFECTADORA 1 3 Central de Esterilizacion

STEELCO DS600

MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Los siguientes repuestos deberan ser cotizados por unidad, toda vez que el suministro se hara por
solicitud de parte de la entidad una vez se presente la necesidad del repuesto, y el valor del mismo sera
descontado del presupuesto general asignado para el mantenimiento correctivo:

AUTOCLAVE DE FORMALDEHIDO 130 LF

REPUESTOS

CANTIDAD

BOMBA DE PISTON PARA AGUA + 2 SOPORTES CAUCHO

1

FILTRO BACTERIOLOGICO LINEA DE AGUA

FILTRO PARA DESMINERALIZADOR AGUA 130 LTS (UNIDAD)

KIT DE FILTRACION AGUA MAS SISTEMA DE OSMOTIZACION

KIT REPARACION ELECTROVALVULA MARCA MATACHANA

RELE DE POTENCIA 2 CONTACTOS MARCA MATACHANA

||

AUTOCLAVE DE PEROXIDO DE HIDROGENO 130 HPO

TEM

REPUESTOS

CANTIDAD

BATERIA EN LITIO 3V PARA PANTALLA TOUCH PP85

KIT DE MANTENIMIENTO BOMBA DE VACIO 130 HPO CON GA

KIT MANTENIMIENTO DE VAPORIZADOR PARA 50 HPO Y 130 HPO

KIT INSTALACION NUEVO BUFFER PARA 130HPO

KIT MANTENIMIENTO ANUAL 130 HPO 2 PUERTAS VERSION 3

KIT PARA REPARACION PELTIER 130 HPO

~NOo s W N —

TARJETA DE MEMORIA COMPACT FLASH 512 MB

-t e | | |

AUTOCLAVES DE VAPOR SC500

ITE

REPUESTOS

CANTIDA
D

BOMBA CENTRIFUGA AUTOASPIRANTE (CABEZAL PLASTICO) IE3 208/360V

50HZ

1

BOMBA DE AGUA MULTITENSION- MULTIFREC. 220-415V/50HZ 1,5KW 208-

450V/60H

CABLE ACERO MOVIMIENTO PUERTA

ELECTROVALVULA PLASTICO DOBLE 24V DC. 3/4" MUELLER

ELECTROVALVULA VAPOR LATON 2/2 N.C. 1/8"G. 0-3 BAR DN-2.5MM 24V

DC

FINAL CARRERA 1 CONTACTO CONMUTADO

~N|®| O (B N

FUENTE DE ALIMENTACION 5V-5A, 25W




H O R& EVALUACION TECNICO ECONOMICA

CODIGO: PJ-CT-F-39
FECHA:26/11/2018

\ VERSION: 1
HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOGHHA. PAG'NA 3 DE 19
CUMPLIMIENTO
DOCUMENTOS Spilies
REQUISITOS HABILITANTES DE ORDEN TECNICO sl N
0
5 ELECTROVALVULA VAPOR LATON 2!02 N.C. 1/8"G. 0-3 BAR DN-2.5MM 24V 1
D
6 FINAL CARRERA 1 CONTACTO CONMUTADO 1
7 FUENTE DE ALIMENTACION 5V-5A, 25W 1
8 FUENTE DE ALIMENTACION MONQOFASICA 88-264VAC, 24V 13,5A 1
9 IMPRESORA TERMICA GEBE SERIE 1
10 INTERRUPTOR DE NIVEL TIPO LS-7 AISI-316 (16) 1
11 INTERRUPTOR PUERTA 250 VAC S- 500 EA 1
12 JUNTA CON POSICIONADOR, GENERADORES DE VAPOR §101/SC500 1
13 JUNTA SILICONA PUERTA SC500/EA 1
14 KIT ACCESORIOS CONEXIONES MARCA MATACHANA 1
15 MODULO ELECTROVALVULAS PILOTAJE VALVULAS NEUMATICAS Y 1
BURLETES SC500
16 PLACA BASE AUTOCLAVE S101/SC500 MARCA MATACHANA 1
17 PRESOSTATO DE MEMBRANA 0 - 10 BAR AJUSTADO A 2,5 BAR 1
18 PRESOSTATO SEGURIDAD CATEGORIA |V REGULACION 1
19 PURGADOR SARCQ BP-10 DE 1/2" ROSCADO 1
20 REDUCCION INOX 1/8 M 1
21 RESISTENCIA INOX AISI-316 TI DE 6 KW TRIFASICA 1
22 SENSOR DE NIVEL DEPOSITO DE AGUA 1
23 SERPENTIN INOX. DE ENFRIAMIENTO PARA DEPOSITO SC500/EA 1
24 TERMOSTATO 2C ESCALA -10°C/370°C TARADO A 250°C 1
25 UNIDAD DE FILTRO Y REGULADOR MS4-LFR 1
26 VALVULA DE RETENCION CON FILTRO INOX 1/2" MATACHANA 1
27 VALVULA DE RETENCION LATON CLAPETA 3/4 1
28 VALVULA DE SEGURIDAD LATON 1/4' G M TARADA A 3 BAR 1
29 VALVULA DE SEGURIDAD SARCO 1/2" TIRADA 3.3 BAR CERT 1
30 VALVULA HIDRONEUMATICA INOX 1/2" MATACHANA 1
3 VALVULA RETENCION LATON 1/4" MACHO 1
32 VENTILADOR DE 119 X119 X 38 MM 1
33 VENTILADOR DE 60 X 60 X 25 MM 24V MARCA MATACHANA 1
LAVADORA DE INSTRUMENTAL DS600
ITEM REPUESTOS CANTIDAD
1 BOMBA DOSIFICADORA DETERGENTE LAVADORA DESINFECTADORA 1
DS50DRS DS500 DS600
TUBO SEKO BOMBA DETERGENTE 66519.5 66650.4 MAT LD521 LD521XLS
2 LD2314 L 1
3 TUBO SILICONA BOMBA LUBRICANTE MAT LD 1
4 ELECTROVALVULA VACIADA DS610 1
5 FILTRO ABSOLUTO HEPA SECADO DS600 DS1000 CON PANTALLA LCD 1
6 PRESOSTATO SEGURIDAD VENTILADOR SECADO 1
7 PRESOSTATO DE SEGURIDAD NIVEL CUBA LAVADCRA 1
8 ELECTROVALVULA AGUA DOBLE MAT LD2314 LD521 LD521XLS 1
NOTA: El contratista debera garantizar la disponibilidad de personal profesional y técnico idoneo para
la ejecucion del mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos biomédicos objeto del contrato,
asegurando que la manc de obra sea realizada por personal autorizado y certificado por KAIKA o
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formalmente avalado por dicha empresa, en cumplimiento de las recomendaciones del fabricante y los
estandares técnicos y de calidad exigidos. Los repuestos correspondientes al mantenimiento correctivo
deberan ser originales de fabrica, nuevos y provistos a través de la empresa KAIKA, en su calidad de
representante exclusivo de la marca en el pais.
2.2.1. EXPERIENCIA ESPECIFICA:
El oferente debe acreditar experiencia especifica en la prestacidn del servicio de Mantenimiento
Preventivo y/o Correctivo de equipos biomédicos mediante un minimo de una (1) certificaciones cuyo
valor acredite el 100% del presupuesto oficial de la presente contratacién En el caso de Consorcios o
uniones temporales, minimo uno de los miembros debera acreditar la experiencia exigida.
En el caso de Consorcios o uniones temporales, minimo uno de los miembros debera acreditar la
experiencia exigida.
El proponente para acreditar la experiencia especifica exigida debera allegar copia de la respectiva
certificacion de los contratos, donde consten los siguientes datos:
» Razon social de la empresa o entidad contratante y NIT. Del folio
» Nombre del Contratista y N° NIT treinta y
¥ Numero del contrato (si tiene) ocho
» Obijeto del contrato el cual debe tener relacion con el objeto de la presente contratacion. (38) al
» Tiempo de duracion en afios y meses con fecha de inicio y de terminacién, de manera que se pueda folio
establecer el tiempo de ejecucion.
> Sise trata de un Consorcio o de una Unién Temporal se debe sefialar el nombre y NIT de quienes [CUarenta

lo conforman, adicionalmente se debe indicar el porcentaje de participacion de cada uno de sus | Y tres
miembros, para efectos del correspondiente calculo. (43).

» Valor del contrato expresado en pesos colombianos.

» Fecha de expedicion de la certificacion (dia, mes, afio) en el que se indique el recibido a satisfaccidn
o0 en su defecto adjuntar el acta de liquidacion o recibo del mismo.

> Nombre, firma y cargo de quien expide la certificacion.

En caso de que las certificaciones no contengan la informacién arriba solicitada, deberan allegar copia
de los respectivos contratos acompafiada de sus correspondientes actas de ejecucion (parcial o total) o
liquidacion. No obstante, lo anterior, cuando no exista contrato escrito, podra acreditarse la relacién
comercial con una certificacién que acredite los requisitos legales para ese tipo de contrato, contenidos
en el Cadigo de Comercio.

Lo anterior, con el fin de asegurar la ejecucion idénea y de calidad del objeto contractual, por parte del
futuro contratista.

2.3. CAPACIDAD FINANCIERA

EI HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.S.E, considera necesario evaluar los indicadores de
capacidad financiera, toda vez que buscan establecer unas condiciones minimas que reflejan la salud
financiera de los proponentes, estas condiciones muestran la aptitud del proponente para cumplir
oportuna y cabalmente el objeto del contrato, los requisitos de capacidad financiera se establecen con
base al sector relativo al objeto, el valor, el tiempo de ejecucion del presente proceso, seran estos de
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gran importancia por tal motivo se desarrolla el contexto para solicitarlos, EI Proponente debe acreditar
su capacidad financiera con los siguientes indicadores con base en la informacion solicitada:
] . Del folio
ITEM __INDICADOR INDICE REQUERIDO ciiareit
1 Indice de liquidez Mayor o igual a 1
2 indice endeudamiento Menor o igual al 50% ay
3 Capital de trabajo Unavezel va!qr Fjel presupuesto cuatro
oficial. (44) al
La verificacion de los requisitos habilitantes financieros para el caso de los proponentes plurales se folio
realizara de la siguiente manera. sesenta
a) Liquidez ACTIVO CORRIENTE (60)
PASIVO CORRIENTE
b) Endeudamiento: PASIVO TOTAL X 100%
ACTIVO TOTAL

()_' .. Componente 1 del indicador, X porcentaje de parﬂammn;)
(i} Indicador ==

( I Componente 2 del indicador, X porcentaje do paruatpwén,)
c) Capital de Trabajo: ACTIVO CORRIENTE -PASIVO CORRIENTE

La verificacion de indicador financiero de capital de trabajo para el caso de los proponentes plurales
serealizara de la siguiente manera.

ii) indicador = (£ CTE1 - ZCTE2)
Los documentos que se mencionan en este numeral son verificables y como tales se constituyen en un
requisito habilitante para el proceso de contratacion.

El proponente, o cada una de las personas juridicas que conforman el consorcio o la unién temporal,
deberan presentar los siguientes documentos, a saber:

B Estados Financieros:

- Presentar Estado de Situacién Financiera y Estado de Resultados Integral certificados por el
contador y/o revisor fiscal, es decir con corte a 31 de Diciembre de 2025, lo anterior con el
objetivo de evitar posibles riegos en la ejecucién contractual; detallando el valor Total Activo, Activo
Corriente, valor total Pasivo, Pasivo Corriente, firmados por el Representante Legal, Contador y
Revisor Fiscal -cuando legal o estatutariamente se haya establecido la figura de Revisorfa Fiscal.

- Presentar Notas a los Estados Financieros (mencionados en el parrafo anterior), con el mismo
periodo de presentacion de los estados financieros, especificando que acoge la politica contable de
presentacion de estados financieros vigente bajo NIIF, y atendiendo la Ley 1314 de 2009, sus decretos
complementarios y reglamentos. Las notas a los estados financieros deben mantener uniformidad,
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relacién y correspandencia con los estados financieros. Los Estados Financieros deberan ser firmados
por el Representante Legal y Revisor Fiscal -si aplica- designados en el Certificado de Existencia y
Representacion Legal vigente, junto al contador de la compaiiia. Todas las firmas deben estar
acompafiadas por el nombre completo, cargo, nimero de cédula y nimero de tarjeta profesional -si
aplica- de cada responsable.

Los estados financieros deberan ser presentados en pesos colombianos (COP). En el caso que la
compaiiia se encuentre exenta del requisito normativo para la presentacion de los estados financieros
comparativos y sus respectivas notas de los afios solicitados, es requisito referenciar explicita y
especificamente tal exencion en la norma por medio de una certificacion firmada por el Representante
Legal.

Cuando legal o estatutariamente se haya establecido la figura de Revisoria Fiscal, es requisito presentar
dictamen del Revisor Fiscal a los estados financieros con el mismo corte de presentacion, firmados por
el Revisor Fiscal designado en el Certificado de Existencia y Representacion Legal.

Para los proponentes que sean un Consorcio o Unién Temporal cada integrante debe presentar los
Estados Financieros (Estado de Situacién Financiera, Estado de Resultados Integral) de forma
individual.

El Representante Legal y el Revisor Fiscal (si aplica), que firmen los Estados Financieros y Dictamen —
si aplica-, deben figurar como tales en el Certificado de Existencia y Representacion Legal o documento
equivalente segun el régimen juridico aplicable al proponente, expedido por la Camara de Comercio
respectiva o la autoridad competente. Esto aplica para todos los proponentes incluyendo los Consorcios
y Uniones Temporales.

En el caso que, al momente de la presentacion de la propuesta, la Representacion Legal y/o la Revisoria
Fiscal -si aplica-, que firma los estados financieros y/o el Dictamen, sea diferente a la que figura en el
Certificado de Existencia y Representacion Legal actualizado, se requiere adjuntar de manera adicional,
el certificado o documento equivalente vigente a la fecha de firma de los Estados Financieros, que avale
las firmas referenciadas.

El proponente debe anexar el documento equivalente que permita validar Representante Legal y Revisor
Fiscal de la empresa, facultado para firmar los estados financieros, de conformidad con la legislacion
aplicable en su pais de origen. En caso de no contar con Revisor Fiscal debe presentar certificacion
firmada por el Representante Legal de la empresa

que asi lo avale. En ambos casos, el representante legal o quien tenga la atribucion legal, y el Revisor
Fiscal -si aplica-, que registra en el Certificado de Existencia y Representacion Legal o documento
equivalente segun el régimen juridico aplicable, deben corresponder a quienes firman los estados
financieros (Estado de Situacién Financiera y Estado de Resultados Integral).

« Tarjeta profesional

El proponente debe anexar copia legible de la tarjeta profesional del Contador Piblico y del Revisor
Fiscal -cuando legal o estatutariamente se haya establecido la figura de Revisoria Fiscal- que firman y
dictaminan los Estados Financieros. Los proponentes extranjeros deberan allegar la informacion
solicitada de conformidad con Ia legislacion aplicable en su pais de origen. En caso de no aplicar el
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requerimiento anterior conforme la normatividad aplicable en su pais de origen debe presentar
certificacion del Representante Legal de la empresa que asi lo avale.
« Certificado de antecedentes Junta Central de contadores.
El proponente debe anexar copia del certificade de antecedentes de la Junta Central de Contadores
tanto para el Contador Plblico y/lo Revisor Fiscal, este (ltimo en caso de requerirse, que firman y
dictaminan los Estados Financieros. Este documento debera tener fecha de expedicion no mayor a tres
(3) meses, tomando como punto de referencia la fecha de cierre de recepcion de propuestas. Los
proponentes extranjeros deberan allegar la informacion solicitada de conformidad con la legislacidn
aplicable en su pais de origen. En caso de no aplicar el requerimiento anterior conforme la normatividad
aplicable en su pafs de origen debe presentar certificacion del Representante Legal de la empresa que
asi lo avale.
» Declaracion de Renta.
Copia de la Declaracion de Renta de la vigencia 2024.
Una vez verificado el cumplimiento de la informacion contenida en este numeral, en relacion con los
documentos financieros habilitantes, se procede a revisar la capacidad financiera de acuerdo con la
seccién Verificacion de indicadores Financieros (Habilitante). En el caso que un proponente no cumpla
con alguno de los requisitos de la informacion documental financiera habilitante, no se procedera con la
Verificacion de indicadores Financieros (Habilitante) del mismo.
2.3.1 OFERTA ECONOMICA:
El proponente debera presentar una propuesta economica que contenga en su integridad todos los items
objeto de la presente contratacion y las especificaciones exigidas, que no supere el presupuesto oficial
dispuesto, pero que deberé cubrir todos los impuestos, tasas y costos directos o indirectos derivados del
contrato a suscribirse de acuerdo con los aspectos contenidos en el presente documento. El formato de
presentacion de la misma, sera el siguiente:
CANTIDAD i
folio
ITEM EQUIPO CANT. DE VISITAS UBI_CACION st
ESTERILIZADOR A VAPOR ay
1 | MOD. 1 3 Central de Esterilizacion
uno
SC500 (61) al
ESTERILIZADOR A VAPOR ;

2 |MOD. 1 3 Central de Esterilizacién folio
SC500 sesent
ESTERILIZADOR DE ay

3 | SOBRE MESA 1 3 Laboratorio tres
21L (63),
ESTERILIZADOR POR
VAPOR A BAJA ——

4 TEMPERATURA POR 1 3 Central de Esterilizacion
FORMALDEHIDO
ESTERILIZADOR POR S

5 VAPOR A BAJA 1 3 Central de Esterilizacion
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TEMPERATURA'Y
PEROXIDO DE
HIDROGENO
LAVADORA
6 | TERMODESINFECTADORA 1 3 Central de Esterilizacion
STEELCO DS600
AUTOCLAVE DE FORMALDEHIDO 130 LF
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD | im0 | VA ToTAL
1 BOMBA DE PISTON PARA AGUA + 2 1 $ s $
SOPORTES CAUCHO
FILTRO BACTERIOLOGICO LINEA DE $ $ $
2 | AGUA 1
3 FILTRO PARA DESMINERALIZADOR i $ $ $
AGUA 130 LTS (UNIDAD)
4 KIT DE FILTRACION AGUA MAS 1 $ $ $
SISTEMA DE OSMOTIZACION
5 KIT REPARACION ELECTROVALVULA 1 $ $ $
MARCA MATACHANA
5 RELE DE POTENCIA 2 CONTACTOS 1 $ $ $
MARCA MATACHANA
Los repuestos requeridos por cada equipo son los siguientes:
AUTOCLAVE DE PEROXIDO DE HIDROGENO 130 HPO
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL
1 BATERIA EN LITIO 3V PARA 1 $ 5 s
PANTALLA TOUCH PP65
) KIT DE MANTENIMIENTO BOMBA DE 1 $ $ $
VACIO 130 HPO CON GA
KIT MANTENIMIENTO DE $ $ $
3 VAPORIZADOR PARA 50 HPO Y 130 1
HPO
4 KIT INSTALACION NUEVO BUFFER 1 $ $ $
PARA 130HPO
5 KIT MANTENIMIENTO ANUAL 130 HPO 1 $ $ $
2 PUERTAS VERSION 3
KIT PARA REPARACION PELTIER 130 $ $ $
8 |hpro 1
7 TARJETA DE MEMORIA COMPACT 1 $ $ $
FLASH 512 MB
AUTOCLAVES DE VAPOR SC500
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL
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DOCUMENTOS
REQUISITOS HABILITANTES DE ORDEN TECNICO
1 BOMBA CENTRIFUGA AUTOASPIRANTE 1 $ $ $
(CABEZAL PLASTICO) IE3 208/360V 50HZ
BOMBA DE AGUA MULTITENSION- $
2 MULTIFREC. 220-415V/50HZ 1,5KW 208- 1 $ $
450V/60H
3 CABLE ACERO MOVIMIENTO PUERTA 1 $ $
% ELECTROVALVULA PLASTICO DOBLE 24V ’ $ $
DC. 3/4" MUELLER
5 ELECTROVALVULA VAPOR LATON 2/2 N.C. 1 $ $ $
1/8"G. 0-3 BAR DN-2.5MM 24V DC
6 FINAL CARRERA 1 CONTACTO 1 $ $ $
CONMUTADO
7 FUENTE DE ALIMENTACION 5V-5A, 25W 1 $ $ $
8 FUENTE DE ALIMENTACION MONOFASICA ’ $ $ g
88-264VAC, 24V 13,5A
9 IMPRESORA TERMICA GEBE SERIE 1 $ $ $
INTERRUPTOR DE NIVEL TIPO LS-7 AlSI- $
10 316 (16) 1 A $ $
11 INTERRUPTOR PUERTA 250 VAC S- 500 1 $ S $
EA
12 JUNTA CON POSICIONADOR, 1 $ $ $
GENERADORES DE VAPOR §101/SC500
13 JUNTA SILICONA PUERTA SC500/EA 1 $ $ $
14 KIT ACCESORIOS CONEXIONES MARCA 1 $ S
MATACHANA
MODULO ELECTROVALVULAS PILOTAJE $
15 VALVULAS NEUMATICAS Y BURLETES 1 $ $
SC500
16 PLACA BASE AUTOCLAVE S101/SC500 1 $ $ $
MARCA MATACHANA
17 PRESOSTATO DE MEMBRANA 0 - 10 BAR 1 b 3 $
AJUSTADO A 2,5 BAR
18 PRESOSTATO SEGURIDAD CATEGORIA IV 1 $ $ $
REGULACION
19 PURGADOR SARCOQ BP-10 DE 1/2" i $ $ $
ROSCADQ
20 REDUCCION INOX 1/8 M 1 $ $ $
21 RESISTENCIA INOX AISI-316 TI DE 6 KW 1 $ $ $
TRIFASICA
22 SENSOR DE NIVEL DEPQOSITO DE AGUA 1 $ $ $
93 SERPENTIN INOX. DE ENFRIAMIENTO 1 $ $ $
PARA DEPOSITO SC500/EA
24 TERMOSTATO 2C ESCALA -10°C/370°C 1 $ $ $
TARADO A 250°C
UNIDAD DE FILTRO Y REGULADOR MS4- $
25 Cen 1 $ $
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REQUISITOS HABILITANTES DE ORDEN TECNICO sl N
(o]
o6 | VALVULADE RETENCION CONFILTRO 1 $ 5 s
INOX 1/2" MATACHANA
27 VALVULA DE RETENCION LATON 4 $ s s
CLAPETA 3/4
og | VALVULA DE SEGURIDAD LATON 1/4" G M 1 S s s
TARADA A 3 BAR
29 VALVULA DE SEGURIDAD SARCO 1/2" 1 $ s s
TIRADA 3.3 BAR CERT
30 | VALVULA HIDRONEUMATICA INOX 1/2 1 $ s 5
MATACHANA
31 | VALVULA RETENCION LATON 1/4' MACHO 1 $ $ $
32 VENTILADOR DE 119 X119 X 38 MM 1 $ $ 3
3 VENTILADOR DE 60 X 60 X 25 MM 24V ] $ § s
MARCA MATACHANA
LAVADORA DE INSTRUMENTAL DS600
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD | | \wiriois [IVA| pomal
BOMBA DOSIFICADORA DETERGENTE
1 | LAVADORA DESINFECTADORA DS50DRS 1 $ $ $
DS500 DSB00
TUBO SEKO BOMBA DETERGENTE
2 66519.5 66650.4 MAT LD521 LD521XLS 1 $ $ $
LD2314 L
TUBO SILICONA BOMBA LUBRICANTE MAT
3 LD 1 $ $ $
4 ELECTROVALVULA VACIADA DS610 1 3 $ $
5 | FILTRO ABSOLUTO HEPA SECADO DS600 1 s s ;
DS1000 CON PANTALLA LCD
g | PRESOSTATO SEGURIDAD VENTILADOR 1 s § s
SECADO
. PRESOSTATO DE SEGURIDAD NIVEL 1 s s s
CUBA LAVADORA
8 ELECTROVALVULA AGUA DOBLE MAT 1 s s 5
LD2314 LD521 LD521XLS
VERIFICACION DEFINITIVA CUMPLE
OBSERVACIONES:

v ESPECIFICACIONES TECNICAS

1.3 Especificaciones técnicas: Para prestar el servicio contratado, el contratista debera tener en cuenta los
siguientes equipos de la marca matachana para su mantenimiento preventivo y también deberé suministrar e
instalar los siguientes repuestos de stock de acuerdo con la necesidad presentada en el mantenimiento
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correctivo. El presupuesto asignado para el stock de repuesto se estableceré de acuerdo con la estadistica de
consumo presupuestal de la vigencia 2025.

El contratista debera realizar el mantenimiento de los siguientes equipos, incluido los repuestos descritos y la
mano de obra acorde con el siguiente listado:

De acuerdo con el cronograma, el contratista deberé prestar el servicio de mantenimiento preventivo a los
siguientes equipos:

CANTIDAD DE

VISITAS UBICACION

ITEM EQUIPO CANT.

ESTERILIZADOR A VAPOR
1 MOD. 1 3 Central de Esterilizacion
SC500

ESTERILIZADOR A VAPCOR
2 MOD. 1 3 Central de Esterilizacion
SC500
ESTERILIZADOR DE
3 SOBRE MESA 1 3 Laboratorio
21L

ESTERILIZADOR POR
VAPOR A BAJA
TEMPERATURA POR
FORMALDEHIDO
ESTERILIZADOR POR
VAPOR A BAJA

5 TEMPERATURA'Y 1 3 Central de Esterilizacion
PEROXIDO DE
HIDROGENO
LAVADORA

6 TERMODESINFECTADORA 1 3 Central de Esterilizacion
STEELCOQ DS600

1 3 Central de Esterilizacion

MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Los siguientes repuestos deberan ser cotizados por unidad, toda vez que el suministro se hara por
solicitud de parte de la entidad una vez se presente la necesidad del repuesto, y el valor del mismo

sera descontado del presupuesto general asignado para el mantenimiento correctivo:
AUTOCLAVE DE FORMALDEHIDO 130 LF

ITEM REPUESTOS CANTIDAD

BOMBA DE PISTON PARA AGUA +2 SOPORTES CAUCHO 1

FILTRO BACTERIOLOGICO LINEA DE AGUA

FILTRO PARA DESMINERALIZADOR AGUA 130 LTS (UNIDAD)

KIT DE FILTRACION AGUA MAS SISTEMA DE OSMOTIZACION

KIT REPARACION ELECTROVALVULA MARCA MATACHANA

RELE DE POTENCIA 2 CONTACTOS MARCA MATACHANA

||| W R —
|| —

AUTOCLAVE DE PEROXIDO DE HIDROGENO 130 HPO
ITEM | REPUESTOS | CANTIDAD
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BATERIA EN LITIO 3V PARA PANTALLA TOUCH PP65

1 1

2 KIT DE MANTENIMIENTO BOMBA DE VACIO 130 HPO CON GA 1

3 KIT MANTENIMIENTO DE VAPORIZADOR PARA 50 HPQ Y 130 HPO 1

4 KIT INSTALACION NUEVO BUFFER PARA 130HPO 1

5 KIT MANTENIMIENTO ANUAL 130 HPO 2 PUERTAS VERSION 3 1

6 KIT PARA REPARACION PELTIER 130 HPO 1

7 TARJETA DE MEMORIA COMPACT FLASH 512 MB 1

AUTOCLAVES DE VAPOR SC500

ITEM REPUESTOS CANTIDAD
1 BOMBA CENTRIFUGA AUTOASPIRANTE (CABEZAL PLASTICO) IE3 208/360V 50HZ 1
2 | BOMBA DE AGUA MULTITENSION- MULTIFREC. 220-415V/50HZ 1,5KW 208-450V/60H 1
3 CABLE ACERO MOVIMIENTO PUERTA 1
4 ELECTROVALVULA PLASTICO DOBLE 24V DC. 3/4" MUELLER 1
5 ELECTROVALVULA VAPOR LATON 2/2 N.C. 1/8'G. 0-3 BAR DN-2.5MM 24V DC 1
6 FINAL CARRERA 1 CONTACTO CONMUTADO 1
7 FUENTE DE ALIMENTACION 5V-5A, 25W 1
8 FUENTE DE ALIMENTACION MONOFASICA 88-264VAC, 24V 13,5A 1
9 IMPRESORA TERMICA GEBE SERIE 1
10 INTERRUPTOR DE NIVEL TIPO LS-7 AISI-316 (16) 1
11 INTERRUPTOR PUERTA 250 VAC S- 500 EA 1
12 JUNTA CON POSICIONADOR, GENERADORES DE VAPOR S101/5C500 1
13 JUNTA SILICONA PUERTA SC500/EA 1
14 KIT ACCESORIOS CONEXIONES MARCA MATACHANA 1
15 MODULO ELECTROVALVULAS PILOTQ.CJ:ESJ[’)ALVULAS NEUMATICAS Y BURLETES 1
16 PLACA BASE AUTOCLAVE §101/ SC500 MARCA MATACHANA 1
17 PRESOSTATO DE MEMBRANA 0 - 10 BAR AJUSTADO A 2,5 BAR 1
18 PRESOSTATO SEGURIDAD CATEGORIA |V REGULACION 1
19 PURGADOR SARCO BP-10 DE 1/2" ROSCADO 1
20 REDUCCION INOX 1/8 M 1
21 RESISTENCIA INOX AlSI-316 TI DE 6 KW TRIFASICA 1
22 SENSOR DE NIVEL DEPOSITO DE AGUA 1
23 SERPENTIN INOX. DE ENFRIAMIENTO PARA DEPQOSITO SC500/EA 1
24 TERMOSTATO 2C ESCALA -10°C/370°C TARADO A 250°C 1
25 UNIDAD DE FILTRO Y REGULADOR M&4-LFR 1
26 VALVULA DE RETENCION CON FILTRO INOX 1/2" MATACHANA 1
27 VALVULA DE RETENCION LATON CLAPETA 3/4 1
28 VALVULA DE SEGURIDAD LATON 1/4" G M TARADA A 3 BAR 1
29 VALVULA DE SEGURIDAD SARCO 1/2" TIRADA 3.3 BAR CERT 1
30 VALVULA HIDRONEUMATICA INOX 1/2" MATACHANA 1
31 VALVULA RETENCION LATON 1/4" MACHO 1
32 VENTILADOR DE 119 X119 X 38 MM 1
33 VENTILADOR DE 60 X 60 X 25 MM 24V MARCA MATACHANA 1

LAVADORA DE INSTRUMENTAL DS600

ITEM REPUESTOS CANTIDAD

1 BOMBA DOSIFICADORA DETERGENTE LAVADORA DESINFECTADORA DS50DRS 1
DS500 DSB00

2 | TUBO SEKO BOMBA DETERGENTE 66519.5 66650.4 MAT LD521 LD521XLS LD2314 L 1
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TUBO SILICONA BOMBA LUBRICANTE MAT LD
ELECTROVALVULA VACIADA DS610
FILTRO ABSOLUTO HEPA SECADOQ DS600 DS1000 CON PANTALLA LCD
PRESOSTATO SEGURIDAD VENTILADOR SECADO
PRESOSTATO DE SEGURIDAD NIVEL CUBA LAVADORA
ELECTROVALVULA AGUA DOBLE MAT LD2314 LD521 LD521XLS

(|| O ||
Y [T ) RN PN U PR

NOTA: El contratista debera garantizar la disponibilidad de personal profesional y técnico idéneo para la ejecucion del
mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos biomédicos objefo del contrato, asegurando que la mano de obra
sea realizada por personal autorizado y certificado por KAIKA o formalmente avalado por dicha empresa, en cumplimiento
de las recomendaciones del fabricante y los estandares técnicos y de calidad exigidos. Los repuestos correspondientes al
mantenimiento correctivo deberén ser originales de fabrica, nuevos y provistos a través de la empresa KAIKA, en su calidad
de representante exclusivo de la marca en el pais. (...)

La propuesta presentada por la empresa 360 PLUS S.A.S. identificada con NIT 901.400.915-9, firmada por el
representante legal (suplente) CRISTIAN GILBERT GOMEZ ARENAS, identificado con cédula de ciudadania
No. 86.054.045 de Villavicencio, Del folio sesenta y uno (61) al folio sesenta y tres (63), obra la propuesta
técnica la cual contiene en su integridad todos los items, con su descripcion y presentacion. Una vez revisado
los items del numeral 1.3. Especificaciones técnicas, bajo el marco de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026
— PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA, se observa que se ajustan integralmente a los requeridos por el
HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.S.E. Por tanto, el verificador técnico en relacion con este item
manifiesta que la propuesta CUMPLE.

v" EXPERIENCIA ESPECIFICA

En relacion con la Experiencia Especifica contenida en el numeral 2.2.1. de la SOLICITUD DE OFERTA
No. 037/2026 - PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA, se exige:

El oferente debe acreditar experiencia especifica en la prestacion del servicio de Mantenimiento Preventivo y/o Correctivo
de equipos Biomédicos mediante un minimo de una (1) certificaciones cuyo valor acredite el 100% del presupuesto oficial
de la presente contratacion En el caso de Consorcios o uniones temporales, minimo uno de los miembros deberé acreditar
la experiencia exigida..

En el caso de Consorcios o uniones temporales, minimo uno de los miembros deberé acreditar la experiencia exigida.

El proponente para acreditar la experiencia especifica exigida debera allegar copia de la respectiva certificacion de los
contratos, donde consten los siguientes datos:

Razon social de la empresa o entidad contratante y NIT.

Nombre del Contratista y N° NIT

Numero del contrato (si tiene)

Objato del contrato el cual debe tener relacion con el objeto de la presente contratacion.

Tiempo de duracion en afios y meses con fecha de inicio y de terminacion, de manera que se pueda establecer el
tiempo de gjecucion.

Si se trata de un Consorcio o de una Unién Temporal se debe sefialar el nombre y NIT de quienes lo conforman,
adicionalmente se debe indicar el porcentaje de participacion de cada uno de sus miembros, para efectos del
correspondiente célculo.

» Valor del contrato expresado en pesos colombianos.

VVVVY

Y
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> Fecha de expedicion de la certificacion (dia, mes, afio) en el que se indique el recibido a satisfaccion o en su defecto
adjuntar el acta de liquidacion o recibo del mismo.
» Nombre, firma y cargo de quien expide la certificacion.

En caso de que las certificaciones no contengan la informacion arriba solicitada, deberén allegar copia de los respectivos
contratos acompafiada de sus correspondientes actas de ejecucion (parcial o total) o liquidacion. No obstante, lo anterior,
cuando no exista contrato escrito, podra acreditarse la relacion comercial con una certificacion que acredite los requisitos
legales para ese tipo de contrafo, contenidos en el Cédigo de Comercio.

Lo anterior, con el fin de asegurar la ejecucién iddnea y de calidad del objeto confractual, por parte del futuro contratista.

(.)
Del folio treinta y ocho (38) al folio cuarenta y tres (43) reposan los documentos que acreditan la experiencia de 360

PLUS SAS, distribuidos de la siguiente manera:

< e OBJEION - o 0 CPEAZO

Contrato y acta de liquidacion del contrato de
prestacion de servicios No. CD/24-1160 del 31
de julio de 2024, suscrito con el Hospital
Del folio treinta y ocho | Regional de la Orinoquia E.S.E., con objeto:
1 (38) al folio cuarentay | PRESTAR EL SERVICIO DE | Seis (6) meses $669.317.997
tres (43). MANTENIMIENTO PREVENTIVO A TODO
COSTO PARA LOS EQUIPOS BIOMEDICOS E
INSTRUMENTAL DEL HOSPITAL REGIONAL
DE LA ORINOQUIAE.S.E.

ITEM |

De conformidad con lo establecido en el numeral 2.2.1 - Experiencia Especifica de la SOLICITUD DE OFERTA No.
03712026 - PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA, y una vez efectuada la revision integral de la documentacion
aportada por el proponente, se concluye lo siguiente:

El proponente allegd, del folio treinta y ocho (38) al folio cuarenta y tres (43), el contrato y acta de liquidacion en donde
se observa la experiencia correspondiente al contrato ejecutado para la prestacion del servicio mantenimiento
preventivo y/o correctivo de equipos biomédicos del Hospital Regional de la Orinoquia E.S.E los cuales guardan
relacion directa con el objeto de la presente contratacion. Dicha relacion de soportes, contienen la informacion exigida
en la solicitud de oferta, incluyendo identificacion de las entidades contratantes y del contratista, nimero y objeto
contractual, valor del contrato, periodo de ejecucion, constancia de ejecucién y recibo a satisfaccion, asi como la
identificacion y firma del funcionario competente que las expide.

Asi mismo, se verifico que el valor ejecutado del contrato aportado supera el cien por ciento (100 %) del presupuesto
oficial de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026, cumpliendo con el requisito de cuantia minima exigida para el
cumplimiento de la experiencia especifica.

En consecuencia, el verificador técnico constata que la propuesta CUMPLE con la totalidad de los requisitos
establecidos para la experiencia especifica, tanto en naturaleza como en cuantia, razén por la cual se considera
verificada la idoneidad del proponente para la ejecucion del objeto contractual previsto en el presente proceso de
contratacion directa.

v" CAPACIDAD FINANCIERA
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En relacion con la capacidad financiera contenida en el numeral 2.3. de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026
- PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA.,, se exige:

“(...) EI HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.S.E, considera necesario evaluar los indicadores de
capacidad financiera, toda vez que buscan establecer unas condiciones minimas que reflejan la salud
financiera de los proponentes, estas condiciones muestran la aptitud del proponente para cumplir oportuna y
cabalmente el objeto del contrato, los requisitos de capacidad financiera se establecen con base al sector
relativo al objeto, el valor, el tiempo de ejecucion del presente proceso, seran estos de gran importancia por tal
motivo se desarrolla el contexto para solicitarios. El Proponente debe acreditar su capacidad financiera con los
siguientes indicadores con base en la informacion solicitada:

TEM INDICADOR iNDICE REQUERIDO
1 Indice de liquidez Mayor o iqual a 1
2 Indice de endeudamiento Menor o igual al 50%
3 Capital de trabajo Una vez el valor del presupuesto oficial.

-Los documentos que se mencionan en este numeral son verificables y como tales se constituyen en un requisito
habilitante para el proceso de contratacion.
- El proponente, o cada una de las personas juridicas que conforman el consorcio o la union temporal, deberan
presentar los siguientes documentos. (...)"

Una vez verificado el cumplimiento de la informacion contenida en el numeral objeto de observacion, se tiene
que en relacion con los documentos financieros habilitantes (Presentar Estado de Situacion Financiera y
Estado de Resultados Integral lo mas actualizados posibles y certificados por el contador y/o revisor fiscal, con
corte a 31 de diciembre 2025; de no tenerlos certificados a la fecha, se aceptaran los mas actualizados para la
vigencia del 2025, lo anterior con el objetivo de evitar posibles riegos en la ejecucion contractual; detallando
el valor Total Activo, Activo Corriente, valor total Pasivo, Pasivo Corriente, firmados por el Representante Legal,
Contador y Revisor Fiscal -cuando legal o estatutariamente se haya establecido la figura de Revisoria Fiscal,
Certificados de antecedentes Junta Central de contadores, Notas a los Estados Financieros comparativos
(mencionados en el parrafo anterior), con el mismo periodo de presentacion de los estados financieros,
especificando que acoge la politica contable de presentacion de estados financieros vigente bajo NIIF y
atendiendo la Ley 1314 de 2009, sus decretos complementarios y reglamentos (...) y declaracion de renta
vig.2022), los documentos que se mencionan anteriormente son verificados de la propuesta allegada por el
proponente interesado, y se encuentran distribuidos en los siguientes folios:

EMPRESA NIT FOLIOS

360 PLUS S.A.S. | 901.400.915-9 | Del folio cuarenta y cuatro (44) al folio sesenta (60)

Una vez verificada la informacion financiera de la propuesta allegada por la empresa 360 PLUS S.A.S,, con
NIT 901.400.915-9. Posterior a ello, se procede a calcular los indices de capacidad financiera, de la siguiente
manera:

INDICADORES FINANCIEROS :
e CAPITAL DE
EMPRESA LIQUIDEZ ENDEUMMEHTO -  TRABAJO
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360 PLUS SA.S. 400 2% $2.137.441.100
OBSERVACION CUMPLE CUMPLE CUMPLE
PASIVO
——— ACTIVO CORRIENTE W i ACTIVO TOTAL PASIVO TOTAL
FINANCIEROS §2.851,101.000,00 $713.659.900,00 $2.936.191532,00 $713650.900,00
e 360 PLUS S.AS. . =
INDICADOR _ VALOR INDICE REQUERIDO OBSERVACION
. ACTIVO CORRIENTEPASIVO
INDICE DE LIQUIDEZ oikipsuly 400 MAYOR O IGUAL A 1 CUMPLE
INDICE DE PASIVO TOTALACTIVO TOTAL 24% MENOR O IGUAL AL 50% CUMPLE
ENDEUDAMIENTO
UNA VEZ DEFINIDO EL
CAPITALTRABAJO | ACTMO gg;;:guigmswo $2.137.441.100 PRESUPUESTO OFICIAL CUMPLE
(6252.468.623) MICTE

De acuerdo con la informacién anterior, el indice de liquidez es equivalente a 4 veces; que, al ser comparado
con el indice requerido por el HORO, se observa que es mayor a 1, por tanto, este valor nos indica que el
proponente presenta la capacidad de atender a sus obligaciones en el corto plazo con el disponible o corriente
que posee, a mayor indice de liquidez mejor posibilidad de cubrir sus compromisos del objeto contractual.
También nos sefiala que, por cada peso de pasivo corriente, la empresa proponente cuenta con 4 pesos de
respaldo en el activo corriente.

El indicador de endeudamiento es.igual al 24%, dicho valor, al ser contrastado con el indice exigido por la Entidad,
se observa que es menor al 50%. No obstante, este indicador nos sefiala que la empresa presenta un 3% de la
participacioén de los pasivos totales (obligaciones a terceros) en los activos totales, lo que significa que tiene una
capacidad de apalancamiento para el cumplimiento contractual. Empero, este valor también nos indica que, por
cada peso que la empresa tiene de activo, esta a su vez, debe 0,24 centavos.

Una vez definido el valor del presupuesto oficial del contrato el cual es equivalente a DOSCIENTOS CINCUENTA
Y DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS PESOS M/CTE
($252.468.623), incluidos los impuestos, contribuciones y tasas que se generen, y al ser comparado con el
capital de trabajo del oferente, el cual es de DOS MIL CIENTO TREINTA Y SIETE MILLONES
CUATROCIENTOS CUARENTAY UN MIL CIEN PESOS ($2.137.441.100,00) M/CTE., se puede evidenciar que
es mayor al presupuesto requerido para el cumplimiento del objeto contractual en cuestion. Este escenario es
positivo puesto que representa la liquidez operativa del proponente, es decir, el remanente que la empresa posee
para hacer frente a sus obligaciones a corto plazo, como lo es cubrir necesidades de insumos, materia prima,
mano de obra, reposicion de activos fijos, etc. Aunado a ello, el proponente puede contribuir con el desarrollo
eficiente de la actividad economica del objeto contractual.

Por lo anteriormente expuesto, y en relacion con el componente de capacidad financiera, el verificador financiero
manifiesta que la oferta presentada por la 360 PLUS S.A.S., con NIT 901.400.915-9, cuyo representante legal
(suplente) es el sefior Cristian Gilbert Gémez Arenas con C.C. No. 86.054.045 expedida en Villavicencio,
CUMPLE con los requisitos de caracter financiero minimos exigidos por la Entidad, y que a su vez establecen
una salud financiera dptima del proponente, a través de su liquidez, capacidad de endeudamiento, y capital
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trabajo para el desarrollo del objeto contractual de manera oportuna bajo el marco de la SOLICITUD DE OFERTA
No. 037/2026 - PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA.

v OFERTA ECONOMICA:

En relacion con la oferta econémica contenidaen el numeral 2.4.1. de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026

- PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA., se exige:

(...) El proponente debera presentar una propuesta economica que contenga en su integridad todos los items objeto de la
presente contratacion y las especificaciones exigidas, que no supere el presupuesto oficial dispuesto, pero que debera
cubrir todos los impuestos, tasas y costos directos o indirectos derivados del contrato a suscribirse de acuerdo con los

aspectos contenidos en el presente documento. El formato de presentacion de la misma sera el siguiente:

AUTOCLAVE DE FORMALDEHIDO 130LF -
VALOR VALOR

ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL

1 BOMBA DE PISTON PARA AGUA +2 SOPORTES 1 § $ $
CAUCHO

2 FILTRO BACTERIOLOGICO LINEA DE AGUA 1 $ $ $

5 FILTRO PARA DESMINERALIZADOR AGUA 130 1 $ $ $
LTS (UNIDAD)

4 KIT DE FILTRACION AGUA MAS SISTEMA DE 1 $ $ $
OSMOTIZACION

5 KIT REPARACION ELECTROVALVULA MARCA 1 $ $ $
MATACHANA

6 RELE DE POTENCIA 2 CONTACTOS MARCA 1 $ $ $
MATACHANA

Los repuestos requeridos por cada equipo son los siguientes:

AUTOCLAVE DE PEROXIDO DE HIDROGENO 130 HPO
VALOR VALOR

ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL
BATERIA EN LITIO 3V PARA PANTALLA TOUCH $

1 PGS 1 $ $

9 KIT DE MANTENIMIENTO BOMBA DE VACIO 130 1 $ $ $
HPO CON GA

3 KIT MANTENIMIENTO DE VAPORIZADOR PARA 1 $ § $
50 HPO Y 130 HPO

4 KIT INSTALACION NUEVO BUFFER PARA 1 $ $ $
130HPO

5 KIT MANTENIMIENTO ANUAL 130 HPO 2 1 $ $ $
PUERTAS VERSION 3

6 KIT PARA REPARACION PELTIER 130 HPO 1 $ $ $

7 TARJETA DE MEMORIA COMPACT FLASH 512 1 $ $ $
MB
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AUTOCLAVES DE VAPOR SC500
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL
1 BOMBA CENTRIFUGA AUTOASPIRANTE (CABEZAL i 3 $ $
PLASTICQ) IE3 208/360V 50HZ
9 BOMBA DE AGUA MULTITENSION- MULTIFREC. 220- 1 $ g 3
415V/50HZ 1,5KW 208-450V/60H
3 CABLE ACERO MOVIMIENTO PUERTA 1 $ S $
4 ELECTROVALVULA PLASTICO DOBLE 24V DC. 3/4" 1 $ S g
MUELLER
5 ELECTROVALVULA VAPOR LATON 2/2 N.C. 1/8"G. 0-3 1 $ g $
BAR DN-2.5MM 24V DC
6 FINAL CARRERA 1 CONTACTO CONMUTADO 1 3 $ §
7 FUENTE DE ALIMENTACION 5V-5A, 25W 1 $ $ §
8 FUENTE DE ALIMENTACION MONOFASICA 88- 1 $ $ $
264VAC, 24V 13,5A
9 IMPRESORA TERMICA GEBE SERIE 1 $ $ $
10 INTERRUPTOR DE NIVEL TIPQO LS-7 AISI-316 (16) 1 $ § $
11 INTERRUPTOR PUERTA 250 VAC S- 500 EA 1 $ $ $
12 JUNTA CON POSICIONADOR, GENERADORES DE 1 $ $ $
VAPOR $101/SC500
13 JUNTA SILICONA PUERTA SC500/EA 1 $ $ $
14 | KIT ACCESORIOS CONEXIONES MARCA MATACHANA 1 $ 3 g
15 MODULO ELECTROVALVULAS PILOTAJE VALVULAS 1 $ $ S
NEUMATICAS Y BURLETES SC500
16 PLACA BASE AUTOCLAVE S101 / SC500 MARCA 1 $ $ $
MATACHANA
17 PRESOSTATO DE MEMBRANA 0 - 10 BAR AJUSTADO 1 $ 5
A 25BAR $
18 PRESOSTATO SEGURIDAD CATEGORIA IV ’ $ $ S
REGULACION
19 PURGADOR SARCOQ BP-10 DE 1/2" ROSCADO 1 $ $ $
20 REDUCCION INOX 1/8 M 1 $ $ $
21 RESISTENCIA INOX AISI-316 TI DE 6 KW TRIFASICA 1 $ $ 3
22 SENSOR DE NIVEL DEPOSITO DE AGUA 1 $ $ $
23 SERPENTIN INOX. DE ENFRIAMIENTO PARA 1 $ $ $
DEPQSITO SC500/EA
TERMOSTATO 2C ESCALA -10°C/370°C TARADO A $
2 AL 1 s s
25 UNIDAD DE FILTRO Y REGULADOR MS4-LFR 1 $ $ $
% VALVULA DE RETENCION CON FILTRO INOX 1/2" 1 $ $ 3
MATACHANA
27 VALVULA DE RETENCION LATON CLAPETA 3/4 1 $ $ $
VALVULA DE SEGURIDAD LATON 1/4" G M TARADA A 3
= 3BAR 1 $ $
29 VALVULA DE SEGURIDAD SARCO 1/2" TIRADA 3.3 1 $ 5 5
BAR CERT
30 VALVULA HIDRONEUMATICA INOX 1/2" MATACHANA 1 S $ §
31 VALVULA RETENCION LATON 1/4" MACHO 1 S $ $
32 VENTILADOR DE 119 X119 X 38 MM 1 $ 3 $
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3 VENTILADOR DE 60 X 60 X 25 MM 24V MARCA 1 $ $ $
MATACHANA
LAVADORA DE INSTRUMENTAL DS600
VALOR VALOR
ITEM REPUESTOS CANTIDAD UNITARIO IVA TOTAL
1 BOMBA DOSIFICADORA DETERGENTE LAVADORA 1 5 $ $
DESINFECTADORA DS50DRS DS500 DS600
9 TUBO SEKO BOMBA DETERGENTE 66519.5 66650.4 i 5 $ $
MAT LD521 LD521XLS LD2314 L
3 TUBO SILICONA BOMBA LUBRICANTE MAT LD 1 $ $ $
4 ELECTROVALVULA VACIADA DS610 1 $ $ )
5 FILTRO ABSOLUTO HEPA SECADO DS600 DS1000 1 $ $ 5
CON PANTALLA LCD
6 PRESOSTATO SEGURIDAD VENTILADOR SECADO 1 $ $ $
7 PRESOSTATO DE SEGURIDAD NIVEL CUBA 1 $ 3 $
LAVADORA
8 ELECTROVALVULA AGUA DOBLE MAT LD2314 LD521 1 5 $ $
LD521XLS

En relacion con el valor ofertado por parte del oferente, el mismo asciende a la suma de DOSCIENTOS CINCUENTA Y
DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS M/CTE ($252.468.623) M/CTE. incluidos
los impuestos, contribuciones y tasas que se generen; y de conformidad con lo consagrado sobre este particular se observa
en el folio uno (01) y numeral seis (06) de la carta de presentacion obrante en la propuesta, y del folio sesenta y uno (61)
al folio sesenta y tres (63), valor que no supera el presupuesto oficial, cumpliendo con lo exigido por la Entidad por lo que,
sobre este asunto, el verificador econémico manifiesta que la propuesta, CUMPLE.

Toda vez que la propuesta presentada por la Empresa Por lo anteriormente expuesto, y en relacion al componente de
capacidad financiera, el verificador financiero manifiesta que la oferta presentada por la 360 PLUS S.A'S., con NIT
901.400.915-9, cuyo representante legal (suplente) es el sefior Cristian Gilbert Gomez Arenas con C.C. No. 86.054.045
expedida en Villavicencio, CUMPLE con la totalidad de los requisitos tanto, técnicos, financieros y econdmicos exigidos por
el HOSPITAL REGIONAL DE LA ORINOQUIA E.SE., bajo el marco de la SOLICITUD DE OFERTA No. 037/2026 -
PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA.

Atentamente,
_ {
CRISTIAN SANTIA ELO ALVAREZ KRISS DEL P, ;? MARQUEZ SOLANO
Ingeniero Biomédico - Contratado Profesional Especializada GAF.
Apoyo a la Verificacion Técnica Verificador i
Hospital Regional de la Orinoquia E.S.E. Hospital Reg la Orinoquia E.S.E. .
wioe
AARON FELIPE OETE(E?A AGUILAR RAUL YERALDO 0 BAN
Profesional de Apoyo SAF-Contratado. Subgerente Admil (vo y Financiero
Apoyo a la Verificacion Financiera y Economica VerificadogFinarcieroy Econémico

Hospital Regional de la Orinoguia E.S.E. Hospital Regional de la Orinoquia E.S.E.




