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HOSPITAL DEL SARARE E.S.E
PROCEDIMIENTO DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA
INVITACION PUBLICA A OFERTAR
MC-063-2023

De conformidad con lo establecido en el articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el articulo 28.1.2.2 del
Acuerdo Nro. 022 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E, la
Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E , teniendo
en cuenta que el Hospital del Sarare requiere adelantar un proceso de seleccion cuyo valor excede
los sesenta (60) SMMLV), cuyo objeto es “COMPRAVENTA DE EQUIPOS DE COMPUTO,
SERVIDOR, SQL SERVER 2022 CORE, WINDOWS SERVER 2022 CORE, IMPRESORAS, UPS
Y ACCESORIOS DE COMPUTO PARA LA ESE HOSPITAL DEL SARARE”. invita a los
interesados a presentar ofertas de acuerdo a las condiciones establecidas a continuacion:

CONVOCATORIA DE VEEDORES

El Hospital del Sarare CONVOCA a los Veedores Ciudadanos para que realicen el control social
en las etapas precontractual, contractual y postcontractual del presente proceso, para lo cual
podran consultar la pagina www.hospitaldelsarare.gov.co , o acudir ante el Hospital del Sarare para
ejercer los derechos y facultades que la Constituciéon y la Ley le atribuyen y acceder a toda la
informacién del presente proceso, con excepcion de aquella correspondiente a las propuestas o los
proponentes que tenga caracter legal de reserva y el mismo haya sido invocado por el interesado.

CAPITULO |
INFORMACION GENERAL

1.1 RECOMENDACIONES GENERALES

Como un mecanismo de orientacién a todos los interesados, el Hospital del Sarare presenta las
siguientes recomendaciones:

1. Lea cuidadosamente el contenido completo de este documento, asi como de todos los
anexos, formatos, formularios y demas documentos que forman parte integral del mismo o
gue lo complementan o acompafian.

2. Verifique, antes que todo, que no esté incurso en ninguna de las inhabilidades e
incompatibilidades generales ni especiales para contratar.

3. Cerciorese que cumple las condiciones y redne los requisitos aqui sefialados.

4. Proceda a reunir toda la informacion y documentacién exigida y verifiqgue la vigencia de
aquella que la requiera.

5. ldentifique su propuesta, y cercidrese que se encuentren debidamente suscritos aquellos
documentos que lo requieren.

6. Revise de manera detenida el cronograma del proceso y tenga presente cada una de las
fechas y horas sefialadas, y de manera especial la prevista para el cierre del presente
proceso.

7. Toda observacion, solicitud de aclaracién o consulta debera formularse por escrito a través
de los mecanismos de comunicacion previstos en la presente invitacion publica. Con el
proposito de mantener reglas claras y objetivas y en aplicacion del principio de publicidad
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de las actuaciones de los servidores publicos no se atenderdn consultas personales ni
telefonicas.

8. Los proponentes por la sola presentacion de su propuesta autorizan a la entidad para
verificar toda la informacion que en ella suministren.

9. La presentacion de la propuesta, por parte del oferente, constituye evidencia de que se
estudiaron completamente las especificaciones, formatos y demés documentos del proceso
y que ha tenido en cuenta todo lo anterior para definir las obligaciones que se adquieren en
virtud del contrato que se celebrara.

10. Para la entrega de la propuesta y demas documentos 0 comunicaciones que desee
presentar cercidrese de utilizar mecanismos y personas idéneas y que los documentos sean
entregados exactamente en la direccidén que se solicita en la invitacién publica, incluida la
respectiva oficina. Las horas sefialadas para determinadas diligencias se entienden como
las que operan para que el interesado se encuentre presente en la oficina exacto en el que
se llevara a cabo la diligencia respectiva, por lo cual debe tener en cuenta que el ingreso a
las instalaciones del Hospital del Sarare puede incluir procesos de registro que impliquen
tiempo, lo cual se encuentra bajo responsabilidad del interesado.

11. Es absoluta responsabilidad del interesado que la propuesta haya sido entregada en la
oficina que corresponde, la cual se identifica plenamente en la invitacion publica. Como
mecanismo de garantia del principio de transparencia y de publicidad de las actuaciones,
en el presente proceso no se aceptaran propuestas ni otros documentos que sean
entregadas en direcciones diferentes a la sefalada en la invitacion, asi se trate de
dependencias del Hospital del Sarare.

12. Examine rigurosamente el contenido de la invitacién publica de la convocatoria, de los
documentos y anexos que hacen parte del mismo y de las normas que regulan la
contratacion administrativa.

13. Adelante oportunamente los tramites tendientes a la obtencién de los documentos que
deben allegar con las propuestas y verificar que estas contienen la informacién completa
gue acredita el cumplimiento de los requisitos exigidos, en la ley y en la presente invitacion.

14. Se solicita a los proponentes foliar de manera debida cada una de las hojas que componen
su propuesta, en la parte frontal de la hoja de manera consecutiva ascendente.

15. Verifigue y revise de manera permanente r la pagina www.hospitaldelsaraare.gov.co , asi
como el correo electrénico que usted haya identificado en su propuesta, éste Ultimo de
manera especial durante la etapa de evaluacion de las propuestas, toda vez que a través
del mismo le pueden ser presentadas solicitudes de aclaracion o de subsanacion.

1.2 CRONOGRAMA DEL PROCESO.

ACTIVIDAD Y/O ETAPAS FECHA Y HORA LUGAR
Publicacion estudios previos e | 05 de diciembre de 2023 | www.hospitaldelsarare.gov.co
invitacion publica. alas 7:00 a.m. Pagina web de la entidad.
Plazo para presentar 05 de diciembre de 2023| correo
observaciones a la invitacion alas 4:00 p.m. correspondenciaesesarare@gm
publica. ail.com
-~ 05 de diciembre de 2023 & correo
Plazo para presentar |a solicitud las 5:00 p.m correspondenciaesesarare@gmai
de limitacion MIPYMES ’ o L com
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Publicacion de respuesta a
observaciones a la invitaciéon

06 de diciembre de 2023
hasta las 8:00 am

Publicada en la pagina web de
la entidad
www.hospitaldelsarare.gov.co

06 de diciembre de 2023

Publicada en la pagina web de

Termino para expedir adendas  [1@sta las 12:00 pm la  entidad
www.hospitaldelsarare.gov.co
Hospital del Sarare, Oficina
Juridica ubicado en la calle 30

Plazo para presentar propuestas |06 de diciembre de 2023 a No. 192 - 82 Barrio Los

y acta de cierre. las 04:50 pm Libertadores en Saravena y/o

correspondenciaesesarare@gma
il.com.

Evaluacién de los requisitos
técnicos, juridicos y financieros.

Desde el 07 de diciembre
de 2023 alas 12:00 md

Hospital del Sarare, Oficing
Juridica ubicado en la calle 30 No.
192 - 82 Barrio Los Libertadores
en Saravena

Publicacion del informe de
verificaciéon y evaluacion

07 de diciembre de 2023 a
las 2:30 pm

Publicada en la pagina web de
la entidad
www.hospitaldelsarare.gov.co

Termino para presentar
observaciones al informe de
verificacién y evaluacién o
termino para subsanar segun
corresponda.

07 de diciembre de 2023
hasta las 04:00 p.m.

correo
correspondenciaesesarare@gm
ail.com

Publicacion de la respuesta a
las observaciones al informe de
evaluaciéon o subsanaciones

07 de diciembre de 2023
a las 5:00 p.m.

Publicada en la pagina web de
la entidad
www.hospitaldelsarare.gov.c o

Suscripcion del contrato.

Dentro de los tres (3)
dias habiles contados a

partir de la fecha
publicacion de la
respuesta a las
observaciones al

informe de evaluacion.

Hospital del Sarare, Oficina
Juridica ubicado en la calle 30
No. 192 - 82 Barrio Los
Libertadores en Saravena

1.3 AJUSTES AL CRONOGRAMA

Cualquier modificacion a las fechas contenidas en el cronograma del proceso se efectuara
mediante ADENDA suscrita por la gerente y la comunicara a los proponentes a través de la
publicacion de la misma en la pagina web de la entidad www.hospitaldelsarare.gov.co de
conformidad con lo contemplado en el articulo 38 de la Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de

2020 expedido por la gerencia de la E.S.E
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Para todos los efectos del cronograma el horario para presentar documentos relacionados con el
presente proceso serd el sefialado en el respectivo cronograma. En el caso de subsanaciones,
aclaraciones o explicaciones que se soliciten por la entidad al proponente la fecha y hora sera la
sefalada en la respetiva solicitud. Las que lleguen con posterioridad a la fecha y hora, no generan
obligacion para la entidad de ser consideradas como validas.

1.4 OBSERVACIONES AL CONTENIDO DE LA PRESENTE INVITACION

Los proponentes podran presentar observaciones frente al contenido de la presente invitacion
conforme la fecha establecida en el cronograma del presente proceso, a través del correo
electrénico: correspondenciaesesarare@gmail.com Yy/o en la Oficina Juridica del Hospital de
Sarare ubicado en la calle 30 No. 192 - 82 Barrio Los Libertadores en Saravena

1.5 SITIO OFICIAL DE COMUNICACION Y CORRESPONDENCIA.

La Entidad contratante es el Hospital de Sarare, para efectos de correspondencia y tramitacion los
proponentes enviaran su correspondencia dirigida a:

Sefiores

Hospital de Sarare

calle 30 No. 192 - 82 Barrio Los Libertadores

Correo electronico: correspondenciaesesarare@gmail.com

El correo electronico aqui identificado sera valido como medio de comunicacién de los proponentes

con la entidad, Unicamente y exclusivamente en los siguientes casos:

= Para presentar observaciones o solicitudes de aclaracion a la invitacion publica.

= Para presentar observaciones u objeciones al informe de evaluacién, asi como subsanar
documentos requeridos durante la evaluacion de las propuestas.

Una vez adjudicado el contrato el correo electrénico no constituye mecanismo de comunicacion
oficial, para enviar o recibir informacion, excepto con el proponente favorecido; por lo cual cualquier
informacion se debera remitir por los medios ordinarios de comunicacion con el Hospital de Sarare.
Con posterioridad a la presentacion de la propuesta, cuando sea admisible la presentacion de
informacion a través del correo electronico por parte del proponente, Unicamente se validaran y
aceptaran la informacion, solicitudes, respuestas o demas documentos que procedan del correo
electrénico identificado expresamente en la carta de presentacion de la propuesta. La informacion
que proceda de un correo electronico diferente no se tendra como hecha por el proponente. Cuando
la informacion se remita por correo electronico debera hacerse dentro de la fecha y_hora
expresamente sefialado para ello.

La pagina web de la entidad www.hospitaldelsarare.gov.co constituye un mecanismo de
comunicacion oficial entre los interesados y el Hospital de Sarare y los mensajes de datos por él
transmitidos para este proceso tienen caracter oficial para el mismo. En el portal la entidad podra
publicar documentos escaneados o los archivos magnéticos idénticos sin firma, los cuales tendran
plena validez legal para los efectos del proceso de seleccion.
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Constituye obligacién de los interesados el consultar de manera permanente la precitada direccion
electronica y no sera admisible como excusa de desconocimiento o desinformacion la no consulta
en el sitio web o en la oficina dispuesta por la entidad.

1.6 REGIMEN JURIDICO APLICABLE.

El régimen juridico aplicable al presente proceso sera el previsto en esta invitacion publica, en las
disposiciones pertinentes del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el articulo 2 del Acuerdo Nro. 022
del 28 de diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E, el articulo 2 de la Resolucion
Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E. En lo que no se
encuentra particularmente regulado, se aplicaran las normas comerciales y civiles vigentes.

1.7 CONVOCATORIA A MIPYMES

El presente proceso de contratacion se limitara a Mipymes, siempre y cuando se cumplan con los
requisitos contemplados en los articulos 33 y 34 del Acuerdo Nro. 022 del 28 de diciembre de 2020
expedido por la Junta Directa de la E.S.E y los articulos 54 y 54.1 de la Resolucién Nro. 258 del 28
de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E

1.8 ANEXOS Y FORMULARIOS O FORMATOS DEL PROCESO.

Todos los anexos que la invitacion a presentar propuesta exige, deben estar completamente
diligenciados. La informacion requerida que deba estar consignada en los formatos o formularios
entregados con el presente documento debera presentarse en forma impresa. Los formularios o
formatos son los siguientes:

FORMULARIOS O FORMATOS

No. 1 Carta de presentacion de la propuesta

No. 2 Manifestacion de no estar incurso en inhabilidades.

No. 3 Declaracion sobre aportes parafiscales persona juridica
No. 4 Compromiso Anticorrupcion

No. 5 Documento de Constitucion de Uniéon Temporal

No. 6 Documento de Constitucion de Consorcio

No. 7 Relacién de experiencia

Nro. 8 Formato Propuesta econémica

CAPITULO Il
CONDICIONES TECNICAS DEL CONTRATO.

2.1 IDENTIFICACION DEL OBJETO A CONTRATAR
El objeto del presente proceso corresponde al siguiente: “COMPRAVENTA DE EQUIPOS DE

COMPUTO, SERVIDOR, SQL SERVER 2022 CORE, WINDOWS SERVER 2022 CORE,
IMPRESORAS, UPS Y ACCESORIOS DE COMPUTO PARA LA ESE HOSPITAL DEL SARARE”.
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2.2 CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS DE NACIONES UNIDAS (UNSPSC)

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

CODIGO UNSPSC PRODUCTO
43211501 SERVIDOR
43211507 COMPUTADORES DE ESCRITORIO
43211902 MONITORES DE PANTALLA DE CRISTAL LIQUIDO
43211600 ACCESORIOS DE COMPUTADOR
43212105 IMPRESORAS LASER
81112501 LICENCIAS DEL SOFTWARE DE COMPUTADOR

2.3 ESPECFICACIONES TECNICAS

Para desarrollar el objeto del contrato y dar cumplimiento cabal al mismo, el contratista se
compromete a suministrar los siguientes productos:

DESCRIPCION CONFIGURACION BASICA DEL SERVIDOR CANTIDAD

Servidor HPE ProLiant DL385 | N(cleo de procesador disponible16 niicleos
Gen10 Plus v2 7313 3 GHz 16 -
ntcleos 1P 32 GB-R MR416i-a 8 Caché de procesador128 MB L3

fuente SFF de 800 W Tipo de procesadorAMD EPYC 7313 (16 nucleos; 2,9 GHz; 128 MB; 155 W)
Servidor HPE ProLiant DL385

Gen10 Plus con un procesador
AMD EPYC™ 7313,32GBde | Velocidad del procesador2,9 GHz
memoria, controlador
Broadcom MR416i-p, ocho
bahias de factor formato Memoria, estdandarRDIMM de 32 GB (1x 32 GB)
reducido para unidades y
fuente de 800 W

Numero del procesadorl procesador incluido

Tipo de memoriaHPE Smart Memory DDR4

Unidades de disco duro incluidasNo incluido de serie, 8 SFF admitidas

Tipo de unidad 6pticaOpcional, no incluido de serie

Gestion de infraestructuraHPE iLO Standard con aprovisionamiento 1
inteligente (integrado), HPE OneView Standard (requiere descarga); HPE iLO
Advanced, edicion de seguridad HPE iLO Advanced Premium y HPE
OneView Advanced (requiere licencias)

Tipo de fuente de alimentacidnl fuente de alimentacion con ranura flexible
HPE de 800 W

Ranuras de expansion8 maximo; para obtener una descripcion detallada,
consulta las espec. rapidas

Controlador de redAdaptador HPE 10 GbE 2 puertos OCP3 mas opcion de
tarjeta OCP o de soporte

Controlador de almacenamientoControlador Broadcom MR416i-a para
HPE Genl0+

Caracteristicas de los ventiladores del sistema4 ventiladores estandares

Formato2 U
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Garantia3/3/3 - La garantia del servidor incluye tres afios de garantia en
piezas, tres afios de mano de obra y tres afios de cobertura de soporte a
domicilio. Informacion adicional sobre la garantia limitada en todo el mundo y
la asistencia técnica disponible en:
http://h20564.www2.hpe.com/hpsc/wc/public/home. Puede comprar
localmente cobertura de servicio y soporte de HPE adicionales para su
producto. Para obtener informacion acerca de la disponibilidad de las
actualizaciones del servicio y su coste, visite el sitio Web de HPE en
http://www.hpe.com/support.
AMD EPYC 7313 CPU for HPE 1
HPE 32GB 2Rx4 PC4-3200AA-R Smart Kit 1
HPE 800W FS Plat Ht Plg LH Pwr Sply Kit 1
HPE 7.68TB SATA RI SFF BC MV SSD 2
HY5X1E: HPE 5Y TC Ess DL385G10+V2 SVC 1
E6U64ABE: HPE iLO Adv Elec Lic 3yr Support, 1
Kit HPE DL385 Gen10 Plus de 2 unidades de brazo de gest. de cables para riel 1
PRODUCTO CANT
11
Dell Vostro 3710 SFF |7 Vostro Desktops SFF 3710 /12th Gen Intel® Core™ i7-12700 (25 MB cache, 12 cores, 20 threads, 2.10
GHz to 4.80 GHz Turbo)/16 GB, 1 x 16 GB, DDR4, 3200 MHz/512GB CL35 M.2 SSD Intel® UHD Graphics 770 Windows 10 Pro
(Windows 11 Pro license included), English, French, Spanish 802.11ac 1x1 WiFi and Bluetooth Dell Wired Keyboard-KB216 Black
(La8n America) Dell 1 Year Hardware Service With OnSite No Op8cal Drive Op8cal Mouse - MS116 (Black)
15
Monitor Dell 24" Resolucion 1920 x,1080 Puertos 1x VGA - 1x Display Port -1x HDMI Garan8a 3 afios (Altura Semi Ajustable)
1
Dell Laptop XPS 15 9520 (2022) | FHD+ de 15.6 pulgadas | Core i7 - SSD de 1 TB - 16 GB RAM - RTX 3050 | 14 nucleos a 4.7 GHz
- CPU de 12.2 generacién Win 11 Home, plateado platino (XPS 9520 portatil)
5
HP Laser 107w MonocromaFca,Velocidad 20 pag. Por minuto,Ciclo Mensual (paginas) 10.000,ConecFvidad Standar Hi-Speed
,USB 2.0, 10/100 Ethernet,Ethernet, Wi-Fi, 802.11b/g/n incorporados,Cartucho de toner laser original HP 105A,
negro(rendimiento de 1000 paginas),Memoria 64 MB,Bandeja de papel 150 Hojas
TOTALES
DESCRIPCION DE IMPRESORAS Y PARTES CANT
Disco Duro SSD UIFmate SU650. UNIDAD ESTADO SOLIDO 512GB SU650 3D NAND SATA 2,5" 20
MEMORIA DRAM PC DDR4 8GB 2666MHZ 20
MEMORIA DRAM PC DDR4 16GB 2666MHZ 10
UPS INTERACTIVA APC DE 600 VA 20
BATERIA UPS 12 VA 20
CABLE UTP QPCOM CAT 6 Cat. 6, 24 AWG, 4 Pares Cable Sélido UTP, Caja de 305 Metros 3
TOTALES
DESCRIPCION DE LICENCIAS (SOFTWARE) CANT
SQL Server 2022 Standard Core -2 core license pack 1
Licencia Microsoft Windows Server 2022 Standard 16 Core License Pack 1
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PARAGRAFO-ALCANCE:
e MICROSOFT® SQL SVR STANDART CORE:

Microsoft® SQL Server Standart Core es el motor de bases de datos de la entidad el cual permite
almacenar organizadamente toda la informacion de los aplicativos tecnoldgicos de la entidad. Los
servicios principales de SQL Server son:

SQL Server: El "motor" del sistema

SQL Agent: Ejecucion de tareas (Jobs, scripts programados) y envié de advertencias en caso de
carga pesada e irregulares en el sistema

Full-Text Filter Daemon Launcher: La utilizacién de los indices especiales del "Full text search" por
bldsqueda textual avanzada

SQL Browser: El "oyente" dedicado a comandos enviados y redirigirlos a su destino

SSIS Server: La operacion del SSIS (la herramienta de ETL)

SSAS Server: La operacion del SSAS (la herramienta de OLAP)

SSRS Server: La operacion del SSRS (la herramienta de informes)

Caracteristicas destacadas:

En las secciones siguientes se identifican las caracteristicas que se han mejorado en SQL Server
2022.

Analytics

Disponibilidad

Seguridad

Rendimiento

El Almacén de consultas y el procesamiento inteligente de consultas

Administracién

Plataforma

Idioma

e LICENCIA WINDOWS SERVER 2022 STANDARD - 16 CORE PACK

La Licencia Windows Server 2022 Standard - 16 Core Pack es ideal para empresas y
organizaciones que necesitan una solucion robusta y confiable para sus servidores. Con esta
licencia, obtendras acceso a la version completa de Windows Server 2022 Standard, que incluye
diversas caracteristicas y mejoras para optimizar tu infraestructura de Tl. Ademas, cuenta con una
licencia para 16 nucleos, lo que te permite disfrutar de un mayor rendimiento y capacidad de
procesamiento. No pierdas mas tiempo y potencia tus servidores con esta licencia de Windows
Server 2022 Standard.
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o PRINCIPALES CARACTERISTICAS DEL SERVIDOR HPE PROLIANT DL385 GEN10 PLUS
V2

Optimizacion carga de trabajo

El servidor HPE ProLiant DL385 Gen10 Plus v2 admite hasta 8 GPU de ancho Unico o 3 de doble
ancho (activa/pasiva) para acelerar las cargas de trabajo que hacen un uso intensivo de los graficos.

Aprovecha su enorme poder de procesamiento y la compatibilidad con hasta dos procesadores
AMD EPYC™ de 3.2 generacion, con un maximo de 64 nucleos y 280 W.

Los controladores de almacenamiento de triple modo mejoran la gestion del almacenamiento con
densidad y una solucion avanzada de RAID de almacenamiento.

Proporciona comentarios operativos en tiempo real sobre el rendimiento del servidor, junto con
recomendaciones para adaptar la configuracion de la BIOS a las cambiantes necesidades
empresariales.

Seguridad integral

El servidor HPE ProLiant DL385 Genl10 Plus v2 esta vinculado a la raiz de confianza de silicio y al
procesador AMD Secure, un procesador de seguridad dedicado integrado en el SoC (sistema en
chip) de AMD EPYC, para gestionar con seguridad el arranque, el cifrado de la memoria y la
virtualizacion.

La seguridad HPE ProLiant comienza con una fabricacién a prueba de alteraciones del servidor, a
través de la auditoria de cada componente, de hardware y firmware, para ofrecer la garantia de que
el servidor inicia su ciclo de vida sin elementos comprometidos gracias a una cadena de suministro
segura.

Los servidores HPE ProLiant proporcionan deteccion rapida de un servidor que presente riesgos de
seguridad, incluso hasta el punto de no permitir que arranque, identifican y contienen el cddigo
malicioso y protegen a los servidores no infectados.

Los servidores HPE ProLiant proporcionan recuperacién automatizada de una incidencia de
seguridad, incluida la restauracion de firmware validado, facilitando la recuperacion del sistema
operativo, la aplicacién y las conexiones de datos, para ofrecer la ruta mas rapida para devolver un
servidor a su funcionamiento habitual y para que vuelva a estar en linea.

Cuando llega el momento de retirar o readaptar un servidor HPE ProLiant, el borrado seguro con
una tecla acelera y simplifica la eliminacién total de las contrasefias, los datos y los ajustes de
configuracion, evitando accesos accidentales a informacién que antes estaba perfectamente
segura.
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Automatizacion inteligente

El servidor HPE ProLiant DL385 GenlO Plus v2 simplifica y automatiza las tareas de gestion,
sentando una base soélida para una plataforma de nube hibrida abierta, habilitada por la
componibilidad.

Integrado en los servidores HPE, HPE Integrated Lights-Out (iLO) es una inteligencia de nucleo
exclusiva que supervisa el estado de los servidores, para ofrecer los recursos para la generacion
de informes, la gestibn permanente, las alertas de servicios y la gestién local o remota para
identificar y resolver con rapidez los problemas.

La automatizacion y el control definido por software reducen el tiempo dedicado a
aprovisionamiento, mantenimiento e implementacion.

Entregado como servicio

El servidor HPE ProLiant DL385 Genl0 Plus v2 se apoya en HPE GreenLake para simplificar la
gestion de la infraestructura de Tl en todo el entorno hibrido. Con supervision y gestion 24x7,
nuestros expertos asumen la exigente tarea de gestionar tu entorno con servicios integrados en las
soluciones basadas en el consumo.

Implementa rapidamente una amplia gama de servicios en la nube, como operaciones de
aprendizaje automatico (ML Ops), contenedores, almacenamiento, computacién, maquinas
virtuales (MV) y proteccion de datos, entre otros. Las soluciones preconfiguradas optimizadas para
cargas de trabajo se pueden entregar en tu ubicacion con rapidez, reduciendo tu tiempo de
inactividad.

Hewlett Packard Enterprise proporciona a los clientes la posibilidad de elegir el modo en que
compran y consumen la Tl mas alla de la financiacion y el arrendamiento tradicionales, ofreciendo
opciones que liberan capital bloqueado, aceleran las actualizaciones de infraestructura y permiten
un consumo local de pago por consumo con HPE GreenLake.

2.4 OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Ademas de las obligaciones especificas y de las estipuladas por la Ley el CONTRATISTA se
obliga para con el Hospital a cumplir con las siguientes actividades:

El Contratista se obliga para con el HOSPITAL a:
A. OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA
El Contratista se obliga para con el HOSPITAL a:

1. Entregar el objeto de acuerdo a las especificaciones técnicas estipuladas y solicitadas
por el Hospital en cuanto a calidad, garantia y precio.

2. Entregar el objeto del contrato en 6ptimas condiciones de calidad y funcionamiento.

3. Dar cumplimiento al objeto del contrato de acuerdo con las clausulas estipuladas en el
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mismo.

Atender las sugerencias presentadas por el Supervisor.

Obrar con lealtad y buena fe en cada una de las etapas contractuales, evitando

dilaciones y entrabamientos.

Informar sobre el desarrollo del contrato.

Garantizar la calidad de los bienes solicitados.

Cumplir dentro del término establecido por el Hospital con los requisitos exigidos para

la ejecucion del contrato.

9. Cumplir con las normas legales pertinentes para el cumplimiento del objeto del contrato.

10. Cumplir con los aportes al sistema de seguridad social integral y aportes parafiscales
conforme a lo ordenado por las disposiciones legales vigentes y presentar los soportes
de pago para la cancelacion de las facturas.

11. Firmar el contrato en las instalaciones del Hospital o delegar un apoderado para la
firma y legalizacion del mismo.

12. Constituir y entregar la Garantia Unica.

13. Cancelar y entregar soporte de pago de las estampillas correspondientes

14. Comunicar al Hospital cualquier situaciébn que pueda interferir con el adecuado
cumplimiento del objeto contractual. Si se llegare a presentar alguna anomalia que
impidiera la ejecucion normal del presente contrato, el Contratista debera informar a la
mayor brevedad posible a quien ejerce el control de ejecucion del mismo, para que se
surta la suspension.

15. Las demas que hayan sido ofertadas en la propuesta presentada por el proponente
dentro del proceso de seleccion, las cuales se entenderan incorporadas al presente
contrato.

16. Hacer entrega del documento que contenga las Licencias de Uso, Manuales de Usuario
de los médulos contratados y diccionario de Datos. Los manuales de los que habla este
literal se refieren a los instructivos que el contratista elabora para la version estandar
del sistema, es decir que no incluyen las adaptaciones individuales por cliente.

17. Entregar catalogos, fichas técnicas, manuales originales de instalacion, operacion y
mantenimiento de cada uno de los bienes entregados en idioma espafiol.

18. Realizar el mantenimiento con la herramienta y el equipo necesario.

19. Garantizar que las instalaciones donde se realice el servicio sean adecuadas, se
encuentren debidamente demarcadas y cumplan con las normas de seguridad industrial
para el tipo de servicio a realizar, con las disposiciones legales en materia de
bioseguridad.

20. Garantizar que los servicios a realizar no afecten el funcionamiento del Software.

21. Antes de dar inicio a la ejecucion, el contratista a debera hacer entrega de los requisitos
y documentos, requeridos en la invitacion y sefialados en el contrato (fichas técnicas,
hojas de vida).

22. Capacitar mediante un Ingeniero de Sistemas y un Asistente Técnico al personal del
Hospital del Sarare ESE para la correcta utilizacién del sistema o software.

23. Proveer el Servicio de Software con el Sistema avanzado para tiempos oportunos y de
acuerdo a las especificaciones contempladas y sus médulos.

24. Realizar la configuraciéon y parametrizacion del sistema.

25. Guardar la debida confidencialidad de la informacion de los CONTRATANTES o de
terceros, a la cual tenga acceso en virtud del presente Contrato.

26. Entregar catalogos, fichas técnicas, mantenimiento y operacién del equipo.

as
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. Reemplazar el bien defectuoso o que no cumpla con las especificaciones técnicas

requeridas.

Asumir el pago de gasto de envio al sitio de entrega de los elementos para la
legalizacion del contrato y el pago de las contribuciones que se generan por la
celebracion del contrato.

El contratista deberd aportar la garantia contra defectos de fabricacién para lo cual
debera allegar carta del fabricante o su distribuidor en la que se consigne el compromiso
incondicional de garantizar el equipo contra defectos de fabricacion y por el lapso de
seis (06) meses.

Presentar la seguridad social de los trabajadores y/o colaboradores, antes del ingreso
e inicio de las actividades ante el supervisor.

El CONTRATISTA es el Unico responsable por la vinculacion de personal y la
celebracién de subcontratos, todo lo cual debe realizar en su propio nombre y por su
propia cuenta y riesgo sin que el Hospital del Sarare E.S.E., adquiera responsabilidad,
ni solidaridad alguna por dichos actos. Por lo anterior deberd asumir respecto de sus
subcontratistas (personal dirigido a la ejecucién del contrato) los honorarios o salarios,
horas extras, dominicales y festivos, recargo nocturno, indemnizaciones y demas
prestaciones, afiliacion al Sistema de Pensiones y Salud segun lo ordenado por la Ley
100 de 1993 y que se causen durante la ejecucién del contrato, atendiendo a la
modalidad de vinculacién que aplique con las personas naturales que subcontrate.

B. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

1.

~No
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Entrega: Realizar la entrega de los elementos objeto del contrato con las
especificaciones descritas en la ficha técnica y en la oferta presentada por el contratista,
en las instalaciones de la ese Hospital del Sarare, en los plazos establecidos, bajo las
condiciones econdémicas y técnicas sefialadas en el presente documento y de acuerdo
con la propuesta del contratista y asumir los costos del transporte, cargue, descargue
y entrega del (os) bien (es). Los equipos de computo deben ser nuevos, de primera
calidad, originales y certificado por el Fabricante.

Los productos o elementos deben cumplir con las especificaciones técnicas que son
ofrecidas dentro de las fichas técnicas, en los tiempos y plazos contemplados en el
contrato y acordados con el supervisor.

Soporte: EI CONTRATISTA se compromete durante los tres (3) aflos de garantia
contados a partir del acta de recibido a satisfaccién a: (i) Atender las fallas de los
equipos de lunes a viernes, doce (12) horas al dia, la cual debera ser atendida en un
plazo maximo dos (2) dias habiles contados a partir del requerimiento que realice la
Entidad y debera incluir su diagnéstico y reparacion. (ii) Realizar el cambio de repuestos
gue se requieran por dafios de fabrica cubiertos por la garantia.

El servidor debe ser entregado configurado y funcionando correctamente con el sistema
operativo adquirido.

En el evento en que el Hospital requiera un bien el cual no se encuentre en el listado
contratado, este sera cotizado y solicitado por parte del supervisor o interventor del
contrato, previa cotizacion solicitada al contratista el cual debe garantizar y ofertar
precios los cuales no podran superar los establecidos en el mercado.

La entrega de los productos debe hacerse en su totalidad de acuerdo a la solicitud.

En el momento de hacer la entrega del producto debe allegar la factura con los datos
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exactos del producto y todos los requisitos de ley; incluyendo nimero de contrato, y
cantidad facturada, segun especificaciones requeridas.

8. Los productos deberan tener una vida util mayor o igual a 3 afios a partir de su
fabricacion.
9. Cualquier producto que no cuente con las especificaciones técnicas de calidad se

sometera a devolucién y el proveedor debera realizar el cambio inmediato (maximol10
dias calendario)

10. El contratista debe comprometerse con el pago de estampilla pro adulto mayor,
suscripcion de garantias y firmar el contrato en las instalaciones del hospital 6 delegar
a un apoderado para realizarlo en el minimo tiempo (plazo maximo 3 dias calendario).

11. Comunicar al Hospital cualquier situacion que pueda interferir con el adecuado
cumplimiento del objeto contractual. Si se llegare a presentar alguna anomalia que
impidiera la ejecucién normal del presente contrato, el Contratista debera informar a la
mayor brevedad posible a quien ejerce el control de ejecucion del mismo, para que se
surta la suspension.

12. Las demas que hayan sido ofertadas en la propuesta presentada por el proponente
dentro del proceso de seleccién, las cuales se entenderan incorporadas al presente
contrato.

13. El contratista debe entregar y respetar las marcas de los productos que sean ofertadas
en el contrato.

14. Acreditar el pago oportuno de las estampillas Departamentales

15. Mantener vigente durante la ejecucion del contrato, la coberturay amparos establecidos
en las garantias debidamente constituidas

16. El incumplimiento por parte del contratista de cualquiera de las anteriores obligaciones
sera causal para la terminacion y liquidacion unilateral del presente contrato.

17. Acudir ante cualquier requerimiento que realice el supervisor, dar razones y respuestas
de manera inmediata.

18. Las demas actividades que se desprendan para el cumplimiento efectivo y correcto del
objeto contractual.

19. El contratista se compromete a realizar los aportes al Sistema General de Seguridad
Social.

20. Hacer entrega del documento que contenga las Licencias de Uso, Manuales de Usuario
de los médulos contratados y diccionario de Datos. Los manuales de los que habla este
literal se refieren a los instructivos que el contratista elabora para la version estandar
del sistema, es decir que no incluyen las adaptaciones individuales por cliente

2.5 OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

Ademas de las obligaciones y derechos contemplados en el articulo 23 de la Resolucion Nro. 258
del 28 de diciembre de 2022 expedido por la gerencia de la E.S.E y demas normas concordantes
y los convenidos en el contrato, el contratante se obliga especialmente a: 1) Efectuar los registros
y operaciones presupuestales y contables necesarios para cumplir cabalmente el pago de los
servicios que el contratista haya prestado a ésta con base en el contrato.

1. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las
obligaciones que hayan surgido como consecuencia de la suscripcion del presente contrato.
2. Cancelar al CONTRATISTA el valor del contrato en la forma y plazos estipulados.
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3. Ejercer el control de la ejecucion del contrato por intermedio del supervisor.
4. Verificar las funciones ejercidas por el supervisor del presente contrato.
5. Verificar la afiliacion y pago oportuno y completo de los aportes al Sistema General de Seguridad
Social.
6. Verificar que para la suscripcién del contrato se hayan aportado por el contratista los documentos
requeridos.

2.6 PLAZO DE EJECUCION

El plazo para la ejecucién del contrato sera de UN (01) MES, plazo que sera contado a partir de la
fecha en que se suscriba el Acta de Iniciacion.

2.7 LUGAR DE EJECUCION

Los productos objeto del suministro seran entregados en Saravena (Arauca), E.S.E Hospital del
Sarare, ubicada en la Calle 30 No. 192 — 82 del barrio los Libertadores del Municipio de Saravena.

2.8 PRESUPUESTO OFICIAL.

El valor destinado para el presente proceso es de DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO
MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS CUARENTA Y NUEVE
MIL ($264.959.549). incluido IVA y demas gravamenes y descuentos.

NOTA 1. Los valores anteriores incluyen todos los impuestos y tasas si a ello hubiere lugar.

NOTA 2. Al formular la propuesta, el PROPONENTE debera tener en cuenta que todos los
impuestos y gravamenes que se causen por razén de la legalizacion y ejecucion del contrato, son
de su cargo exclusivo. Por lo tanto, en los precios que se propongan, deberan considerarse tales
conceptos.

NOTA 3. El Hospital sélo pagara los precios del contrato y, por tanto, no reconocera suma alguna
por concepto de impuestos u otros gravamenes.

NOTA 4. En materia de impuestos no se aceptaran salvedades de ninguna naturaleza.

NOTA 5. El Hospital efectuara a las cuentas del contratista las retenciones que, en materia de
impuestos, tenga establecida la ley. Las devoluciones o exenciones a que crea tener derecho el
contratista deberan ser tramitadas por éste a su costo, ante la respectiva Administraciéon de
Impuestos, sin responsabilidad alguna por parte del Hospital.

NOTA 6. Para la determinacién de los costos se realizé el analisis del estudio del sector adjunto al
presente proceso.

2.9 CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL- CDP

La E. S. E. para el cumplimiento del presente proceso afectara el rubro presupuestal Namero CDP
1659 con fecha 22 de noviembre de 2023 para desarrollo de esta contratacién en los tiempos y
valores establecidos.

CDP RUBRO DESCRIPCION FECHA
MAQUINARIA DE INFORMATICA'Y SUS
1659 2.3.2.01.01.003.03.02 PARTES PIEZAS Y ACCESORIOS 22/11/2023
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MAQUINARIA DE INFORMATICA'Y SUS PARTES
2.1.2.02.01.004-452 PIEZAS Y ACCESORIOS 22/11/2023
2.1.2.02.01.004-478 PAQUETES DE SOFTWARE 22/11/2023

2.10 FORMA DE PAGO

a) Un primer desembolso, correspondiente al cincuenta (50%), contra entrega e
implementacion del bien, y soportes de cuenta de cobro y/o factura electronica de venta el
pago se autorizara previo cumplimiento de los tramites administrativos y financieros a que
haya lugar, radicacion de la factura, ingreso del bien a la oficina de Almacén, V° B°® dado por
el supervisor designado quien durante el desarrollo del presente contrato expedira las

constancias del cumplimiento de las obligaciones pactadas con el contratista.

b) Un segundo pago del cincuenta (50%) restante, equivalente al cien por ciento (100%) del
pago total, previa entrega de los informes de cumplimiento sefialados en el alcance del
objeto y especificaciones técnicas, el cual se realizara dentro de los treinta (30) dias habiles
siguientes a la radicacion de la factura electrénica de venta, acompafiada de la certificacion
de cumplimiento y demas documentacion contemplados en el manual de supervision,
contratacion; previa aprobacion y certificado del 100% de cumplimiento de las caracteristicas
y especificaciones técnicas contratadas emitido por parte del supervisor. NOTA 1: En el
valor se entienden incluidos los costos directos e indirectos que ocasione la ejecucion del
contrato. NOTA 2: El contratista debera presentar para el pago, la factura electrénica de
venta o la cuenta de cobro segun sea el caso, constancia de pago de aportes a la seguridad
social, parafiscales (SENA, ICBF, Cajas de Compensacién Familiar, etc.), riesgos
profesionales, cuando corresponda, y demas documentos requeridos para el pago de la
cuenta de cobro. El contratista deberd garantizar que el personal contrato se encuentre
afiliado y al dia en pago al sistema de seguridad social integral y cancelar aportes
parafiscales, a todo el personal que vincule para el desarrollo del contrato, cuando el vinculo
sea por relacion laboral, y/o verificar y aportar los pagos al sistema de seguridad social y
para fiscales cuando el personal contratado sea por otro tipo de contrato legal vigente,
cuando aplique. NOTA 3: Los descuentos por concepto de retencion en la fuente, retencion
por ICA, y retencién por IVA (cuando aplique) se realizaran conforme lo establecido en el
Estatuto Tributario y demas normas que lo reglamente. PARAGRAFO PRIMERO: El
contratista sélo tendra derecho a la remuneracion de dichos emolumentos sin que haya lugar
a otra contraprestacion, ni al pago de prestaciones sociales. PARAGRAFO SEGUNDO: En
caso de que la factura electrénica de venta o cuenta de cobro no haya sido correctamente
elaborada y/o presentada o0 no se acompafan los documentos requeridos para el respectivo
pago o se presentan de manera incorrecta, el término para este s6lo empezara a contarse
desde la fecha en que se aporte el ultimo de los documentos y/o se presenten en debida
forma debidamente aprobados por el supervisor. Las demoras que se presenten por estos
conceptos seran responsabilidad del contratista y no tendran por ello derecho al pago de
intereses 0 compensacion de ninguna naturaleza. PARAGRAFO TERCERO: Para cada
pago, el contratista deberd acreditar el cumplimiento de sus obligaciones parafiscales si
hubiere lugar, salud, pensién, ARL, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y Cajas
de Compensacién Familiar, ICBF y SENA segun corresponda, en cumplimiento de lo
dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, Ley 100 de 1993, Decreto 1703 de 2002
y Ley 828 de 2003. El Supervisor del contrato, podra solicitar en el momento que estime
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conveniente, copia de recibos de pago de los aportes a los sistemas de salud, pensién y
ARL.

CAPITULO Il
REQUISITOS HABILITANTES PARA PARTICIPAR
CAPACIDAD JURIDICA Y TECNICA.

El Hospital de Sarare exige los siguientes requisitos habilitantes y documentos de verificacion que
el oferente debera presentar con su propuesta:

3.1 REQUISITOS JURIDICOS

Podran participar en el presente proceso, todas las personas naturales, juridicas nacionales o
extranjeras, en consorcio o unién temporal, legalmente constituidas y domiciliadas en Colombia.
Las personas juridicas deberan acreditar que su duracién no sera inferior al plazo del contrato y un
afio mas, contado a partir de la fecha de cierre del proceso.

En el evento de presentarse una sola propuesta, que sea habil y pueda ser considerada como
favorable para el Hospital de Sarare, el proceso de seleccién podra ser adjudicado de conformidad
con los criterios legales de seleccion objetiva, segun lo previsto en el articulo 11 del Acuerdo Nro.
022 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E y el articulo 12 de la
Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E

3.1.1. CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA.

Este documento se realizara de acuerdo con el formato suministrado por el Hospital, anexo a la
invitacion publica, el cual debe estar firmado en original por el proponente, persona natural o por el
representante legal de la persona juridica, o por el representante del proponente plural, indicando
su nombre, documento de identidad y demas datos alli requeridos.

El contenido de dicho documento no podré ser variado, sin embargo, debe diligenciarse los espacios
en blanco y los necesarios para suscribirlo. No podran sefialarse condiciones diferentes a las
establecidas en el mismo, no se aceptaran propuestas condicionadas.

Cuando se trate de proponentes que sean personas juridicas privadas extranjeras que no tengan
establecida sucursal en Colombia deberan, ademas, adjuntar a la propuesta los documentos con
los cuales acreditan un apoderado domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar
la propuesta, para la celebracién del contrato y para representarla judicial y extrajudicialmente.

3.1.2 CERTIFICADO VIGENTE DE CONSTITUCION, EXISTENCIA Y REPRESENTACION
LEGAL.

Para efectos de la verificacion de la capacidad juridica, la persona juridica oferente debera
presentar con su oferta el Certificado de existencia y representacion Legal, el cual debera tener
una fecha de expedicion no mayor a treinta (30) dias calendarios anteriores a la fecha de
presentacion de la propuesta, en donde acredite que su objeto social corresponde al objeto de la
presente contratacion, o que contemple actividades afines al mismo, de manera quo le permita a la
persona juridica celebrar y ejecutar el contrato ofrecido, teniendo en cuenta para estos efectos el
alcance y la naturaleza de las diferentes obligaciones que adquiere.

De conformidad con lo establecido en la ley 1258 de 2008, en el documento de constitucion de las
sociedades por acciones simplificadas, articulo 5°, su objeto social se puede comprender una
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enunciacién clara y completa de las actividades principales o puede expresar que la sociedad
realizara cualquier actividad comercial o civil licita. Si nada se expresa en el acto de constitucion,
se entendera que la sociedad por acciones simplificadas podra realizar cualquier actividad licita.

En el evento en que el objeto social de una sociedad por acciones simplificadas no especifica las
actividades iguales o similares al objeto a contratar, se entendera que estas se encuentran dentro
de las actividades licitas de la persona juridica.

Si el oferente es persona natural, acreditard su inscripcion en el Registro Mercantil, mediante la
presentacion del certificado de matricula mercantil, el cual debera tener una fecha de expedicién
no mayor a treinta (30) dias calendarios anteriores a la fecha de presentacion de la propuesta. Asi
mismo debera acreditar que la actividad mercantil corresponde al objeto de la presente
contratacion, o que contemple actividades afines al mismo, de manera que le permita celebrar y
ejecutar el contrato ofrecido, teniendo en cuenta para estos efectos el alcance y la naturaleza de
las diferentes obligaciones que adquiere.

Para las personas juridicas extranjeras, se aplicaran las mismas reglas establecidas para las
personas juridicas nacionales, asi mismo los proponentes extranjeros individuales, en consorcio,
en union temporal, o promesa de sociedad futura, deberan cumplir con las condiciones generales
establecidas en la invitacion pubica y ademas, deberén tener en cuenta lo siguiente: Las personas
juridicas extranjeras sin sucursal, ni domicilio en Colombia deberan cumplir los siguientes requisitos:

+ Acreditar su existencia y representaciéon legal, con el documento idoneo expedido por la
autoridad competente en el pais de su domicilio, expedido a més tardar dentro de los tres (3)
meses anteriores a la fecha de cierre de la convocatoria, en el que conste su existencia, su
fecha de constitucion, objeto, vigencia, nombre del representante legal, o de la(s) persona(s)
gue tengan la capacidad para comprometerla juridicamente y sus facultades, sefialando
expresamente que el representante no tiene limitaciones para contraer obligaciones en nombre
de la misma, o aportando la autorizacion o documento correspondiente del 6rgano directivo que
le faculte expresamente.

+ Acreditar que su objeto social incluya actividades iguales o similares con el objeto del contrato
del presente proceso.

+ Acreditar la suficiencia de la capacidad de su apoderado o Representante Legal en Colombia,
lo cual debera quedar evidenciado en el documento de constitucién de apoderado.

+ Si una parte de la informacién solicitada no se encuentra incorporada en el certificado que
acredita la existencia y representacion, o si este tipo de certificados no existen de acuerdo con
las leyes que rijan estos aspectos en el pais de origen de la persona juridica, la informacién
debera presentarse adjuntado documento bajo gravedad de juramento, donde se exprese la
informacion antes mencionada y autenticado por una autoridad competente del pais de origen.

+ Todos los proponentes personas juridicas o integrantes de proponentes plurales nacionales o
extranjeros, deben acreditar autorizacion suficiente del 6rgano social respectivo para contraer
obligaciones en nombre de la sociedad. Dicha autorizacion debe haber sido otorgada
previamente al cierre del proceso de seleccion. La ausencia definitiva de autorizacion suficiente
determinard la falta de capacidad juridica para presentar la oferta.
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Cuando se prorrogue la fecha de presentacion de la propuesta, el certificado de existencia y
representacion legal tendr& validez con la inicialmente prevista.

Todos los documentos (publicos y privados) otorgados en paises no miembros del Convenio de La
Haya de 1961, y los privados otorgados en paises miembros de este Convenio tendientes a
acreditar la existencia y representacion legal, deberan presentarse legalizados en la forma prevista
en las normas que regulen la materia y en especial el articulo 480 del Codigo de Comercio, 251 de
la ley 1564 de 2011 y la resolucion 7144 de 2014 del Ministerio de Relaciones Exteriores.

3.1.3 AUTORIZACION PARA PRESENTAR PROPUESTA.

Si el representante legal del oferente o de algunos de los integrantes de un consorcio o unién
temporal requiere autorizacion de sus érganos de direccion para presentar oferta y para suscribir
el contrato, anexaran los documentos que acrediten dicha autorizacion, la cual sera previa a la
presentacion de la oferta.

Cuando el valor de la propuesta supere el monto de la autorizacion prevista en los estatutos para
gue el representante legal pueda presentar propuesta o contratar, anexara el respectivo documento
donde previamente a la presentacién de la propuesta se le faculte contratar, minimo por el valor
del presupuesto oficial del proceso de seleccion.

En el caso de consorcios, cada uno de los representantes legales de sus miembros debera estar
facultado para contratar minimo por la proporcién en relacién con la cantidad de sus integrantes
frente al presupuesto oficial. Para las uniones temporales los representantes legales deberan estar
facultados para contratar minimo en proporcién a su participacion en dicha unién frente al valor de
la propuesta.

En el evento en que no se aporte con la oferta la autorizacion prevista anteriormente, el Hospital
solicitara al proponente allegue el documento dentro del plazo que le sefale para el efecto, dicha
autorizacion debera ser expedida con anterioridad a la presentacion de la oferta

3.1.4 IDENTIFICACION TRIBUTARIA - REGISTRO UNICO TRIBUTARIO (RUT)

El oferente nacional y el extranjero con domicilio o sucursal en Colombia indicaran su identificacién
tributaria e informacion sobre el régimen de impuestos al que pertenece, para lo cual aportara con
la oferta copia del Registro Unico Tributario RUT.

Las personas juridicas y/o naturales integrantes de un consorcio o union temporal acreditaran
individualmente este requisito, cuando intervengan comas responsables del impuesto sobre las
ventas, por realizar directamente la prestacion de servicios gravados con dicho impuesto.

3.1.5 DOCUMENTO DE IDENTIDAD

Todo proponente Persona Natural, Representante legal de la persona juridica o representante del
proponente plural y cada uno de los integrantes de proponentes plurales deberan anexar fotocopia
del documento de identificacién vigente.

Asi mismo todas las personas de origen extranjero que sean integrantes de proponentes plurales
y/o representantes legales de estos o proponente como persona natural deberan anexar fotocopia
del pasaporte actual y vigente.

3.1.6 CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL Y PARAFISCALES.
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Para cumplir lo previsto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, que modifico el inciso segundo y
el paragrafo 1° del articulo 41 de la Ley 80 de 1993, en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la Ley
1562 de 2012 y el Decreto 0723 de 2013, el oferente probara el cumplimiento de sus obligaciones
frente al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud, Pension y Riesgos Laborales) y las de
caracter parafiscal (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), asi:

a. Las personas juridicas lo hardan mediante certificacion expedida por el revisor fiscal o
representante legal, segun corresponda. Dicho documento deberd certificar que se ha realizado
el pago de los aportes correspondientes a los ultimos seis (6) mes anterior a la fecha cierre del
proceso de seleccion.

b. Las personas naturales empleadores deberdn acreditar a través del pago de los aportes a la
Seguridad Social Integral; esto es, la planilla de pago a los aportes para la seguridad social en
salud y pensiones uUnicamente como cotizante independiente, adicionalmente si tienen
trabajadores a su servicio deberan acreditar, el pago de los aportes al sistema integral de
seguridad social y los parafiscales de ellos, en los casos que se requiera de conformidad con
la normatividad vigente.

c. Cuando se trate de Consorcios o Uniones temporales cada una de sus integrales debera aportar
la certificacion aqui exigida.

d. Cuando se trate de persona natural no empleadora debera acreditar deberan acreditar a través
de los certificados de afiliacion a salud y pension o el pago de los aportes a la Seguridad Social
Integral.

3.1.7 CONSULTA EN EL BOLETIN DE RESPONSABLES FISCALES DE LA CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

Para dar cumplimiento a lo previsto en el articulo 60 de la Ley 610 de 2000, las Resoluciones
Organicas No. 5149 de 2000 y No. 5677 de 2005, y la Circular No. 005 del 25 de febrero de 2008,
el Hospital hara directamente la consulta y verificacién sobre la inclusién o no del proponente o de
cada uno de los miembros del consorcio o union temporal, segun el caso, en el Boletin de
Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica.

De conformidad con lo sefialado en el citado articulo 60 de la Ley 610 de 2000:

"Los representantes legales, asi como los nominadores y demas funcionarios competentes,
deberan abstenerse de nombrar, dar posesion o celebrar cualquier tipo de contrato con quienes
aparezcan en el boletin de responsables, so pena de incurrir en causal de mala conducta, en
concordancia con lo dispuesto en el articulo 6° de la ley 190 de1995.

Para cumplir con esta obligacion, en el evento de no contar con esta publicacién, los servidores
publicos consultaran a la Contraloria General de la Republica sobre la inclusién de los futuros
funcionarios o contratistas en el boletin"

3.1.8 CONSULTA DE ANTECEDENTES DE LA PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION.

Para dar cumplimiento a lo previsto en el capitulo cuarto de la ley 734 de 2002 y la ley 1238 de
2008, el Hospital haré directamente la consulta y verificacion sobre los antecedentes disciplinarios,
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penales, contractuales, fiscales de los proponentes o de cada uno de los miembros del consorcio
0 unién temporal, segun el caso.

3.1.9. VERIFICACION ANTECEDENTES JUDICIALES DEL OFERENTE

De conformidad con lo previsto en el articulo 94 del Decreto-Ley 0019 de 2012 y con el fin de
verificar los antecedentes judiciales del oferente (persona natural o representante legal de persona
juridica), el Hospital realizara e imprimird la consulta de los antecedentes judiciales a través del
mecanismo en linea creado por el Gobierno Nacional para el efecto. La consulta debera ser
realizada por el Comité Evaluador y en caso de que la proponente persona natural o representante
legal de la persona juridica o del consorcio o unién temporal, segln el caso registre antecedentes
judiciales consistentes en sentencia judicial condenatoria con pena accesoria de interdiccion de
derechos y funciones publicas, el proponente sera rechazado.

3.1.10 VERIFICACION REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS.

De conformidad con lo previsto en el articulo 184 de la Ley 1801 de 2016 y con el fin de verificar
los antecedentes del Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas del oferente (persona
natural o representante legal de persona juridica), el Hospital realizara e imprimira la consulta de
los antecedentes a través del mecanismo en linea creado por el Gobierno Nacional para el efecto.
La consulta debera ser realizada por el Comité Evaluador y en caso de que la proponente persona
natural o representante legal de la persona juridica o del consorcio o unién temporal, segun el caso
registre no pago de multas transcurridos seis meses desde la fecha de imposicion de la multa, el
proponente seré rechazado.

3.1.11 MANIFESTACION DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN CAUSAL DE INHABILIDAD 0
INCOMPATIBILIDAD.

Con el fin de verificar que el proponente, su representante legal y/o apoderado y/o suplentes, y/o
Sus socios, no presenten inhabilidad y/o incompatibilidad para contratar con la entidad, este debera
presentar con su propuesta diligenciado por la persona natural oferente, o el representante legal, o
apoderado, el Anexo No.2, en donde manifieste bajo la gravedad del juramento de forma clara e
inequivoca, que ninguno de los anteriores se encuentran incursos por si o por interpuesta persona,
en las causales de inhabilidad e incompatibilidad previstas en la Constituciéon y en la Ley, en
especial las contempladas en el articulo 8 de la Ley 80 de 1993, en la Ley 1150 de 2007, en la Ley
1474 del 12 de Julio de 2011.

3.1.12 DOCUMENTO DE COMPROMISO DE TRANSPARENCIA Y ANTICORRUPCION

El proponente deberd anexar con la propuesta, el formato de compromiso anticorrupcion,
debidamente diligenciado y firmado.

3.1.13 DOCUMENTO DE CONSTITUCION DEL PROPONENTE PLURAL.

Ademas de los documentos requeridos para las personas naturales o juridicas, los miembros del
consorcio 0 unién temporal (segun el caso), deberan aportar el documento de constitucion firmado
por los integrantes en original, el cual debera tener en cuenta lo dispuesto en la normatividad actual
vigente.

Cuando la constitucién se efectué bajo la figura de la Unién Temporal se deben sefialar los términos
y extension de la participacion de cada integrante en la propuesta y en la ejecucién del contrato.

Este documento debera cumplir con los siguientes requisitos:
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a) Si los proponentes desean participar como Consorcio 0 Unién Temporal, en este ultimo caso

deberan sefialar las condiciones y extensién de la participacién en la propuesta y en la
ejecucion del contrato, los cuales no podran ser modificados sin el consentimiento previo de
la Entidad.

b) La persona que para todos los efectos legales representara al Consorcio o Unién Temporal,
debera tener facultades amplias y suficientes para obligar y responsabilizar a todos los
integrantes del Consorcio o la Union Temporal. En el documento se deben sefialar ademas,
las reglas béasicas que regulen las relaciones entre los miembros del Consorcio o Union
Temporal y su responsabilidad.

C) Los integrantes del Consorcio o Union Temporal deben cumplir los requisitos legales y
acompafar los documentos requeridos la invitacion publica, para efectos legales, como si
fueran a participar en forma independiente.

d) El objeto social de todos los integrantes del consorcio o uniéon temporal debe comprender la
realizacion de actividades similares al objeto de este proceso de seleccion.

e) La propuesta debe estar firmada por el Representante Legal que hayan designado los
integrantes del consorcio o unién temporal o por intermedio de su agente comercial y/o
mandatario con poder debidamente conferido para el efecto, de acuerdo con la ley, casos
en los cuales deberan adjuntarse el (los) documento(s) que lo acredite(n) como tal.

f) En caso de resultar adjudicatarios del proceso de la Invitacion Puablica, para la suscripciéon
del contrato deberan presentar el respectivo Namero de Identificacion Tributaria — NIT, como
consorcio 0 unién temporal.

Q) Los integrantes del consorcio o unién temporal no pueden ceder sus derechos a terceros,
sin obtener la autorizacién previa y expresa del Hospital. En ninglin caso podra haber cesiéon
del contrato entre quienes integran el consorcio o unién temporal.

h) Los Consorcios 0 Uniones Temporales deberan presentar los documentos de existencia y
representacion legal que, para cada uno de los integrantes, expida la Camara de Comercio
6 la autoridad competente, ya sean personas Naturales o Juridicas, asi como el certificado
de inscripcidn, clasificacion y calificacion en el Registro Unico de Proponentes.

)] Los representantes legales de las personas juridicas que conformen o hagan parte de un
Consorcio o Unién Temporal, aportaran con la propuesta la autorizacion o poder de la Junta
de Socios, que los faculte para ofrecer, contratar y conformar Consorcios o Uniones
Temporales. Este requisito se exigird en los casos en que esta facultad se encuentre
restringida. En caso que el representante legal del Consorcio o Union Temporal o de
cualquiera de los integrantes de estos exceda las limitaciones que le otorga el 6rgano
competente, o el acuerdo de integracion, se rechazara la propuesta.

)] El documento en el que se exprese la voluntad de presentar la propuesta en consorcio o
union temporal, debera ir acompafiado de los documentos (certificados de Camara de
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Comercio, actas de junta directiva, poderes, etc.) que acrediten que quienes lo suscribieron

tenian la representacion y capacidad necesarias para adquirir las obligaciones solidarias
derivadas de la propuesta y del contrato resultante.

K) Los Consorcios o Uniones Temporales deberan tener en cuenta que, de conformidad con el
Articulo 7° de la Ley 80 de 1.993, la adjudicacién del contrato conlleva la responsabilidad
solidaria por su celebracién y ejecucion.

)] No se aceptan propuestas bajo la modalidad de promesa de conformacion de Consorcios o
Uniones Temporales.

m) Las Uniones Temporales, deberan registrar las actividades a ejecutar, junto con el
porcentaje de participacion de cada uno de sus miembros o de lo contrario se entendera que
se presentan a titulo de Consorcio.

3.1.14 GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA

El proponente debera allegar Garantia de Seriedad del Ofrecimiento por un valor del diez por ciento
(10%) del valor de la oferta, (el articulo 2.2.1.2.3.1.9 del Decreto 1082 de 2015 establece que el
valor de esta garantia debe ser de por lo menos el diez (10%) del valor de la oferta), y su vigencia
sera desde la presentacion de la oferta y hasta la aprobacion de la garantia de cumplimiento del
contrato.

Asi mismo, el articulo 2.2.1.2.3.1.6, establece que la garantia de seriedad de la oferta debe cubrir
la sancién derivada del incumplimiento de la oferta, en los siguientes eventos:

a.) La no ampliacion de la vigencia de la garantia de seriedad de la oferta cuando el plazo
para la Adjudicacion o para suscribir el contrato es prorrogado, siempre que tal prérroga
sea inferior a tres (3) meses.

b.) El retiro de la oferta después de vencido el plazo fijado para la presentacion de las
ofertas.

c.) La no suscripcién del contrato sin justa causa por parte del adjudicatario.

d.) La falta de otorgamiento por parte del proponente seleccionado de la garantia de
cumplimiento del contrato.

La Garantia debera tener los siguientes datos:

a) Beneficiario: HOSPITAL DEL SARARE E.S.E, con

b) NIT. Nit. 800.231.215-1

c) Valor de la garantia: Por un equivalente no inferior al diez por ciento (10%) del valor del
Presupuesto Oficial del Hospital para este proceso de seleccion.

d) Vigencia: minimo noventa (90) dias calendario contados desde el momento de la presentacion de
la oferta. en todo caso la vigencia de la garantia sera hasta la aprobacion de la garantia gue ampara
los riesgos propios de la etapa contractual

e) Tomador en caso de consorcio 0 unién temporal: La garantia de seriedad debe ser constituida a
nombre del Consorcio o Union Temporal indicando el nombre de todos y cada uno de sus
integrantes, asi como el porcentaje de participacién de cada uno. Por tanto, en caso de consorcio o
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unién temporal la garantia no podra ser a nombre del representante del consorcio o Uniébn Temporal,
ni de uno de sus integrantes.

f) La garantia deberd estar firmada en ORIGINAL por el tomador, esto es, por proponente persona
natural, el representante legal de la persona juridica o el representante del consorcio o0 unién
temporal.

NOTA UNO - RIESGOS DERIVADOS DEL INCLUMPLIMIENTO DEL OFRECIMIENTO: En la
portada o caratula de la garantia de seriedad de la oferta, se debera incluir los perjuicios que se
cubren por el incumplimiento del ofrecimiento que se realiza.

El adjudicatario favorecido, podra solicitar la devolucion de la péliza de seriedad de la propuesta
cuando le sea aprobada la garantia nica de cumplimiento que ampara la ejecucion del contrato.
transcurridos dos (2) meses de la fecha de expedicion de la resolucion por medio de la cual se
adjudica el contrato, los proponentes no favorecidos con la adjudicacién podran solicitar el original
de la garantia de seriedad, en la oficina gestora.

3.1 REQUISITOS TECNICOS.

La entidad ha establecido los siguientes requisitos de orden técnico habilitantes considerando que
son caracteristicas minimas necesarias que deben cumplir los proponentes para la ejecucion del
contrato.

Estos requisitos se consideran ajustados, idéneos y propicios para la ejecucion del contrato
asegurando que se contara con un contratista que retna las mejores calidades, buscando el 6ptimo
cumplimiento del contrato.

1. Certificado de Origen para cada uno de los productos ofertados.

2. Ficha técnica de cada equipo

3. Certificacion suscrita por el oferente donde se comprometa a reemplazar los productos
defectuosos o0 no cumplan con las especificaciones técnicas requeridas dentro del dia habil
siguiente a la fecha que lo requiera el Hospital sin que genere ningln costo adicional.

4. Especificaciones de costos: Valor del equipo, accesorios y consumibles, mantenimiento y
visitas.

5. Especificaciones de tiempo: tiempo de garantia y vida til, cubrimiento de la garantia.

6. Especificaciones de soporte: tiempo de entrega de repuestos, respaldo local, equipos de
soporte, entregas.

7. Especificaciones de manuales: Manuales técnicos, de usuarios, de servicio y de partes
(Idioma espafiol).

8. Hacer entrega de las certificaciones de calidad y certificado de buenas practicas de
manufactura, una vez se realice la entrega del equipo.

9. Certificacion donde hara entrega del manifiesto de importacién, cuando aplique (Donde
indique marca, modelo y serie del equipo.)

3.4 EXPERIENCIA MINIMA

El proponente debe acreditar la siguiente experiencia: Los proponentes deberan acreditar
experiencia especifica minima, mediante la presentacién de minimo dos (2) certificaciones o
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contratos con su respectiva acta de liquidacion, celebrados y ejecutados cuyo objeto o alcance sea
el “COMPRAVENTA O ADQUISICION DE EQUIPOS DE COMPUTO Y ACCESORIOS” cuya
sumatoria de los contratos y/o certificaciones sea igual o mayor al valor del presente proceso.

a. NOBRE DEL CONTRATANTE
b. NOMBRE DEL CONTRATISTA
c. OBJETO

d. VALOR FINAL CONTRATADO
e. PLAZO

El valor de los contratos acreditados y actualizados a valor presente deben sumar como minimo el
100% del valor del presupuesto oficial del presente proceso expresado en salarios minimos
mensuales legales vigentes.

Los contratos presentados para acreditar la experiencia podran ser los mismos, siempre y cuando
cumplan con las exigencias de la invitacion. Para efectos de habilitar un proponente cuando sea
persona juridica, la experiencia de los socios, accionistas o0 constituyentes; se podra acumular a la
de esta, cuando ella no cuente con mas de tres (3) afios de constituida. La acumulacién se hara en
proporcion a la participacion de los socios en el capital de la persona juridica.

Para su acreditacion por parte del proponente, se debe anexar la certificacién o acta de liquidacion
y el contrato suscrito por la entidad contratante. No se acepta como experiencia facturas de venta
Cada certificacion anexada debera contener como minimo la siguiente informacion:

Nombre de la entidad o persona contratante, indicando NIT, direccion, teléfonos, fax.
Nombre y firma de la persona que expide la certificacion.

Nombre del contratista a quien se le expide la certificacion.

Objeto del contrato.

Fecha de inicio y terminacién del contrato

Valor total del contrato

Calificacién de la calidad del servicio prestado por el contratista.

FEFEFEEF

Las certificaciones deberan ser emitidas por la entidad contratante. No se aceptaran documentos
expedidos por el mismo proponente.

Tratandose de contratos suscritos con el sector privado, el proponente debe adjuntar ademas de
los requisitos enunciados, copia de la factura de venta en cumplimiento de los requisitos
establecidos en el Estatuto Tributario.

Cuando el proponente sea un CONSORCIO O UNION TEMPORAL, seran vélidas las certificaciones
de contratos donde el contratista sea cualquiera de los integrantes del consorcio o unién temporal
constituidos para esta contratacion.

De las anteriores certificaciones se debe expedir una por cada contrato ejecutado. No se tendra en
cuenta para la evaluacion fotocopias de contratos ni facturas cuando no estén acompafiadas de la
respectiva certificacion de cumplimiento, excepto para aquellas certificaciones que sean expedidas
por el HOSPITAL, caso en el cual se acepta solamente la copia del contrato.

3.3.1.1 FORMALIDADES PARA ACREDITAR EXPERIENCIA
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Si el objeto del contrato consignado en la certificacion no es igual o similar al solicitado, dicha
experiencia no serd tenida en cuenta para efectos de evaluacion y calificacion. Cuando el valor de
las certificaciones no supere el 100% del valor total del presupuesto asignado para este proceso,
no seran tenidas en cuenta.

En caso de que la certificacion sea expedida por una entidad estatal y no contenga la totalidad de
la informacién solicitada, se deberé adjuntar copia del acta de liquidacion, recibo final a satisfaccion
del contrato o cualquier otro documento que haga parte de la ejecucion del contrato debidamente
suscrito. No se tendran en cuenta para evaluacién de la experiencia del proponente las copias de
contratos, actas de iniciacion o cualquier otro documento, cuando estos no estén acompafnados de
su respectiva certificacion.

En caso de que el proponente sea consorcio o union temporal, seran validas las certificaciones de
contratos donde el Contratista sea cualquiera de los integrantes del consorcio o uniéon temporal
constituida para esta contratacion, cada integrante debera informar su experiencia por separado.
Cuando los integrantes del consorcio o unién temporal presenten la misma certificacion por
separado, de contratos realizados en consorcios 0 uniones temporales anteriores en las cuales
hayan participado juntos, sélo se tendra en cuenta la experiencia acreditada para uno solo de los
integrantes.

Para las certificaciones de los contratos ejecutados o0 en ejecucion realizados en Consorcios 0
Uniones temporales, estas deberan relacionar a cada uno de los integrantes del Consorcio o Union
Temporal, si la Certificaciébn no contiene esta informacion el proponente podra complementarla
mediante la presentacion del acta de constitucién del Consorcio o Union Temporal, contrato de
suministro o cualquier otro documento que lo indique.

Las certificaciones de experiencia son documentos de estricto cumplimiento necesarios para el
estudio de las propuestas, por lo cual no se permitira adicionar nuevas certificaciones a las adjuntas
a la propuesta, sin embargo, el comité técnico evaluador puede solicitar las aclaraciones que estime
conveniente sobre las certificaciones aportadas.

3.3.2 PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA.

El oferente deberé presentar la oferta econémica debidamente suscrita con el minimo de requisitos
exigidos en las especificaciones técnicas, so pena de evaluar la propuesta como NO CUMPLE
ECONOMICAMENTE, por ende, su omision genera el RECHAZO de la oferta.

El valor de la propuesta debera establecerse en pesos colombianos; no se aceptaran precios en

otras monedas, salvo cuando se autorice expresamente lo contrario. Propuestas que cuyo valor
estén por encima del Presupuesto Oficial, seran evaluadas como NO CUMPLE
ECONOMICAMENTE.

La propuesta deberd incluir todos los impuestos, tasas, contribuciones las que seran a costa del
proponente. Igualmente, debera contemplar todos los costos necesarios para la correcta y éptima
ejecucion del contrato.
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Las sumas cotizadas por el proponente no estaran sujetas a ajustes; igualmente se entendera que
dichas sumas contemplan la totalidad de los costos en que incurrira el contratista para la ejecucion
y cumplimiento del contrato, razén por la cual el Hospital no reconocera costo adicional alguno por
este concepto.

NOTAS.

+ El valor de la oferta incluido IVA (si a ello hubiera lugar), sera considerado como la propuesta
economica.

El Hospital se reserva el derecho de realizar la correccion aritmética de las cifras contenidas en
el cuadro econémico, si a ello hubiere lugar.

El valor de la oferta debe presentarse en moneda legal colombiana.

Tributos: Son a cargo del contratista el pago de los derechos, impuestos, tasas, contribuciones
y otros conceptos que genere la ejecucion del futuro contrato.

El oferente cuya propuesta sea aceptada, asiente para efectos del contrato que en el evento
gue el valor total a pagar tenga centavos, estos se ajusten o aproximen al peso, ya sea por
exceso 0 por defecto, si suma es mayor o menor a 50 centavos. Lo anterior, sin que se
sobrepase el valor total establecido en el contrato.

La oferta econdmica debe diligenciarse completamente sin dejar espacios vacios, sin
modificaciones al formato de presentacion, so pena de rechazo. Igualmente, dentro de este
precio estan incluidos los costos proyectados en la ejecucion.

- £+

=

TITULO IV
FACTORES DE EVALUACION Y VERIFICACION DE LAS PROPUESTAS.

4.1 UNICO FACTOR: MENOR PRECIO

De conformidad con lo establecido en el paragrafo primero del articulo 28.1.2.2.1 del Acuerdo Nro.
022 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E el Hospital en el plazo
determinado en el cronograma realizara la verificacion y evaluacién de los requisitos habilitantes
juridicos, financieros y técnicos de la oferta de menor valor.

En caso de que este no cumpla con los mismos, procedera la verificacion del proponente ubicado
en el segundo lugar y asi sucesivamente. De no lograrse la habilitacion se declarara desierto el
proceso.

4.2 DESEMPATES.

En caso de empate en el menor precio, de conformidad con los principios de igualdad,
transparencia, y seleccion objetiva, la entidad se acogera a los criterios de desempate dara
aplicacion a los factores de desempate establecidos en el articulo 2.2.1.2.4.2.17. del decreto 1082,
modificado por el articulo 3 del Decreto 1860 de 2021.

4.3 EVALUACION DE LA PROPUESTA.

Los funcionarios que efectien la verificacion y evaluacion de las ofertas seran designados por la
Gerente del Hospital de conformidad con lo contemplado en el articulo 81 de la Resolucion Nro.
258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E.
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Recibidas las propuestas, de conformidad con el articulo 17 del Acuerdo Nro. 022 del 28 de
diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E, el Hospital podra solicitar por escrito
subsanaciones, aclaraciones y las explicaciones que considere necesarias en relacion con las
propuestas presentadas para efectos de realizar la evaluacion y verificacion integral. Los
proponentes requeridos responderan dentro del plazo solicitado con la respuesta los proponentes
no podran modificar 0 mejorar su propuesta.

La solicitud de subsanacion se remitird al correo electronico identificado por el proponente en su
propuesta o se publicara en la pagina web de la entidad www.hospitaldelsarare.gov.co .Con
cualquiera de estas dos opciones se entiende efectuada oficialmente por la entidad la solicitud de
subsanacion y sera obligatoria para el proponente.

Con posterioridad a la presentacion de la propuesta, cuando sea admisible la presentacion de
informacién a través del correo electrénico por parte del proponente, Gnicamente se validaran y
aceptaran la informacion, solicitudes, respuestas o demas documentos que procedan del correo
electrénico identificado expresamente en la carta de presentacion de la propuesta. La informacion
gue proceda de un correo electrénico diferente al sefialado en la carta de presentacién de la
propuesta no se tendra como hecha por el proponente. Cuando la informacion se remita por correo
electronico debera hacerse dentro de la fecha y hora expresamente sefalado para ello.

Cuando junto a la subsanacion el interesado pretenda allegar algiin documento o soporte para el
cual se exijan sellos, autenticaciones, documentos originales o autenticados, reconocimientos de
firmas, traducciones oficiales, o cualquier otra clase de formalidades o exigencias rituales, que en
forma perentoria y expresa lo exijan leyes especiales, solo sera vdlida la entrega fisica del
respectivo documento o soporte.

4.4 DOCUMENTOS NO SUBSANABLES

Conforme el articulo 28 de la Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la
gerencia de la E.S.E, los documentos o requisitos que no pueden ser objeto de subsanacion son
los siguientes:

+ La propuesta econémica.

+ La garantia de la seriedad de la oferta.

+« Circunstancias o requisitos con los que no cuente el oferente al momento del vencimiento del
plazo para entregar propuestas y que se pretendan acreditar con posterioridad del mismo.

4.5 PROPUESTAS ARTIFICALMENTE BAJAS.

Seran consideradas artificialmente bajas aquellas propuestas que se encuentran por debajo del
presupuesto en un porcentaje igual o mayor al 20%.

Para efectos de determinar si el Hospital se encuentra ante una propuesta artificialmente baja dara
cumplimiento al procedimiento sefialado en el articulo 28 de la Resolucién Nro. 258 del 28 de
diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E.

4.6 TRASLADO INFORMES DE EVALUACION.

El informe de verificacion de requisitos habilitantes y evaluacion de precio permaneceran en
traslado en la oficina juridica del Hospital en la direccién sefialada en la presente invitacién y en la
pagina web de la entidad www.hospitaldelsarare.gov.co por el término sefialado en el cronograma
de actividades, para que los oferentes presenten las observaciones que estimen pertinentes, las
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cuales se podran presentar por escrito radicado en la ventilla Gnica o mediante el correo electrénico
de contacto.

4.7 RESPUESTA A LAS OBSERVACIONES PRESENTADAS.

El Hospital dara respuesta a las observaciones u objeciones presentadas por los oferentes al
informe de verificacion de requisitos habilitantes y de precio en la fecha sefialada en el cronograma,
mediante documento que se publica en la pagina web de la entidad www.hospitaldelsarare.gov.co

4.8 SANEAMIENTO DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION

Conforme el articulo 32 de la Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la
gerencia de la E.S.E, excepcionalmente se podra sanear el presente procedimiento de contratacion
cuando el Hospital detecte defectos en la forma, siempre que los mismos no tengan la gravedad
suficiente para desvirtuar la esencia de este.

4.9 SUSPENSION DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION.

Excepcionalmente la gerencia, previa justificacion podra suspender el presente proceso de
contratacion cuando se presenten circunstancias de interés del Hospital que asi lo demanden, y
gue puedan afectar la normal continuacién del procedimiento.

410 CAUSALES DE RECHAZO.

Seran objeto de rechazo las propuestas que se encuentren incursas en una o varias de las
siguientes causales:

a) Si la oferta no la suscribe el proponente ya sea persona natural o el Representante Legal de la
persona juridica, Consorcio o Uniébn Temporal o el apoderado constituido para el efecto.
Igualmente se rechazard cuando el Representante Legal no se encuentre debidamente
autorizado para presentar oferta de acuerdo con los Estatutos Sociales o con el Acuerdo de
Integracion del Consorcio o Unién Temporal.

b) Sila propuesta no se presenta de conformidad con el anexo de presentacion de propuesta.

¢) Cuando la oferta, se presente en forma extemporanea o en un lugar distinto al sefialado en la
invitacion a ofertar. EI hecho de que un proponente se encuentre dentro de las instalaciones del
Hospital no lo habilita para que se le reciba la propuesta después de la fecha y hora citada. El
proponente se presentara a las oficinas de previendo la demora que implica la entrada al cuarto
piso del edificio. En ningun caso el Hospital es responsable del retraso en la entrada de algin
proponente, por lo que es de Unica y exclusiva responsabilidad de éste, disponer del tiempo
necesario para la asistencia oportuna a la entrega de las ofertas del presente proceso.

d) Cuando el proponente no cumpla con los requisitos minimos habilitantes, previa aplicacién de
las reglas de subsanabilidad.

e) Si el proponente no aclara o no responde de forma satisfactoria los requerimientos de la entidad
dentro del término concedido por la misma.

f) Cuando el proponente habiendo sido requerido por el Hospital para aportar documentos o
suministrar informacién, conforme a lo establecido en la invitacién, no los alleguen dentro del
término fijado para el efecto en la respectiva comunicacion, o habiéndolos aportado, no esté
acorde con las exigencias.

g) Si se comprueba dentro del proceso de contratacién, que la informacién y documentos que

hacen parte de la oferta, no son veraces, es decir, no correspondan a la realidad de lo afirmado

por el proponente.
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h) Cuando se descubra falsedad material o ideolégica en cualquiera de los documentos de la
propuesta o se descubra cualquier intento de fraude o engafio por parte del proponente a la
entidad o a los demas participantes.

i) Cuando en la propuesta se encuentre informaciébn o documentos que contengan datos
tergiversados, o alterados o tendientes a inducir a error al Hospital

j) Cuando existan varias propuestas presentadas por la misma persona natural o juridica
individualmente o formando parte de un Consorcio o Unién Temporal. Esto aplica para varias
propuestas presentadas por un mismo oferente para un item especifico.

k) Cuando el valor total de la propuesta econdémica incluido IVA, exceda el Presupuesto Oficial
estimado.

[) Cuando el Representante Legal o los Representantes Legales de una persona juridica ostenten
igual condicién en otra u otras firmas diferentes, que también estén participando en la presente
invitacion o participe como persona natural.

m) Cuando se compruebe que un proponente ha interferido, influenciado u obtenido
correspondencia interna, proyectos de conceptos de evaluacion o de respuesta a observaciones
no enviados oficialmente a los proponentes.

n) Cuando el proponente se encuentre incurso en alguna de las causales de inhabilidad,
incompatibilidad y /o prohibicibn para contratar, de las sefialadas expresamente en la
Constitucién Nacional, en la Ley, especialmente en el Articulo 8° de la Ley 80 de 1993,
modificado por los articulos 1°, 2° y 4° de la Ley 1474 de 2011 y el Numeral 22 del Articulo 35
de la Ley 734 de 2002 modificado por el Articulo 3° de la Ley 1474 de 2011, que impidan la
participacién del oferente en la presente invitacion y en la celebracion y ejecucién del respectivo
contrato.

o) Cuando el proponente deje de ofertar por lo menos uno de los items solicitados en la invitacion.

p) Cuando se presenten propuestas alternativas que no cumplan con los estandares y requisitos
minimos contemplados en la presente invitacion publica.

g) Cuando se considere que el precio final obtenido de la propuesta resulte artificialmente bajo y
analizadas las explicaciones del proponente, el Hospital considere con fundamentos objetivos y
razonables que esa propuesta econémica pone en riesgo el proceso y el cumplimiento de las
obligaciones contractuales en caso de resultar favorecido con la adjudicacion.

r) Cuando, en la propuesta econdmica no se diligencie el item de un precio ofrecido.

s) Cuando la propuesta Econdmica no se presente de conformidad con lo establecido en la
invitacion y sus anexos.

411 CAUSALES DE DECLARATORIA DE DESIERTO

El Hospital, podra declarar desierto la presente invitacién Gnicamente por motivos 0 causas que
impidan la escogencia objetiva de una propuesta como son:

Cuando no se presente ninguna propuesta dentro del término sefialado en la invitacion.
Cuando ninguna de las propuestas presentadas se ajuste al presente documento.

Cuando se descubran acuerdos o maniobras fraudulentas por parte de los proponentes durante
el proceso que impidan o no garanticen la seleccién objetiva de la propuesta

Cuando no sea posible garantizar el deber de la selecciéon objetiva o evidencias anomalias en
el mismo conforme el articulo 28 de la Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020
expedido por la gerencia de la E.S.E.

- FFF
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4.12 ADJUDICACION.

Una vez resueltas las observaciones al informe de evaluacion y verificacion de requisitos
habilitantes, la Gerencia previa recomendacion del comité evaluador procedera a la adjudicacion
del contrato de conformidad con lo contemplado en el articulo 55 de la Resolucion Nro. 258 del 28
de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E.

CAPITULO V
METODOLOGIA PROPUESTA - PREPARACION Y PRESENTACION DE LAS PROPUESTAS

5.1 IDIOMA DE LA PROPUESTA.

El idioma del proceso de seleccién es el castellano, y por tanto, se solicita que todos los
documentos y certificaciones a los que se refiere la solicitud de oferta emitidos en idioma diferente
al castellano, sean presentados en su idioma original y en traduccién simple al castellano.

5.2 PRESENTACION DE LA PROPUESTA.

La propuesta deberd ser presentada en original por escrito, elaborada por cualquier medio
electrénico, debe venir suscrita por el oferente o representante legal del oferente o apoderado,
segun corresponda, en caso contrario la oferta no serd evaluada y quedara incursa en causal de
rechazo.

El sobre con los documentos habilitantes debera contar con el correspondiente indice o tabla de
contenido especificando los numeros de pagina donde se encuentran la informaciéon y los
documentos requeridos en los términos de la invitacion Tanto la propuesta econémica como los
documentos de evaluacion deberan estar foliados (sin importar su contenido o materia), en estricto
orden numérico consecutivo ascendente y deberan ser entregados en dos sobres tal como se
explica a continuacion:

a. Un primer (1) sobre cerrado y sellado correspondiente a los documentos habilitantes,
gue contenga la propuesta original completa con todos los documentos y anexos
relacionados para el cumplimiento de los requisitos de evaluacién exigidos en el capitulo 111

b. Un segundo (2) sobre cerrado y sellado correspondiente a la propuesta econdmica,
diligenciada conforme el formato sefialado por la entidad.

Cada sobre estara cerrado, sellado y rotulado de la siguiente manera:

Nro. Del proceso

Hospital Sarare

Sobre 1 o Sobre 2 (dependiendo del sobre)
Nombre del proponente

Direccidn de notificacion

Teléfono del proponente

Correo electronico del proponente
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El Hospital de Sarare no exigird sellos, autenticaciones, documentos originales o autenticados,
reconocimientos de firmas, traducciones oficiales, ni cualquier otra clase de formalidades o
exigencias rituales, salvo cuando en forma perentoria y expresa lo exijan leyes especiales

Las propuestas deberdn ajustarse en todas sus partes a los formularios y a las condiciones
estipuladas para cada documento en la presente invitacion publica. Cualquier explicacion o
informacion adicional debera hacerse en nota separada, debidamente firmada por la persona
autorizada para presentar la propuesta, dentro de la misma.

5.3 UNA PROPUESTA POR PROPONENTE.

Cada proponente presentara solamente una oferta, ya sea individualmente o como integrante de
un consorcio o unién temporal. Quien presente o participe en mas de una propuesta causara el
rechazo de todas las ofertas que incluyan su participacion.

5.4 ENTREGA Y RECEPCION DE LAS PROPUESTAS.

Las propuestas se entregaran y recepcionaran en la sede del Hospital del Sarare, Oficina Juridica
ubicado en la calle 30 No. 192 - 82 Barrio Los Libertadores en Saravena y/o por medio de correo
electrénico, dejando constancia escrita de la fecha y hora exacta en que fue presentada, indicando
de manera clara y precisa, el nombre o razén social del proponente y el de la persona que en
alguna representacion haya efectuado materialmente el acto de presentacion.

Las propuestas que llegaren después de la hora sefialada no seran recibidas y en caso de serlo
seran devueltas al proponente sin ser abiertas.

Los proponentes podran solicitar por escrito o por correo electrénico, al Hospital de Sarare el retiro
de su propuesta antes de la fecha y hora previstas para el cierre del plazo del presente proceso, la
cual sera devuelta sin abrir al proponente o a la persona autorizada.

5.6 PROPUESTAS PARCIALES.

No se aceptaran propuestas parciales para el presente proceso, toda propuesta debera contemplar
los items o servicios requeridos. Las propuestas parciales seran rechazadas de plano y no seran
objeto de evaluacion.

5.7 DOCUMENTOS RESERVADOS.

Los proponentes deberan indicar en sus propuestas cuales de los documentos aportados son de
caracter reservado e invocar la norma que ampara dicha reserva, para asi dar cumplimiento a lo
estipulado en el articulo 24 numeral 4 de la Ley 80 de 1993. Si el proponente no hace
pronunciamiento expreso amparado en la ley, se entendera que toda la propuesta es publica.

5.8 INFORMACION SUMINISTRADA POR LOS OFERENTES.
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EL Hospital de Sarare, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 83 de la Constitucion Politica
de Colombia, presume que toda la informacién que el proponente allegue a este proceso por los
medios oficiales sefialados en la invitacion publica es veraz y corresponde a la realidad.

No obstante, el Hospital de Sarare podra verificar la informacidén suministrada por el proponente o
solicitar aclaraciones hasta la aceptacion de oferta. Sin perjuicio de la facultad que la ley reconoce
al Hospital de Sarare de solicitar informacion, aclaraciones o explicaciones hasta la adjudicacion,
los proponentes deberan responder tales solicitudes dentro del plazo (fecha y hora) expresamente
sefalados en la respectiva solicitud. Las que se alleguen con posterioridad al plazo sefalado no
generan para la entidad la obligacion de ser consideradas.

5.9 DOCUMENTOS DEL SOBRE No. 1 CORRESPONDIENTES A LOS REQUISITOS
HABILITANTES.

En el sobre uno (1) de la propuesta deberan presentarse los documentos en los términos indicados
en el capitulo 11, excepto la propuesta técnica y econémica.

5.10DOCUMENTOS DEL SOBRE No. 02

En sobre No. 02 correspondiente a la propuesta econdémica, diligenciada conforme el formato
establecido por la entidad, la cual debera ir separada del sobre No. 01.

CAPITULO VI
) OTROS ASPECTOS DEL CONTRATO
6.1 GARANTIAS EXIGIDAS

De conformidad con lo dispuesto en , el articulo 60 de la Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre
de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E, el contratista dentro de los tres (03) dias habiles
siguientes a la celebracion del contrato se obliga a garantizar el cumplimiento de las obligaciones
surgidas a favor del Hospital de Sarare, con ocasion de la ejecucién del contrato y de su liquidacién
a través de cualquiera de los mecanismos de cobertura del riesgo sefialados en el articulo
anteriormente mencionado.

Para tal efecto, la garantia debe cubrir los siguientes amparos:

Amparo Suficiencia Vigencia
Cumplimiento del | 20% del valor del | vigencia igual al plazo del contrato y seis (06)
Contrato. contrato meses mas.

20% del valor del | Vigencia igual a la del contrato y un (01) afio

Calidad de los bienes >
contrato. mas.

vigencia sera por el término de ejecucion del
contrato y cuatro (4) meses mas, y en todo caso
su vigencia se extendera hasta la liquidacion
del contrato

Buen manejo y
correctainversion del (100%)
anticipo

En todo caso, el contratista se compromete a ajustar la vigencia de los amparos de la garantia a
partir de la suscripcion del acta de inicio, asi como a ampliar el valor de la misma o su vigencia, en
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el evento en que se aumente o adicione el valor del contrato o se prorrogue su término, se suspensa
o reinicie el término.

6.2. INDEMNIDAD.

EL CONTRATISTA mantendrd indemne al Hospital de Sarare contra todo reclamo, demanda,
accion legal y contra reclamaciones laborales de cualquier indole. En caso de que se entable
demanda, reclamo o accion legal por este concepto EL CONTRATISTA ser& notificado por este
concepto lo mas pronto posible para que por su cuenta adopte las medidas previstas por la Ley a
un arreglo de conflictos, entendiéndose que en caso de que el Hospital de Sarare sea condenado
por tal concepto, es EL CONTRATISTA quien debe responder por la satisfaccion de la condena y
el pago pecuniario de la misma.

6.3. PROCEDIMIENTO SANCIONATORIO

El Hospital de Sarare para efectos de las declaratoria de incumplimientos parciales y caducidad
debera dar cumplimiento a lo contemplado en el articulo 36 del Acuerdo Nro. 022 del 28 de
diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E.

6.4. MEDIOS PARA ASEGURAR EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL.

El Hospital de Sarare deberd hacer uso de los medios para asegurar el cumplimiento del objeto
contractual segun lo contemplado en el articulo 26 de la Resolucién Nro. 258 del 28 de diciembre
de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E. Las disposiciones establecidas en el anterior articulo
deberan hacer parte de la minuta del contrato resultado del presente proceso.

6.5 LIQUIDACION

El presente contrato se liquidara de conformidad con lo dispuesto en el articulo el 42 del Acuerdo
Nro. 022 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la Junta Directa de la E.S.E y articulo 80 de la
Resolucion Nro. 258 del 28 de diciembre de 2020 expedido por la gerencia de la E.S.E.

6.6 REQUISITOS DE PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION

Perfeccionamiento: El contrato resultado del presente proceso debera ser suscrito por las partes.
Para su perfeccionamiento se requerira ser elevado por escrito y firmado tanto por el contratante
como el contratista.
Ejecucidn: Se requiere expedicion del registro presupuestal y aprobacion de la péliza en el caso
de que se requiera.

Lo anterior de conformidad con el articulo 56 de la Resoluciéon Nro. 258 del 28 de diciembre de
2020 expedido por la gerencia de la E.S.E

(Original firmado)
ARIELA GELVIS QUINTERO
Gerente Hospital del Sarare E.S.E.

Aprobd: Alexis Arévalo Quintero- Asesor Juridico.
Proyect6: Christian Daniel Nieto Garcia — Apoyo Oficina Juridica
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FORMATO Nro. 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Sefiores
HOSPITAL DE SARARE
Calle 30 No. 192 - 82 Barrio Los Libertadores en Saravena

REFERENCIA: Proceso No. (escribir exactamente el niumero que aparece en la
invitacién)
El (los) suscrito (S): (nombre de la persona natural o de

la persona juridica, o del consorcio o union temporal proponente) de acuerdo con la invitacion publica,
hacemos la siguiente propuesta para
(escribir el objeto del concurso idéntico como aparece en la invitacion publica), en caso que nos sea

aceptada por el HOSPITAL DE SARARE , nos comprometemos a firmar el contrato correspondiente.

Declaramos asi mismo bajo la gravedad de Juramento:

e Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse s6lo compromete a los firmantes de esta carta.
e Que conocemos la informacion general y deméas documentos de la invitacion publica de presente
proceso, como estudios previos y anexos del proceso y que aceptamos los requisitos en ellos contenidos.

e Que no nos hallamos incursos en causal alguna general o especial de inhabilidad e incompatibilidad
sefialadas en la Ley o en la invitacion publica y que no nos encontramos en ninguno de los eventos de
prohibiciones especiales para contratar. Cuando la inhabilidad o incompatibilidad sobrevenga en el curso de
la seleccién se entendera que renunciamos a la participacion en el proceso y a los derechos surgidos del
mismo.

¢ Que si se nos adjudica el contrato, nos comprometemos a constituir las fianzas requeridas y a suscribir
éstas y aquél dentro de los términos sefialados para ello.

e declaramos expresamente que los datos que a continuacién indiciamos son los Unicos validos para
nuestra actuacion ante la entidad durante el proceso. cualquier dato que proceda de persona diferente o de
una direccion de correo electrénica diferente a la expresamente sefialada en esta carta no compromete
nuestra responsabilidad ni se tiene hecha por nosotros.

Atentamente,

Firma del representante legal
Nombre del proponente

Nombre del Representante Legal
C. C. No. de
Direccidn de correo fisico

Direccion de Correo electrénico

Telefax

N. Celular

Ciudad
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FORMATO Nro. 2 MANIFESTACION SOBRE INHABILIDADES
E INCOMPATIBILIDADES

Yo actuando en calidad de

(persona natural oferente, o el representante legal, o apoderado), de , manifiesto bajo la gravedad del
juramento de forma clara e inequivoca, que ni el proponente, ni su representante legal, ni su apoderado, ni
suplentes, ni sus socios nos encontramos incursos por si 0 por interpuesta persona en las causales de
inhabilidad e incompatibilidad previstas en la Constitucién y en la Ley, en especial las contempladas en el
articulo 8 de la Ley 80 de 1993, en la Ley 1150 de 2007 y en la Ley 1474 del 12 de Julio de 2011 "Por la cual
se dictan normas orientadas a fortalecer los mecanismos de prevencién, investigacién y sancién de actos de
corrupcion y la efectividad del control de la Gestion Publica" (articulo 1. inhabilidad para contratar de quienes
incurran en actos de corrupcion, articulo 2, inhabilidad para contratar de quienes financien campafias politicas,
articulo 3. prohibicion para que ex servidores publicos gestionen intereses privados, articulo 4. inhabilidad
para que ex empleados publicos contraten con el estado y articulo 90. inhabilidad por incumplimiento
reiterado).

FECHA:

El proponente:
(Nombre, nimero del documento de identificacion y firma del proponente o su representante o apoderado)
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FORMATO Nro. 3
CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURIDICAS)

[Use la opcién que corresponda, segun certifique el Representante Legal o el Revisor Fiscal]

, identificado con , en mi condicién de Representante Legal de
(Razoén social de la compafiia) identificada con Nit , debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de certifico el pago de los aportes de seguridad social (pension, salud y riesgos

profesionales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF, Servicio
Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de Compensaciéon Familiar), pagados por la compafiia durante los
Ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacién de nuestra propuesta para
el presente proceso de seleccién. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789

de 2002.

, identificado con , ¥ con Tarjeta Profesional No. de la
Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor Fiscal de (Razdn social de la
compaifiia) identificada con Nit , debidamente inscrito en la Camara de Comercio de ,

luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de la compania, certifico el pago de los aportes de seguridad social (pensién, salud y riesgos
profesionales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF, Servicio
Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de Compensacion Familiar) pagados por la compafiia durante los
Ultimos seis (6) calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacién de la propuesta, dichos pagos
corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la comparfiia durante dichos 6 meses. Lo anterior,
en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Nota: Para certificar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de Seguridad Social, se deberan
tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999 articulos 19 a 24. Asi mismo, en el caso del
pago correspondiente a los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se
debera tener en cuenta el plazo dispuesto para tal efecto por el articulo 10 de la ley 21 de 1982, reglamentado
por el Decreto 1464 de 2005 y por el Decreto 1670 de 2007.

.EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES ANTERIORMENTE
MENCIONADAS, SE DEBERA PRECISAR EL VALOR Y EL PLAZO PREVISTO PARA EL ACUERDO DE
PAGO, CON INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACION.

EN CASO DE NO REQUERIRSE DE REVISOR FISCAL, ESTE ANEXO DEBERA DILIGENCIARSE Y
SUSCRIBIRSE POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA COMPANIA, CERTIFICANDO EL PAGO
EFECTUADO POR DICHOS CONCEPTOS EN LOS PERIODOS ANTES MENCIONADOS.

Dada en ,alos () del mes de de

FIRMA
NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA

FORMATO Nro. 4
COMPROMISO ANTICORRUPCION

Lugar y fecha

Sefiores

[Nombre de la Entidad Estatal]

Proceso de Contratacion [Insertar informacion]

[Nombre del representante legal o de la persona natural Proponente], identificado como aparece al pie de mi
firma, [obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de][nombre del Proponente],
manifiesto que:
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1. Apoyamos la accion del Estado colombiano y de [Nombre de la Entidad Estatal] para fortalecer la
transparencia y la rendicién de cuentas de la administracion publica.

2. No estamos en causal de inhabilidad ni incompatibilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso
de Contratacion [Insertar informacién].

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

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto
la colusién en el Proceso de Contratacion [Insertar informacion].

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

6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente
Compromiso Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra
parte, y la de nuestros empleados o0 asesores.

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

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

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre: [Insertar informacion]
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Formato Nro. 5
DOCUMENTO DE CONSTITUCION - UNION TEMPORAL

Referencia: PROCESO - OBJETO -

Entre los suscritos a saber: , mayor de edad, residente en (direccién) de la ciudad
de , identificado con cédula de ciudadania No. , expedida en , quien
obra en nombre y representacion legal de , (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de
sociedad o de la persona natural, segin el caso.), legalmente constituida, con domicilio principal
en , con NIT No , ¥ debidamente facultado por la Junta de Socios y/o
estatutos sociales, y , mayor de edad, residente en (direccion) de la ciudad de
, identificado con cédula de ciudadania No. , expedida en quien
obra en nombre y representacion legal de (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad o de la
persona natural, segun el caso.) , legalmente constituida, con domicilio principal en ,
con NIT No. ; manifestamos que mediante el presente documento hemos acordado integrar
UNION TEMPORAL cuya integracion, conformacion y reglamentacion se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO EIl objeto del presente documento es la integracion de UNION TEMPORAL entre,
y , con el propdsito de complementar o reunir los requisitos de participacion,
habilitantes y de evaluacion exigidos, de las partes que constituyen la presente UNION TEMPORAL, para la
preparacion y presentacion de la propuesta, adjudicacién, celebracidn y ejecucién del contrato, dentro de la
convocatoria No. , abierta por el HOSPITAL DE SARARE, cuyo objeto es .
SEGUNDA — RESPONSABILIDAD: Nuestra responsabilidad ser& solidaria, mancomunada e ilimitada en
todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y el respectivo contrato. En consecuencia las
actuaciones hechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectaran a
todos los miembros que lo conforman.
TERCERA - DENOMINACION: El presente UNION TEMPORAL se denominara . CUARTA -
DOMICILIO: El domicilio del UNION TEMPORAL sera: (direccion de la ciudad de

QUINTA - REPRESENTANTE UNION TEMPORAL: Se designa como Representante del presente UNION
TEMPORAL a , identificado con cédula de ciudadania No , expedida en ,
cargo este que se entiende aceptado con la firma del presente documento y quien esta autorizado para
contratar, comprometer, negociar y representar al UNION TEMPORAL.

SEXTA - DURACION.- La duracién del presente UNION TEMPORAL en caso de salir favorecido con la
adjudicacion sera igual al tiempo comprendido entre el momento del acuerdo de modalidad de seleccidon como
exigencia de actuacion legal en la etapa precontractual, la contractual y la liquidacién del contrato y un (1)
afio mas. En todo caso UNION TEMPORAL durara todo el término necesario para atender las garantias

prestadas. )
SEPTIMA - PORCENTAJE DE PARTICIPACION. Los miembros del UNION TEMPORAL tienen la siguiente
participacion: % % % gue corresponde a las obligaciones

contenidas en el formulario de la propuesta a saber:

ITEMS o PORD(éEL'\LTSAJE

No INTEGRANTE ACTIVIDADES A ACTIVIDADES
EJECUTAR POR RESPECTO
CADA INTEGRANTE DEL TOTAL
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COLOCAR
NOMBRE
INTEGRANTE
1
COLOCAR
NOMBRE
INTEGRANTE
2
COLOCAR
NOMBRE
INTEGRANTE
3

OCTAVA - CESION.- Debe tenerse en cuenta que no podra haber cesion de la participacion de los integrantes
de la modalidad de asociacion entre ellos. Cuando se trate de cesidn a un tercero se requerird aprobacion
escrita del HOSPITAL DE SARARE. En caso de aceptarse la cesion por parte del HOSPITAL DE SARARE el
cesionario debera tener las mismas o mejores calidades que el cedente. El documento podra contener las
deméas CLAUSULAS OPCIONALES, que los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no
contravengan lo dispuesto en la ley 80/93 o incluyan limitaciones o exclusiones de los integrantes frente al
HOSPITAL DE SARARE, Aspectos Financieros, Arbitramento, Reglas basicas que regulen las relaciones
entre los integrantes, entre otros aspectos.

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presente documento a los , dias
del mes , del afio
ACEPTO:

FIRMA REPRESENTANTE DE LA UT

NOMBRE

CC.:

Direccion: (XXXXXXXXXXXX )

Teléfono: (XXXXXXXXXXX )

Celular: (XXXXXXXXXXXXKX)

e-mail: (XOXXXXXXXEXXXXXXXXXXXXXX)

Firma Integrante 1 de la UT:
Nombre Integrante 1

NIT o C.C.

C.C. nimero: XXXXXXXXXXXXXX

Direccidn: (XXXXXXXXXXXX )

Teléfono: (XXXXXXXXXXX )

Celular: (XXXXXXXXKXXKX)

e-mail: (OXXXXXXXEXXXXXXXXXXXXXX)

Firma Integrante 2 de la UT:
Nombre Integrante 1
NIT o C.C.

C.C. nimero: XXXXXXXXXXXXXX
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Direccion: (XXXXXXXXXXXX )

Teléfono: (XXXXXXXXXXX )

Celular; (XXXXXXXXKXXKX)

e-mail: (XOXOXXXHXHXXKXXXXXXKXXXXKXXXKX)

Formato Nro. 6
DOCUMENTO DE CONSTITUCION — CONSORCIO

Referencia: PROCESO - OBJETO -

Entre los suscritos a saber: XXXXXXXXXXXXXXXXXX, mayor de edad, (direcciébn) de la ciudad de

, identificado con cédula de ciudadania No. , expedida en , quien
obra en nombre y representacién legal de , (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de
sociedad o de la persona natural, segun el caso.), legalmente constituida, con domicilio principal
en , con NIT No , debidamente facultado por la Junta de Socios o
estatutos sociales, y XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, mayor de edad, (direccién) de la ciudad de ,
identificado con cédula de ciudadania No. , expedida en , quien obra en nombre y
representacion legal de , (Escribir el nombre completo incluyendo el tipo de sociedad o de la
persona natural, segun el caso.) , legalmente constituida, con domicilio principal en ,
con NIT No. debidamente facultado por los estatutos sociales o Junta de socios, manifestamos

gue mediante el presente documento hemos acordado integrar un CONSORCIO cuya integracién,
conformacion y reglamentacion se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO EI objeto del presente documento es la integracion de un CONSORCIO entre,

y , con el proposito de complementar y reunir los requisitos de participacion,
habilitantes y de evaluacién exigidos, de las partes que constituyen el presente CONSORCIO, para la
preparacion y presentacion de la propuesta, adjudicacion, celebracién y ejecucién del contrato, dentro de la
convocatoria No. , abierta por el HOSPITAL DE SARARE cuyo objeto es

SEGUNDA — RESPONSABILIDAD: Nuestra responsabilidad ser& solidaria, mancomunada e ilimitada en
todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y el contrato. En consecuencia las actuaciones
hechos y omisiones que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectaran a todos los
miembros que lo conforman.

TERCERA - DENOMINACION: El presente CONSORCIO se denominara :

CUARTA - DOMICILIO: El domicilio del CONSORCIO sera: (direccion xxxxxx) de la ciudad de .
QUINTA - REPRESENTANTE DEL CONSORCIO: Se designa como Representante del present
CONSORCIO a , identificado con cédula de ciudadania No , expedida en ,
cargo este que se entiende aceptado con la firma del presente documento y quien esta autorizado para
contratar, comprometer, negociar y representar al CONSORCIO.

SEXTA - DURACION.- La duracién del presente UNION TEMPORAL en caso de salir favorecido con la
adjudicacion serd igual al tiempo comprendido entre el momento del acuerdo de modalidad de seleccion como
exigencia de actuacion legal en la etapa precontractual, la contractual y la liquidacion del contrato y un (1)
aflo mas. En todo caso la modalidad de asociacion durard todo el término necesario para atender las garantias

prestadas. )
SEPTIMA - PORCENTAJE DE PARTICIPACION. Los miembros del consorcio tienen la siguiente
participacion: % % % .

OCTAVA - CESION.- Debe tenerse en cuenta que no podréa haber cesion de la participacion de los integrantes
del consorcio o unién temporal entre ellos. Cuando se trate de cesion a un tercero se requerira aprobacion
escrita del HOSPITAL DE SARARE. En caso de aceptarse la cesion por parte del HOSPITAL DE SARARE el
cesionario debera tener las mismas o mejores calidades que el cedente. El documento podra contener las
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deméas CLAUSULAS OPCIONALES, que los asociados consideren pertinentes, siempre y cuando no
contravengan lo dispuesto en la ley 80/93 o incluyan limitaciones o exclusiones de los Consorciados frente al
HOSPITAL DE SARARE, Aspectos Financieros, Arbitramento, Reglas basicas que regulen las relaciones

entre los integrantes del CONSORCIO, entre otros aspectos.

En constancia de lo anterior, se firma por quienes intervinieron en el presente documento a los , dias

del mes

ACEPTO:

FIRMA REPRESENTANTE DEL CONSORCIO

NOMBRE
CC.:
Direccion:
Teléfono:
Celular:
e-mail:

Firma Integrante 1 del Consorcio:
Nombre Integrante 1

NIT o C.C.
C.C. nimero:
Direccion:
Teléfono:
Celular:
e-mail:

Firma Integrante 2 del Consorcio:
Nombre Integrante 1

NIT o C.C.
C.C. numero:
Direccion:
Teléfono:
Celular:
e-mail:

(XXXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXXXX)
(XOXOXXXXHXXIXHXXXEXXXEXXXKXXKX)

XXXXXXXXKXXXXXKK
(XXXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXXXX)
(XXXXXXXXKXXXXKXXXXXXXKXXX)

XXXXXXXXKXXXKK
(XXXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXX )
(XXXXXXXXXXXXX)
(XXXXXXXXXXXXXKXXXXXKXKXX)
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Formato Nro. 7
RELACION DE EXPERIENCIA
Ciudad, fecha
Sefiores
HOSPITAL DE SARARE
Referencia:
Objeto:

Nombre del representante legal o de la persona natural Proponente], identificado como aparece al pie de mi
firma, [obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente], me
permito presentar los siguientes contratos para acreditar el requisito de experiencia:

No. NO. OBJETO ENTIDAD VALOR FECHA DE | FORMA DE
CONTRATO Y | CONTRATO | DEL CONTRATANTE | EJECUTADO | EJECUCION | EJECUCION
FECHA  DE CONTRATO (Incluido @)

FIRMA IVA) (1)

En pesos: $ | Desde:

En SMMLV | Hasta:
de la época:

1. EN ESTE CUADRO DEBE INCLUIRSE UNICAMENTE EL VALOR (incluido IVA) CORRESPONDIENTE
A LOS CONTRATOS ACEPTABLES COMO EXPERIENCIA

2. PARA CADA CONTRATO SE DEBE INDICAR SI SE EJECUTO EN FORMA INDIVIDUAL (l), EN
CONSORCIO ( C ) O EN UNION TEMPORAL ( UT ) Y ESTABLECER EL PORCENTAJE DE
PARTICIPACION.

3. EN CASO DE CONTRATOS REALIZADOS EN CONSORCIO O EN UNION TEMPORAL SE DEBERA
INFORMAR UNICAMENTE EL VALOR EJECUTADO (incluido IVA) CORRESPONDIENTE A SU
PORCENTAJE DE PARTICIPACION.

4. EL VALOR EJECUTADO (incluido IVA) DEBERA EXPRESARSE EN PESOS Y EN SMMLV DEL ANO
DE EJECUCION

5. EN CASO DE EXISTIR DIFERENCIAS ENTRE EL VALOR TOTAL EJECUTADO O FACTURADO
RELACIONADO EN ESTE ANEXO Y EL VALOR ESTABLECIDO EN EL DOCUMENTO QUE PERMITA
ACREDITAR LA EXPERIENCIA PARA CALCULAR EL VALOR EN SALARIOS Y DICHO VALOR SERA
EL QUE SE UTILIZARA PARA LA CALIFICACION DE ESTE FACTOR.

OBSERVACIONES: ESTE ANEXO DEBERA DILIGENCIARSE EN TODAS LAS COLUMNAS. LA
INFORMACION INCLUIDA EN EL SERA RESPONSABILIDAD DEL PROPONENTE, SO PENA DE LAS
ACCIONES LEGALES PERTINENTES

Atentamente,

Nombre del proponente

(Firma del proponente o de su Representante Legal
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Formato Nro. 8
Propuesta Econdmica.

CONFIGURACION BASICA DEL SERVIDOR e e — —
DESCRIPCION CANTIDAD | UNITARIO |CONIVA | TOTAL

Servidor HPE Ntcleo de procesador disponiblel6 nicleos
ProLiant DL385 -
Gen10 Plus v2 7313 | Caché de procesador128 MB L3
3 GHz 16 nucleos 1P | Tipo de procesadorAMD EPYC 7313 (16 nucleos;
32 GB-R MR416i-a 8 | 2,9 GHz; 128 MB; 155 W)

fuente SFF de 800 | Numero del procesadorl procesador incluido
w

Servidor HPE

ProLiant DL385 Tipo de memoriaHPE Smart Memory DDR4

Genl0Plus conun 'y10 i estandarRDIMM de 32 GB (1x 32 GB)
procesador AMD

EPYC™ 7313, 32 GB Uni_dades de disp_o duro incluidasNo incluido de
serie, 8 SFF admitidas

Tipo de unidad épticaOpcional, no incluido de
serie

Gestion de infraestructuraHPE iLO Standard con
aprovisionamiento inteligente (integrado), HPE
OneView Standard (requiere descarga); HPE iLO
Advanced, edicién de seguridad HPE iLO Advanced
Premium y HPE OneView Advanced (requiere

Velocidad del procesador2,9 GHz

de memoria,
controlador
Broadcom MR416i-
p, ocho bahias de
factor formato
reducido para
unidades y fuente

de 800 W licencias)
Tipo de fuente de alimentacionl fuente de
alimentacién con ranura flexible HPE de 800 W 1

Ranuras de expansion8 méaximo; para obtener una
descripcion detallada, consulta las espec. rapidas
Controlador de redAdaptador HPE 10 GbE 2
puertos OCP3 mas opcién de tarjeta OCP o de
soporte

Controlador de almacenamientoControlador
Broadcom MR416i-a para HPE Gen10+
Caracteristicas de los ventiladores del sistema4
ventiladores estdndares

Formato2 U

Garantia3/3/3 - La garantia del servidor incluye tres
afios de garantia en piezas, tres afios de mano de
obray tres afios de cobertura de soporte a domicilio.
Informacion adicional sobre la garantia limitada en
todo el mundo y la asistencia técnica disponible en:
http://h20564.www2.hpe.com/hpsc/wc/public/home.
Puede comprar localmente cobertura de servicio y
soporte de HPE adicionales para su producto. Para
obtener informacién acerca de la disponibilidad de
las actualizaciones del servicio y su coste, visite el
sitio Web de HPE en http://www.hpe.com/support.

AMD EPYC 7313 CPU for HPE

HPE 32GB 2Rx4 PC4-3200AA-R Smart Kit

HPE 800W FS Plat Ht Plg LH Pwr Sply Kit

HPE 7.68TB SATA RI SFF BC MV SSD

HYS5X1E: HPE 5Y TC Ess DL385G10+V2 SVC

E6U64ABE: HPE iLO Adv Elec Lic 3yr Support,

[ =N N N ST S RN Y

Kit HPE DL385 Gen10 Plus de 2 unidades de brazo de gest. de cables para riel

TOTALES
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PRODUCTO CANT

Dell Vostro 3710 SFF 17 Vostro Desktops SFF 3710 /12th Gen Intel® Core™ i7-
12700 (25 MB cache, 12 cores, 20 threads, 2.10 GHz to 4.80 GHz Turbo)/16
GB, 1 x 16 GB, DDR4, 3200 MHz/512GB CL35 M.2 SSD Intel® UHD Graphics 1
770 Windows 10 Pro (Windows 11 Pro license included), English, French,
Spanish 802.11ac 1x1 WiFi and Bluetooth Dell Wired Keyboard-KB216 Black
(La8n America) Dell 1 Year Hardware Service With OnSite No Op8cal Drive
Op8cal Mouse - MS116 (Black)

Monitor Dell 24" Resolucion 1920 x ,1080 Puertos 1x VGA - 1x Display Port -1x
HDMI Garan8a 3 afios (Altura Semi Ajustable)

15

Dell Laptop XPS 15 9520 (2022) | FHD+ de 15.6 pulgadas | Core i7 - SSD de 1 1
TB- 16 GB RAM - RTX 3050 | 14 ntcleos a 4.7 GHz - CPU de 12.2 generacién
Win 11 Home, plateado platino (XPS 9520 portatil)

HP Laser 107w MonocromaFca,Velocidad 20 pag. Por minuto,Ciclo Mensual
(paginas) 10.000,ConecFvidad Standar Hi-Speed ,USB 2.0, 10/100 5
Ethernet,Ethernet, Wi-Fi, 802.11b/g/n incorporados,Cartucho de téner laser
original HP 105A, negro(rendimiento de 1000 péginas),Memoria 64
MB,Bandeja de papel 150 Hojas

TOTALES

DESCRIPCION DE IMPRESORAS Y PARTES CANT

Disco Duro SSD UIFmate SU650. UNIDAD ESTADO SOLIDO 512GB SU650 3D

NAND SATA 2,5" 20
MEMORIA DRAM PC DDR4 8GB 2666MHZ 20
MEMORIA DRAM PC DDR4 16GB 2666 MHZ 10
UPS INTERACTIVA APC DE 600 VA 20
BATERIA UPS 12 VA 20
CABLE UTP QPCOM CAT 6 Cat. 6, 24 AWG, 4 Pares Cable Sélido UTP, Caja de

305 Metros 3
TOTALES

DESCRIPCION DE LICENCIAS (SOFTWARE) CANT

SQL Server 2022 Standard Core -2 core license pack 1
Licencia Microsoft Windows Server 2022 Standard 16 Core License Pack 1

VALOR ANTES DE IVA:
VALOR CON IVA:

VALOR TOTAL INCLUIDO IVA Y GASTOS DE LEGALIZACION:

Valor total de la Propuesta $

Atentamente,
Nombre del proponente

(Firma del proponente o de su Representante Legal
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