EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

DEPARTAMENTO DEL META
G i HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-F6 @
B GRAAL,
NIT. 8000370217 Versién 1

PROCESO DE MODALIDAD DE SELECCION POR INVITACION
CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS No. 0133 DE FECHA 26 DE JULIO DE 2023
ACUERDO Nro. 222 DE 2019

TERMINOS DE REFERENCIA
(Art. 14, 19 literal B y Art, 21 numeral 21.8 Acuerdo Nro. 222 del 24 de septiembre de 2019, PROCESD
DE INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS)

OBJETO: SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y
MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADAE.S.E

El presente proceso podrd ser consultado en la pagina web de Colombia Compra Eficienta del Sisterna
Electronico de Contratacidn Piblica - SECOP Il

hitps./iwww. contratos.gov.colconsultasfinicioConsulta.do
y del HOSPITAL www.hospitalgranada.gov.co

Julio 26 de 2023
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PROCESO DE MODALIDAD DE SELECCION POR INVITACION
CERRADA COM FORMALIDADES PLENAS Mo. 0133 DE FECHA 26 DE JULIO DE 2023

TERMINOS DE REFERENCIA
INFORMACION GENERAL

De conformidad con & Acuerdo Nro. 222 def 24 de sepliembre de 2018- Estatuto Inferno de Contratacion, Ar.
14, 19 lteral B y 21 numeral 21.8, PROCESO DE INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS
8l Hospital Departamental de Granada ES.E. invita a presentar propuesta para SUMINISTRO DE
SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS
PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E, de acuerdo a los siguientes lineamientos
generales a los Proponentes del presente proceso de seleccion, quienes deberan leer cuidadosamente para
la adecuada elaboracion y presentacion de sus propuestas, su inobservancia se valorara al momento de las
respectivas evaluacionas.

. Introduccidn

E| Heespital Departamental de Granada E.5.E. pone a disposicion de los inferesados en cumplimienta del A,
4* numerales 4.1, 4 2, 4.8 y 4.9, del Estatulo Intermo de Confratacion Acuerda Nro. 222 de 2015 los terminos
da referencia para I seleccidn del oferente encangado de ejecutar el proceso de conbratacion de cuyo objelo
consiste en el SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y
MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E, Los
estudios y documentos previos, trminos de relerencia junto a las tres (3) invilaciones a los oferentes &
participar. Se publicaran de acuerdo a fas disposiciones de Colombia Compra Eficients para las Empresas
Sociales del Estado; asi como cualquiera de sus anexos esta a disposicidn del piblico en el Sstema
Eleciranico de Confratacin Piblica - SECOP || — htips:fwww contratos gov.coiconsultasfinicioConsulta do y
pagina Web del HOSPITAL www hospitalaranada qov.co.

El Hospital Departamental de Granada E.5.E., publicara en el Sistema Electrénico de Contratacion Publica -
SECOP Il - hitps:!iwww.contratos. gov.colconsultasinicioConsultado los documentos del proceso de
seleccién, de igual manera se remilicd los téminos de refierencia via eomen elecirdnico a cada uno de los
oferentes imviados, de acuerdo can ko establecido en el numeral 1X del cronograma. Durante este Weming, los
olerentes Invitados podran formular observaciones a los mismos, las cuales deberan emviarse al comeo

elecironice contratacion@@hospitalgranada gov.eo, indicando con clandad las objeciones al proceso de
contratacion.

1.2, Oferentes Destinatarlo de la Invitacion

En el presanie proceso de seleccion solo podran participar las personas naturales o jridicas, que hayan sklo
convecadas al proceso mediante invitacion, cuyo objete social cubra tas actividades necesarias para cumpls
can el objeto del presents proceso de Seleceidn, que no estén incursos en las prohibiciones, inhabilidades e
incormpatibilidades consagradas en el ordenamiento legal colombiano

La seleccion del oferente se realiza a través de Seleccion mediante i3 modalidad de Invitacidn Cerrada con
Fermalidades Plenas de los invitades al presente proceso de contrataciin,
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La invitacion s& realizada a tres (3) empresas del seclor que cumpla con ks requenimientos minimos para &l
presenta proceso y el contrato que s firme en desamollo de la misma, estan sugtos 2 las nomas de derecho
privado, de acverdo a la naturaleza de la entidad contratante.

Aquellas propuestas que sean remitidas por personas naturales o juridicas diferentes a las invitadas
en el presente procesc de seleccion no serdn tenidas en cuenta, ni analizadas por parte de esta
institucién; de conformidad a lo descrito en el Estatuto Interno de Contratacion.

Que &l numero minimo de pariicipantes hibdes para no declarar desierta fa invitacion es de uno (1) entendido
que 5& realizada a tres (3) empresas del secior que cumpla con los requerimientos minimos para el presanie
procaso de seleccion. Se entiende por participants habil guien no este incurso en las causales de
inhabilidades & incompatibilidades contempladas en la Constitucin v la Ley, ajustandose a los términos de
refarancia.

REGIMEN JURIDICO APLICABLE Y SU MODALIDAD DE SELECCION

Para safisfacer la necesidad, se adelantara un conlralo de suminisio, a través de la modalidad de
contratacion por invitacidn Cerrada con Formalidades Plenas, el cual estard sometido a la legislacion ¥
jurisdiccidn Colombiana por ser esta una Empresa Social del Estado de categoria especial, sometida al
regimen jurldico previsto en & Capitulo 1|, Titulo Il del Libro 1 de fa Ley 100 de 1993 y sus modificaciones
contenidas en las Leyes 1122 de 2007 y 1438 de 2011; que el numeral & del articulo 135 de la Ley 100 da
1983, establece que las Empresas Soclales ded Estado se somaderin al régimen contractual de derecho
privado peno podran uiilizar discrecionalmente, las cliusulas exceprionales previstas en el Estatuto General
de Contratacion de la Administracion Piblica, Sin embargo, teniendo en cuenta el ariculo 13 de la ley 1150
de 2007, todas las Empresas Sociales del Estado deben aplicar los principios de la funcidn administratva v la
sostenibilidad fiscal, el régimen de inhabilidades e incompatibiidades, y se regird por lo preceptuado en el
arliculo 14, 16 v 21 numeral 218, del Estatuto Interno de Contratacion Acuerdo Nro. 222 de 2018, Cuyas
regias se determinan por las nommas del derecho civil y comercial y las agui descritas; se hace oporiuno
mdicar que sa seleccionara ka propuesta siempre y cuando cumpla con kes condiciones exigidas, dentro de los
estudios y documentos previos, asl como por las demas disposiciones legales que la complementan,
modifiquen ¢ reglamentan, en atencion & |a naluraleza del Objeto a confratar y &l valor de los recursos
Asignados para el presente proceso

El proceso de invitacion cerrada con formalidades plenas describe: "es aguel que fiene por ohieto convocar de
ianers directs camrada a fres [l i : g i : ireTE

Que dado que se debe realizar el presente proceso por la modabdad descrita en el articulo 14° del Estatuto
Intemo de Contratacion Acuerdo Mro, 222 de 2018 (...}, se adelantaran el procedimiento de seleccion del
contratista medeante invitacion ne menor de tres (3) oferentes.
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1.3. Aplicacién de cldusulas exorbitantes

Que se establecaran en favor del HOSPITAL ia facuftad de hacer uso de las cliusuias exorbitantes & que se
refiere la Loy B0 de 1993 y la ley 1150 de 2007, en concordancia con la Ley 100 de 1983, principalmenta las
de declarer la caducidad, la inferpretacidn unilateral de las cldusulas contractuales y fa aplicacion de mullas
en los casos que se establezcan en la minuta del contrato. Para la aplicacion de los asunios & que se rafene
al inciso anterior, se garanlizard en fodo momento el debido proceso y las decisiones se adoptaran mediante
resolucin profenda por la Gerencia sujeto al recurso de reposicion,

1.4, Indemnidad

En el conirato que se celebre como consecuencia de |a presente Invitacion, se incluira la clausula de
indamnidad, en a cual 52 dejard establecido que, en |a ejecucion de las obligaciones por parte ded Contratista,
fsie mantendra indemne al HOSPITAL respecto de las eventuales reclamaciones por parte de terceros.

1.5. ldloma

Las propuestas, comunicaciones, aclaraciones, modificaciones y todo lo referente al desarolio del presente
procese de seleccion se hara en idioma casteliano.

RECOMENDACIONES

Los oferentes deberan tener en cuenta las siguientes recomendaciones, antes de diigenciar [a informacion
requarida:

» Leer cuidadosamente bos términos de referencia, vy sus adendas si las llegare a haber, antes de
elaborar la propuesia,

» (CQueda entendido que con la presentacion de la propussta se acoge y aceptan iodas tas condiciones
estipuladas an el presente términos de referencia v en la ley.

s La intalidad de la propuesta, inclusive los anexos, debe ser presentada en orden para facilitar su
estudio, con un indice y debidamante foliado.

La presentacion de la propuesta, por parte de los oferentes invitados a panicipar, constituye evidencia de que
sa estudiaron completamente las especificaciones, formatos y demds documenios; que las aclaraciones
necesarias sobre las inquistudes o dudas previamenie consultadas ¥ que ha aceptado que estos thmuinos de
refarencia es compieto, compatible v adecuado para identificar s senicios yio bienes a confratar por la lista
de canfided de bwenes a suminisirar, que esta enterado a satisfaccion del alcance del objeto a contratar y que
ha tenido en cuenta todo lo anterior para definir las obligaciones que se adquieren en virud del contrato que
se celebrara,

Los termines de referencia confienen los parametros, directices e informacion que debe ser de obligatona
cansideracion por los aferendss que vayan a paricipar en el presente proceso, €l cual, junte con el contrate
que se celebre, se regira por las normas y decrelos reglamentarios contenidos en el Acuerdo Nro, 222 de
2019 Estaluio Intemo de Contratacion. La informacion suminisirada agul, no eximisd al proponente de la
responsabiidad de verificar mediante investigaciones independientes, aquellas condiciones susceplibles de
sfectar el costo y ke realizacion de esta.
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Toda la informacitn suministrada por os proponentes debera ser veraz y estard sujeta a verificacion por parte
del HOSPITAL de acuerdo con lo estipulado en &l Art, 83 de la Consttucian Politica y los Articuios 286 a 296
del Cédigo Penal Colombiana relacionados con |a falsedad en documentos, en consecuencia, todas aguellas
observacionas en las que se observe un presunto incumplimiento a los articulos en mencién, el interesado las
debe realzar, dentro de los téeminos establecidos de la Ley y deberan acompafarse de documentos por los
tuales se desvirtue |2 presuncion de la buena fe de la que gozan los proponantas invitados.

La propussta que presente el oferenle, debe cumplir a cada uno de los aspectos de los términos de
referencia, para que pueda ser tenida en cuenta en la evaluacion y eventual adudicacian,

Toda consulta debara formularse por escrilo; no sé atenderan consultas personales ni telefonicas.

Las respuestas a las consultas s2 haran igualmente mediante escrite v se publicaran en la pégina web de la
entidad, asi mismo, toda comunicacin dabe ser firmada por el representante legal da la firma participante y
radicada en |a obcing de comespondencia del Hospitad ublcada en la Cale 15 entre Carreras 2 v 4 bamio villa
ofimpica Granada Meta, dirigida a ka oficing de Gesfion Contractual,

Los proponentes con la scla presentacion de su propuesia, autorizan & la entidad a verificar ioda fa
informacion que en ella suministren, Los propanentes deben presentar oniginal debidamente foliada a
propuesta y sus anexos ueda entendido que con la presentacion de la propuesta se acogen y aceptan todas
las condiciones estipuladas en esfos términos y en la Ley.

CAPITULD 1
CONDICIONES GENERALES

A, Invitacion a las veedurias cludadanas

En cumplimiants de ko dspuesio en el inciso 3 del articulo 347 del Acuerdo Nro 222 de 2019, El Hospitat
Departamental de Granada E.S.E. imvila a todas |as personas y organizaciones interesadas en hacer control
social ol presente Proceso de Contratacidn, en cualquiera de sus fases o efapas, a que presenten las
recomendaciones que consideren convenienies, y a que consulten los Documentos del Proceso en la pagina
weh del SECOR |l y pagina web del HOSPITAL.

B. Compromiso de Transparencla

Los proponentes deben suscribie el compromiso transparencia contenida en el Anexo 3 en el cual manifiestan
sU apoyo Irestricto a los esfuerzos del Estado colombiano contra la comupcin. Si se comprusba e
incumgliméento del Proponente, sus empleados, representantes, asesores o de cualquier ofra persona que en
&l Proceso de Condratacidn aclle en su nombre, es causal suficiente para el rechazo de la Oferta o para la
terminacsin anlicipada del confrato, si el incumpliméento ecurre con posteriondad a la adjudicacian del mismo,
sin perjuicic de que tal incumplimiento tenga conseciencias adicionales,

En caso de consarcio o unidn temporal esta declaracion deberd ser suscrita por cada uno de los integrantes.
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CAPITULD 2
DESCRIPCION DE LA NECESIDAD

La necesidad a contralar consiste en o SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES
NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL
DE GRANADA E.S.E, eslos alementos son fundamentales para ef funcionamiento de el Servicio de la Unidad
Funcional de Laboratorio Clinico; al cual el Hospdtal Departamantal de Granada E.SE., tiena habiitado este
seqvicio como parte de su competencia que garanfice |a cadena de servicios que oferta en su portaialio de
sarvicios, dobido a la aparicidn de nuevas patologiss de origen respiratorio a gensrado un aumenio
importante de casos a nivel nacional & internacional que ha reguerido 3 utiizacion de medicamentos
sedoanalpésicos v refajantes neuromusculares para el manejo de pacientes entubados gue requieren
ventilacidn mecanica, por consiguienie la demanda de este tipe de medicamentos a nivel mundial ha sido muy
alta v la cantidad que producen los laboratorios farmacéuficos no ha sido suficients para satisfacer esta
necesidadademas ofro tipo de con medicamanios se han visio afectados su oferta dada la emergencia
sanilaria, taniendo en ocasiones las sociededes cientificas que buscar allemativas FION farmacolerapeuticas
para &l manejo de estos pacientes, Por lo anterior es de vital importancia que la institucion cuents con este
fipo de medicamentas y sus alternativas disponibles

Teniendo en cuenta que el Hospital Departamental de Granada E.5 E. es una enfidad que tiene una cobertura
de |a poblacidn del Municipio de Granada Meta y demas Municipios aledaflos de la region del Anarn, cuyas
necesddades de salud son amplias y s& debe garantizar 1a disponibilidad de los insumos de buena calidad y
variedad dependiendo de ka necesidad, patologia y tratamiento de cada uno de los pacientes, se requiers
contratar el sumistro de sedoanalgesicos, relajantes, neuromusculares ¥y medicamentos miravenoses para el
Hospital Departamental de Granada E.5.E, motiva que justifica que desarrolle por modalidad de contratacion
de invitackn corrada con formalidades plenas; en razdn que supera los doscientos salanos minmas lagales
mensuales vigentes (200) descrito n el articula 14% del Estatuto Interno de Contratacion Acuendo Nro. 222 de
2014,

Razdn por la cual y de acuerdo al proceso de contratacidn a reslizar el HOSPITAL ve la necesidad da invitar
tres (3} oferentes, conforme a lo referido en el Estatuto Intemo de Contratacion, para lo cual se indicara de
manara clara los requisitos y condiciones minimas del confrato.

Que bajo las anteriores presunciones y entendide que el Hospital Departamental de Granada E.S.E., &5 una
Institucion Prestadora de salud, debe cumplir con el marco constitucional v legal que le embarga y demas
disposiciones para los cuales es, la prestacion de servicics de salud como actividad misional para lo cual
exise como Empresa Social del Estado.

Los demas detalles del presente Proceso de Confratacion también se encuentran inclsides en los
Ciocumentos del Proceso,

A&, Clasificacion UNSPSC

La necesidad objeto del presente Proceso de Contratacion estd codificada en el Clasificador de Bienes y
Semvicios de Maciones Unidas (UNSPEC), como se indica en la Tabla 1;
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Tabla 1 - Codificacitn de la compraventa en el slstema UNSPSG

_TABLAY
CLASIFICACION SEGMENTO FAMILLA CLASE
UNSFSC
51141500 51. Medicementos | 14 Medicamenios parg el | 15 Anticonvulsivos
Praductos sislema nepdeso cendral.
Farmacauticos.
1142200 51. Medicamentos v | 14 Meadicamenios para el | 22 Anabpésicos
Productos sistema nenvigso ceniral, marcilicos.
| Farmacéuticos
51142900 B61. Medicarmentos v | 14, Madicamenios para ol | 20, Farmacos
Producios sistema nemviaso cantral. amnestésiong,
Farmacéulicos. complemenios
redacionados ¥
BNAERtCOE.
a1152000 51 Medicamento ¥y | 185, Medicamentos para el | 20 Agentas
Froduclos gigtema nervioso | Mogueadares
Farmacéulicos. _Autinoma. MBS Eares
51171900 51, Medicamentos y 17.  Maodicamentos que | 8. Farmacos
Producios afectan al sistema | anfidlcera v otros
Farmaceulicos. gasiroiniestinal farmacos
gastrointestinales (Gl
relacionados
S1182100 51. Medicamenton vy | 1B, Hermonas ¥y | 21. Hommonas da la |
Froducios antagonisias hormonales. pituitana postarior.
Farmacéuticos. A |

B. Valor estimado del Contrato

El valor estimado del confrato &5 de TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS ($300.000.000,00) MONEDA
LEGAL COLOMBIANA, el cual es el valor estimade previamente en los estudios de mercade para ver la
flutuacion en el mercado v el comportamiento de los precios en la regidn prncipalmente en & municipio de
Granada, Departamento del Meda.

IMPUTACION PRESUPUESTAL

VALOR ESTIMADD DEL CONTRATO, PRESUPUESTO OFICIAL Y DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL:
Para dar cumplimiente al objsto del presente confraio, se ftiene como prasupuesio estimado la suma
TRESCIENTOS MILLONES DE PESOS ($300.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA | suma que se
encuentra amparada con el cerdificado de dispenibilidad presupuestal No. 000293 del 24 de febrero de 2023,
expedide por la profesional de presupussto, el ceal se encuentra en los rubro 2.4.501.02 dencminado:;
Gastos de operacion comercial - Gastos de comenializacion y produccion — Materiales y suministros = Otros
bienas transporiables (excepio productos metaBcos maquinarla y equipa), los cuales serdn pagaderos con &
presupuesto del afo 2023,
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C. Forma de Pago

E| HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.SE. reconccera y pagara &l contratista al valor dal
contrate de la siguiente manera: Pagos parciales de acuerdo a k2 facturacion generada por el confratista,
como resullado de la enfrega de los insumes en el almacén del HOSPITAL, previo presentacibn de factura de
venta yio su equivalente, copla del pago de la seguridad social, informe de cumplimients por parte del
supervisor del contrato sobre el safistactoria enfrega de conformidad al Alta £ HOSPITAL efectuara las
deducciones a que haya lugar sobre el pago, de conformidad con ko dispuesto en la legistacion vigente sobre
la materia. En iodo caso, los pages antes pravistos estardn sujetos al Programa Anual de Caja (PAC), de fa
entidad. Para efectuar los anteriores pagos se requerta que Bl CONTRATISTA acredite que se encuentra al
dia en el pago de aportes relatives al Slslema de Segunidad Social Integral, circunstanca que deberd ser
werificada por &l Supendisor del contrato como requisito para ef pago, de conformidad con el paragraio 1% Del
anticuly 73 de la Ley 1150 de 2007. PARAGRAFO PRIMERO: El pago se realizard dentro de los cienio
noventa {90 dias posterores a la fecha de radicacidn de la factura y la certificacion de cumplimiento por parie
dal suparyicor, previa aprobacion del PAC. PARAGRAFO SEGUNDO: Bl pago serd cancelado por medio de
la Tesoreria del Hospital de Granada a través de la consignacidn en cuenta comenta o de ahomos que el
contratista sefale en una de las entidades financieras afiladas al sistema automatico de pagos, previos ios
descuentos de ley. PARAGRAFO TERCERO: Para el pago final se debera formalizar acta de liguidacion
debidamerte firmada entre las partes, en ningln caso la sumatora de los pagos podra superar &l valor total
del contratn. PARAGRAFO CUARTD: EL Hospital Departamental de Granada ES.E, sdlo adquisrs
obligaciones con el proponente favarecide en el proceso de confratacion y bajo ningin motivo o circunstancia
aceptara pagos a lefceros.

D. Plazo de ejecucién del Contrato

E plazo de ejecucion del contratn seré de CINCO (05) MESES o hasia agotar el presupuesto oficial, contado
a partir de la fecha de suscripcion del acta de inicio, la cual debera ser firmada entre &l Supervisor y el
Confratista méximo dentra de los tres (3) dias habiles siguienies a ka firma del confrato. Para su ejgcucibn se
requerira de la expedicidn del registro presupuestal y |a aprobacitn de la garantia dnica y suscripcion ded acta
de inicio.

E. Lugar de ejecucion del Contrato

El lugar de ajecuciin del contrato es el Hospital Departamental de Granada E.5.E. ubicado en &l municipio de
Granads - Departamenio ded Mata.

F, Tipo de contrato.

El contralo a suscribir sefa de contrao de SUMINISTRO.
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CAPITULD 3
REQUISITOS HABILITANTES

1. Requisitos Habilitantes

El Hospital Departamental de Granada E.S.E. debe verificar con el Registro Unico de Proponentes el
cumplimienty de los requisites habilitantes. Esia verficacion se hard de acuerdo con el Manual para
deterrnings y verificar kos requisitos habilitantes en Procesos de Condratacion expedido por Colombia Compra
Eficients, de lgual manera para los procesos por la modalidad de convocatona plblca.

(Jue e Acverde Nro. 222 de 2019 Esfatido Inferno de Confratacion en el articulo 37° refiers el procedimiants
de vedificacion para la ponderacion de los factores de evaluacion de las propuestas resuliado del presente
procese de confratacion,

En la verificacion se expresans crigros de WMPLE 4 80 CUWTLE nw
g @ mas factores serd causal de racharzo de ” o

De nmfurmidad con el numeral 6.1 del articulo & de [a Ley 1150 de 2007, sclo en aguelios casos en que por
las caracteristicas del objeto a contratar s¢ requiera la verificacion de requisitos del Proponente adicionales a
log contenidos en el RUP, |a Entidad Esiatal puede hacer tal verficacion en forma directa.

2, Criterios de seleccion.

El Hospital Departamental de Granada E.S.E.. efeciuara dentro del plazo establecido en & cronograma la
evaluacion de fas propuestas habiles con el fin de determinar aquellas que cumplan con todos ¥ cada uno de
o5 requesitos habilitantes. En caso de que este ne cumpla con los mismos, se procedera a la verificacion def
siguiente proponente y asi sucesivaments de no lograrse la habilitacidn se declarara desiero el proceso, La
Entidad establecera en los Téminos de Referencia los requisidos minimos habilitantes, asf como los criterios
de seleccion que aplicara para definir el proceso, ponderando factores técnicos y econdmicos. Realizada la
evaluacion de la oferta u ofertas presentadas, la entidad dard tresiado de la misma a los oferentes nvitados
una vez realizada la verificacion se comunicara el resuliado de acuerdo a los parémetros establecidos en el
presente documento. Si solo se presenta una oferta, esta se aceptara siempre que satisfaga las necesidades
de la entidad y provenga de un oferente habilitado, El proponente no podrd subsanar la omisién de los
asunios relacionados con la falla de capacidad para presentar la oferta y aguelias circunstancias que se
acraditen con postenondad al ciere del proceso.

3. Capacidad Juridica

Log sigullnptﬁ requisitos y documentos fienen por finalidad establecer la habilidad pridica del proponente
para participar en &l presente procaso de seleccion y para contratar con ka Entidad.
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Este aspacio es objeto de verificacion y no de calificaciin, por tanto, 5 la propussta cumple todos los
aspecios se evaluarg como CLUMPLE JURIDICAMENTE. En caso contrario s& evaluara como MO CUMPLE
JURIDICAMENTE y la propuesta serd RECHAZADA.

Capacidad Juridica del Proponente: En &l presente Proceso de Confratacitn pueden participar personas
naturaies o juridicas, nacionales o exiranjeras, cOnNSOMCios, UNIONES temporales 0 promesas de sociedad
futura, cuyo objeto social esté relacionado con el obelo del contralo a celebrarse. La duracion de esta
asociacion debe ser por bo menos por la vigencia del Confrato y un &0 mas.

Las personas juridicas extranjeras daben acreditar su existencia y representacion legal con el documento
idéneo expedido por la autordad competente en el pais de su domicilio no anterior a tres (1) meses desde la
fecha de presentacion de la Oferta, en of cual conste su edstencia, fecha de constifucion, objeto, duracion,
nambre representants legal, o nombre de la persona que tenga la capacidad de comprometerla juridicaments,
y sus facultades, sefialande expresaments que al raprasentants no tiene limifaciones para confrasr
obligaciones en nombre de la misma, o aportando la sutorizacion o decuments eorraspondiente del drgana
directo que o faculta,

Objeto social: Debera comesponder con el objeio del presente proceso de seleccidn, y debe ser suficiente
para poder ejecutar el objeto del contrato. Las estructuras plurales deberan aduntar el cerfificado de
exislencia y representacion legal de cada uno de sus miembros, en el que cada uno de bos integrantes debe
tener n su cbieto social [a descripcion de acfividades suficientes para poder ejecutar of objeto del presents
proceso de selecciin,

Persona Natural: Debera presentar su cartificado de inscripcion en ef registro mercantil, expedido por camara
de comercio an donde conste & deferminacion de su actividad comercial, este cerfificado debe haber sido
expedido con menos de treinta (30} dias antes del ciemre de esta en los téminos de referencia.

Personas Juridicas: Las personas juridicas, debaeran haber sido constituidas por lo menos un (1) afic antes
de la fecha de apertura del presente lermines de referencaa v acraditar que el trmino de duracidn de la
misra no sea inferior al madmo plazo de cemplimients de lss garantias exigidas v un (1) afio mas, deberan
anaxar el cerificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de Comercia, en el cual
conste &l nombre y facultades de su representante legal, &l objetn social de ka persona juridica, k& duracion de
la sociedad y su razon social,

Cuando el representante legal de la sociedad se hale limitado en sus facullades para confratar v
comprometer & |a sociedad, deberd presentar aulorizacion por el Correspondiente drgano de direccion, para
presentar la propuesta a que indican los t&rminos de referencia. Todas las personas juridicas que paricipen
de estos Mrminos de referencia mediante la invitacidn deberan acreditar que su obielo social esta
directamente relacionado con el objeto a condratar, teniendo en cuenta para ello el alcance y nateraieza de las
obligaciones que adquinira el contradista. Esta informacion serd consultada en & cerfificado de existencia y
representacion legal.

Congorcios o Uniones Temporales. Para ia presentacidn de propuestas bajp las fguras de Consorcio o
Unitn Temporal, &l Hospital Departamental de Granada E.5.E., acepla siempre y cuando |as mismas esieén
constitwidas de acuerdo con la Ley, alendiendo las siguienies obsenaciones:
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*  Indicar si su paricipacion es a tilulo de consorcio o de unidn lemparal.

+  Suministrar documento de canstitucion de! consorcio o unidn temporal, dicho docimento puede
dil'rgar‘u:;hrse en el farmato que s2 encuenta en los Anexas de esta invitacion,

¥ Designar la persona que, para todos los efectos representard al consorcio o unidn temporal y sefalar
las reglas basicas que reguian las relaciones entre elfios y su responsabilidad.

« Las personas naturales o juridicas que integran el consorcio o union temporal deben cumplr los
requisitos legales y acompafiar los documentos raquendas en la presente invitacion como si fueran a
parficipar en forma independients.

« La propuesta deberd estar firmada por o) representante que los unidos o consorciados hayan
designado para tal efecto, debera adjuntarse el documento que o acredite como tal,

Ausencia de Inhabilidades e incompatibilidades, prohibiciones o conflicto de intereses para proponer
ylo contratar: EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRAMADA ESE. también revisara que los
Proponentes no s2 encueniren en causales de inhabilidad, incompatibilidad o confictos de intenés para
celebrar o sjecutar el confrato consagrados en las disposiciones constitucionales y legales visentes sobre la
makenia,

Cuando la inhabilidad o incomgatibilidad en un proponente sobrevenga dentro del proceso de selecciin o
durante ka ejecucion del contrato o sobre alguno de kos miembros de un Consorcio o Unidn Temporal, se dara
aplicacidn al articulo % de la Ley B0 de 1993 y nomas concordantes y complementarias,

L& manifestacion sobre ausencia de inhabilidades e incompatibilidades se entenderd hecha en la carta de
presentacidn de ka propuesta,

Para alio, revisara el boletin de responsables fiscales, el cerlificado de anfecedentes disciplinarics, el
certificado de antecedentes judiciales, constancia, constancia del Sistema Registro Macional de Medidas
Comeclives RNMC de la Palicia Naclonal de Colombia, Ley 1801 de 2016 Codigo Macional de Policla y
Convivencia y el RUP para verificar gue no haya sanciones inscritas,

Evaluacion juridica.: Consiste en la verificacion del cumplimiento de la totaidad de los requisitos lagales de
la propuesta y del proponente, Esta evaluacion no da puntaje pero es necesario e cumplimiento de los
requesilos para que la oferta pueda ser considerada HABIL para la evaluacion técnica v financiera,

4. Experiencia

El Registro Unico de Proponentes es & instrumento a través del cual los proponentes deberan acraditar el
requisio de expeniencia, para tal efecto, las personas naturales o juridicas o uniones temporales o consorcios
o cualquier forma de asociacion que participen en este proceso, para efectas de verificacion de este requisito,
deberan acreditar experiencia como s& menciona a continuacion:

Acreditar que cuenta con experiencia especifica, en procesos de conbratacidn realizados con entidades
publicas ylo privadas, cuyo objeto sea igual o simiar, cuyo valor sea igual o superior al clenfo por ciento
(100%) del presupuesto oficial estimado expresado en salarkas minimos kegales mensuales vigentes en la
wigencia actual, para la presente contratackn, para lo cual se deberén anexar hasta tres (3) certificaciones de
contralos realizados con este objefo y se varificara en ef Registro Unico de Proponentes que se acredite que
dichas operaciones comerciales y que sumados sean iguales o superiores al porcentaje solicitado,
informacion que se establecerd de [a siguienia manera:

[— mrﬁ:ﬂnlﬁgﬂ':ﬁmwmln-Tm:n{mm - Compaiia Vil 00 CobMER 5.AF, — GOV
A d
| Wwilph | & Biadid Marires Hemancer — Soseors ek 0 COWaESS - LEsi0 da prESEGEl 08 mnaoor prossormar fas (085 3% 0] - Ranp
| ridcwmriy | Cepartresis o Grsss ELE




DEPARTAMENTO DEL META
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-Fé
R, EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT. BO003T7021-7 Versign1 |

Relacion de contrato (s) celebrado(s), Codigo del clasificador de Bienes y
Emmmen ed tEI'I:Ef nlu'el _

511!15'5}'5}
51142200
1142900
SH1152000
S1171800
51182100

253 SMMLY

E! Hospital realizars la evaluacion a la experiencia siempre y cuando se encuentre reportada en el RUP.

El céleudo de los SMMLY de los contralos que se acrediten se hara con respecto & afio de suscripcion de os
mismas,

En caso de acreditar expeniencia con parte de un proponenta plural, saran ienidas en cuenta de acuerdo con
gl porcentaje de participacion, para lo cual se debera adjuntar ¢l documento de confirmacion del proponante
plural.

Los docurnentos soporte para acreditar la expeniencia minima exigida de los contratos ejecutados, registrados
en la propuesia, las certficaciones de los cootratos ejecutados y terminados o su respectivamente de
liquidacion o cualguier ofro documenio debidemente firmado por el contratante; debe contener como minimo
la siguiente informacion;

= lhombre del contratanta

- Objeto del contrato

= \Valor del contrato

- Actividades ejecutadas

- Fecha de nicio del contrato

- Facha de terminacidn del confrato

El Proponente debe acreditar esta experiencia con los contratos celebrados tenido en ceenta la experiencia
solicitada por el HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.SE. identificados con el Clasificador de
Bienes y Servicios en el tercer nivel y expresando su valor en salarios mininos mensuales legales vigentes.

El Proponentz yio Miembros que concurran a la acreditaciin de |a Expenencia debera(n) dentificarta a traves
de certificacidn suscrita bajo la gravedad de juramento por ol Representante Legad, los bienes, obras y
sanicios a los cuales cormesponde |a experiencia que pretende acreditar, identificéndolos con & Clasificador
de Bienes y Servicios de |as Naciones Unidas UNSPC vi4_081, Es decir, el Proponente debera enmarcar
cada uno de los contratas (an espacial @ objete contractual y su alcance) con los que se pretende acreditar la
Experiencia en un Segmento, Famiia, Clase y Producta del UNSPC vi4_081 (la codifcacidn debara constar
de 8 digitos)
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3. Capacldad Financiera

La capacidad financiera no esta sujeta a puntaje, pero sera verificada para habilitar ka propuesta mediante los
indicadores de indice de liguidez, Indice de Endeudamiento y Razén de Cobertura de Interés, por o fanto, &l
proponénte que no cuenté con los indicadores minimos exigidos dentro de los Indicadores sefialados se
calificara ka oferta como NO CUMPLE FINANCIERAMENTE.

Lonfonme |o establecido en el numeral 3 del Ariculo 2.2.1.1.1.5.3. Del Decreto 1082 de 2015, en el que =2
establece el procedimiento para la verificacion de los requisitos habilitantes, el proponente debe cumplir con
Ios siguientes indicadares:

= ——

INDICADOR INDICADOR REQUERIDO
INDICE DE LIQUIDEZ | lgual o mayor a 1,73
INDICE DE ENDEUDAMIENTD lgual o manor a 0,35
RAZON DE COBERTURA DE INTERESES Igual o mayora 0,67

5i el Proponente es un consoncio, wnion temporal o promesa de sociedad fulura debe cumplir su capacidad
financiera de acuerdo con el porcentaje de participasidn dentro del proponente piural,

Todas las cifras deben presantarse en moneda colombiana, de conformidad con ks articulos 50 y 51 del
Decreln 2549 de 1993 y demas normas que le madifiquen adicionen o sustituyan.,

6. Capacidad Organizacional

El proponente debe cumplir con los siguientes indicadores con base en la tomada en las mismas fuentes y en
las condiciones descrtas para la verificacin de la capacidad financiera, aplicadas en la capacidad
organizacional,

INDICADOR . INDICADOR REGUERIDO
RENTABILIDAD CEL PATRIMONIO I lual o Mayar A& (0.27)
RENTABILIDAD DEL ACTIVO | igual o Mayer A (0,16)

Seran declaradas CUMPLE ORGANIZACIOMALMENTE las propuestas que cumplan con los porcentaiss
minimos de los indicadores mencionados en la anterior tabla.

Rentabilidad sobre el Patrimaonio = ulilidad operacionsl | patrimaonio

Determina la rentabilidad del patimonio del proponente, es decir, la capacidad de generacion de utilidad
operacional por cada peso invertido en el patrimoni.

Rentabilidad de Activo = utiidad operacional [ activa total

Determina la rentabilidad del patrimonio del proponente, es decir, ka capacidad de generacion de utilidad
operacional por cada peso invertido en el activo

i
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La habilitacién de cada proponente se determinard por @ cumplimients de cada uno de los Indicadones
organizacionales mencionados antericormente. Cada indicador $e evaluard por separado y ufilizando las
formulas indicadas en cada caso,

Este aspecio es objeto de verificacin y no de caificacion, por tanio, si &l proponente cumple todos los
aspecios gue determinan la capacidad financiera, se evaluara como CUMPLE organizacionalmente, En
caso conlrano se evaluara como NO CUMPLE organizaclonalmente y ka propuesta sera RECHAZADA,

Evaluacién Financiera. Consiste n ka verificacion de la capacidad financiera cenliicada en el Registro Unico
de Proponentes en cuanto a los factores relacionados con liquidez y endeudamiando y capital de trabajo. Esta

evaluacion no da puntaje, per es necesario el cumplimiento de los requisitos para que la oferta pueda ser
considerada thcnicamente.

7. Infermacién financiera para Proponentes axtranjeros

Los Proponentes extranjeros deben presentar la informacién financiera que se relaciona a continuacion, de
conformidad con s legisiacion propia del pals de ongen, avalados con la firma de quien se encuentre en
obligacion de hacerla de acuerdo con ka nommativa vigente del pals de origen:

(i} Balance genaral
(ii) Estado de resultados

Las antercores documentos también deben ser presentados utiizando el Plan Unico de Cuentas para
Colombia (PUC),

8. Evaluation de la Oferta

EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRAMADA ES.E. debe evalsar las Ofertas de los Proponentes que
hayan acreditado bos requisios habilitantes de que trala la seccén V.

En l2 evaluacién de las Ofertas el HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRAMADA ESE. realizara |a
ponderacitn del factor econbmico y el técnico de acuerde con los puntajes indicados en la Tabla 2.

Los Ofertas deben presentarse en los Anexos 1 a § establecidos en los presentes lerminos de referencia
como &l formalo para presentacion de & Ofera.

Tabla 2 Puntaje Por Criterio De Evaluacién,

2 | Incentive industria nacional 10
Total 100
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PARCIAL | MAXIMO

La propuesta econdmica debera presentarse en
forma ascrita (anexo No. 2) y deberd incluir los
costos de los bienes wio servicios que la
COMponen,

El proponente que ofrezca el menor precio del | Puntaje por precio = (OMV"S0) VOE
totel de la oferia para @ item, obtendra 80| Donde: OMV = Ofera de menaor valor, a0
purios, los demas oblendran puntaje en forma | VOE= valor fotal de la Oferta a evaluar
proporcianal descendente,
Al factor PRECIO se le asignan (30) punios, los
cuales s& olorgaran de acuerdo con el siguients

procedimianta:

Cuando |a fotalidad de los bienes a

suministrar y del servicio comesponda 10

a Industria Naclonal

Cuando los bienas a suminiskrar y los
Apoyo a la industria nacional se valora de |servicios tengan en su componsnta 5 10
acuerdo con |a certificacidn anexada industria nacional y exiranjera (mido).

Cuando |os bienas a suministrar y los |
| servicios  comespondan & Industria 0
| Extranjera o cuando la oferta no
| informie ef origen de ka industria.

TOTAL 100

Si come resultade de & calificacion, dos o mas proponentes obtuvieren igual puniaje fofal entre todas las
propuestas y este fuere el mayor de la evaluacion final, siempre v cuande se cumpla les condiciones antes
previstas, se rasolvera el empate de acuerdo a los siguientes criterios:

1. Se adjudicara a la propussta que haya obtenido el mayor puntaje en el primer de los factores de
escogencia y calificacion establecidos en el pliego de condiciones.

2, 5l persiste el empate se escogera al oferente que tenga el mayor puntaje en & sequndo de |os factores
de escogencia y calificacion establecido en los pliegos de condiciones y asi sucesivamente hasta agofar
la totabdad de los factores de escopencia y calificacidn establacidos en el Pliego de Condiciones,

3. 5idespués de aplcar los anleriores crlenos persiste el empate, se enfendera que las propuestas se
enceentran en igualdad de condiciones, respetando los compromisos adquiridos por Acuerdos
Comerciales, de manera que se aplicaran las reglas sefialadas en el adiculp 2.2.1.1.2.2.9. ded Decrato
1082 de 2015, asi:

1. Prefesir la oferta de bienes o sarvicies nacionales renle & la oferia de bienes o servicikos extranjeros.

2. Praferir las ofertas presentada por una Mipyme nacional.

3. Preferir la oferia presentada por un consorcio, unidn temporal 0 promesa de sociedad futura slempre que:
(a) esté conformado por &l menos una Mipyme nacional que tenga una paricipacion de por lo menos &l
veinticinco por clenfo (25%); (b) la Mipyme aporte minimo el veinticinco por clenfo (25%) de k& experiencia
acreditada en la oferta; y (c) mi la Mipyme, ni sus accionistas, socios 0 representantes legales sean
empleados, socios 0 accionistas de los miembros del consorcio, unidn temporal o promesa de sociedad
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futura.4. Preferir ka propussta presentada por el oferents que acredite en kas condiciones establecidas en la

ley que por lo menos & diez por ciento (10%) de su nimina estd en condicion de discapacidad a la que se

refiere |a Ley 361 de 1997, Si la oferta es presentada por un consorcio, unidn temporal 0 promesa de

sociedad futura, el infegrants del oferente que acredite que el diez por cianto (10%) de su ndmina esta en

condicion de discagacidad en los féminos del presente numeral, debe tener una participacion de por ko

menos el veinticinco por ciento (25%) en el consorcio, unién temporal o promesa de sociedad futura y aportar f"'ﬁ
mimimo el veinficincs por clento (25%) de la experiencia acreditada en la olerta.
4, Utilizar un método aleatorio para seleccicnar el oferente, método que debera haber sido previsio en los

términos de referancia del proceso de Contratacion,

Como método aleatorio, el HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA escogerd o Proponente que
haya entregado y radicado su propuesta en la sede del HOSPITAL DEPARTEMENTAL del Municipio de
Granada Meta {en el lugar establecido para ello) primero en el tiempe (Dentro del plazo para la entrega
de ofertas).

Evaluacion técnica. Consiste en el estudio de lag condiclones generales y técnicas de la propuesta, de
acuerdo con las especificaciones establecidas en el presente rminos de referencia,

El Hospital evaluara que |a propuesta campla con los requisitos establecidos en &l presents lminos de
referancia, a través del comité de confratacitn establecids en el Estatuto Intemno de Coniratacion. teniendo en
cuenta los factores que & continuacicn se describen.

CAFITULO 4
PROCEDIMIENTOD PARA LA PONDERACION

A. Factor Econémico

EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E. a partir del valor de las Oderlas debe asignar
maxima cian (100) puntos acumulables de acuerdo con |a siguiente matodologla.

Manor valor

El purtaje, es decir los noventa (90) puntos, se asignasan a la propuesta de menor valor, respects los valores
unitaros ofertadas frende a los valores unitarios descritos en los términos de referencia, Para este factor de
ponderaciones se tendra en cuenta el valor tofal de 1a propuesta, confrontado con & valor unitario oficial
ofracido por ¢l Hospital Departamental de Granada E.5.E., siendo 3 propuesta de menor valor a quien se ke
ctorgara kos novanta (90) puntos.

Para las demdas propuestas en su orden de clasificacion se les otorgara un punto menos y asi sucesivaments
En el evento de empate de oferias de menor valor se dividiran los noventa (30) puntes entre |os oferentes que
fueren paricipantes del empate en el factor de ponderacion precio.
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B. Puntaje de Apoyo a la Industria Naclonal

Para apoyar |l indusiria nacional a fravés del sistema de compras y contratacidn plblica, en la evaluacin se
asignaran DIEZ {10) puntos equivalenies al 10% del total maximo de puntos asignables a los Proponentes
que ofrezcan Senvicios Nacionales.

« 3e calficard con DIEZ (10) puntos cuando la totalidad de los bienes a suministrar v del senvicio
cormesponda a Indusdria Macional.

» Se calficara con CINCO (5) puntos cuando los blenes a suministrar y los servicios tengan en su
componente industria nacional y extranjesa (mixa).

o 5o calificara con cero () puntes cuando los bienes a suministrar v los servicios comespondan a Indusina
Extranjera o cuando la oferta no informe el origen de la indusira.

C. Acraditacion de Requisitos Habilitantes

Los requisitos habilitantes son aquellos que miden [a aplilud del proponente para parficiper en un Proceso de
Contrataciin como oferents y eventualmente, para ejecutar el objeto y las cblgaciones contractuales. El
proposio de la ESE al establecer los requisitos habiltantes es establecer unas condiciones minimas que los
proponentes deban cumplic con el fin de que esta entidad s0lo evalle las ofertas de aguellos que estan en
condiciones de cumplir con el obyeto del Proceso de Contratacidn, atenuando que son procesos medianie la
modabidad de invitacidn cemada con formalidades plenas, de igual manera debaran tener el lleno de requisitos
legales para los cuales se establace en el Estatuto Intermo de Contratacion Acuerdo Nro. 222 de 2019 Articulo
14" de la modalidad de seleccidn por invitacion cerrada con formalidades plenas.

Los requisitos habilitantes slempre se refieren a las condiciones de un oferente v no de la oferta El
cumplimiente de los requisitos habifitantes que CUMPLE para ser HABIL en ta verificacion juridica, financiera,
técnica y econdmica de las propuestas de conformidad al articulo 37° del Estatuto intemo de Confratacion -

Acuerdo N* 222 de 2019, EEMWWMMHMMMM
_.J & vartficacitn wphdica, foanciars i = - :

Mw,@p_u Es rmpmsahllldad del pmpmente presentar en debida forma
los docurnentos para acreditar kos requisitos habilitantes los cusles deberdn ser encarpatados v foliados en el

estncto orden que se defalla, con su respectivo indice donde se relacionen todos los documentos y los
nismeros de los folios donde se encuentran:

En consideracion de k anterior &l cumplimiento de los requisiios habllitantes no clorgard puntaje alguno.

El Proponente debe incluir &n su Oferta los siguienses documanios:

f. Capacidad Juridica

Los olerentes deben acredifar su idoneidad y capacidad para ejecutar ¢l contrato en los tBrminos y forma que
s& sefialan en los 1amninos de relerencia, debiendo aportar los siguientes requisitos hablitantes.

La oferta deberd presentarsa en un sobre sellado con el nombre del proponente en su exlerdor, & cual
contendra la propuesta econdmica debidamente firmada con los documentes que acreditan su capacidad e
idoneidad para contratar, de acuerdo con lo siguiente:

| Deporisenipl by Gorpda E5E EHEN
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CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA: De acuerdo con el contenido del modelo
suminisirado (Anexo No. 1 de la Invilaciin), En ella el oferente debe declarar &l compromiso del firmante
de la oferta, en Interés comercial en la propuesta, el conocimignto pleno de kos lerminos de referencia, &l
vabor comercial e ka oferta, el compromiso de la suscripcién de las fianzas requeridas en bos emminos de
referencia, el nimero de folos de la oferia. A este oficio se debe anexar los documentos v demas
soportes legales exigidos para contratar. En el orden de exigibiidad de los presentes terminos de
referancia. (Anexo No. 1 de la Invitacidn), suscrita por el representante legal de ka persona juridica, o por
la persona natural proponentes.

OFERTA ECONOMICA [Anexo No. 2 da Iz invitacain - delerrminacibn clara y precisa del valor a ofertar en
moneda nacional corrents, & cual no podrd exceder el valor del presupuesto oficial). Anexar oferta
econdmica en Word o excel en un C.D.

COMPROMISO DE TRANSPARENCIA (Anaxo No. 3 de la invitacion) el oferente apoya vy esta de
atuerdo a kas politicas y acciones del Estado en fortalecsr la transparencia, y no se encuentra en ninguna
causal de Inhabilidad e incompatibilidad para la celebracién de contratos.

CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES ylo consultas (Anexo No. 4 de la
invitacidn| @l oferente deberd declarar bajo juramento que no se halla incurso en ninguna causal que e
permita suscnbir contrates con el Estada.

EXPERIENCIA ACREDITADA (ANEXO NO. 5 DE LA INVITACION) ¢l oferente deberd acreditar la
pxperiencia de acuerdo a ko establecido en la presente invitacion, CERTIFICACIONES
CONTRACTUALES o confratos fnalizados de acuerdo a bo requerido en expeniencia acreditada.
CERTIFICADD DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL expedido por fa Camara de Comercio o
autoridad competente para acreditar [a antigledad.

PERSONAS NATURALES INSCRITAS EN EL REGISTRO MERCANTIL. 5i se trala de personas
nafurales deberan acreditar su inscripckn mediante copla del registro mercantil no mayor a sesenta (50)
dias, en el cual se acredite que su actividad comencial le permite ejecutar s servicios objeto del presents
proceso de contratacion. En caso de no estar inscrito deberé presentar el Registro Unico Tributario - RUT
comespondiente, &n donde demuestre que desarmolia una actividad similar al de la presente confratacidn.
CERTIFICADO DE REGISTRO UNICO DE PROPONENTES (RUP) DE LA CAMARA DE COMERCIO:
El prononente persona natural o juridica, nacional o extranigro con domicilio o sucursad en Colombia, y
cada uno de ks integrantes del consorcia o union temporal cuando se ulilicen estas figuras, deberan
presentar con su oferta la cerificacion de su inscripeion en el Regisiro Unico de Proponentes de la
Camara de Comencio.Este carificads deba haber sido expedido dentro de los treinta [30) dias calendario
anteriores a la fecha definitiva de cieme del presents proceso de seleccion.

La inscripeion en el RUP por parte dal proponente y cada uno de bos integrantes del consorcio 0 union
temporal. debe estar vigente v en firme al momento de I3 adjudicaciin del proceso, de conformidad con lo
sefialado en el articulo 6 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 2721 def Decreto 015 de 2012
v la Circular Externa Na. 13 del 13 de junio de 2014 expedida por Colombia Compra Eficients.

El Hospital verficara el cumplimiento de los requisitos habitantes (cepacidad juridica, condiciones de
experiencia, capacidad financiera, y organizacional de los proponentes), tomando |a informacion inscrita
en el RUP, en dende constar dichas condiciones.

Mota 1: La inscripcion en el RUF por parte del proponente y cada uno de los infegrantas del consorcio o
unitn temporal, debe estar vigente v an firme al momento de la adjudicacion del proceso, de conformidad
con lo sefialado en af articido 6 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el ariculo 221 del Decrato 019 de
2012, en concordancia con lo establecido en el ariculo 2.2.1.1.1.5.1. del Decreto 1082 de 2045, Circular
Externa No. 13 del 13 de junio de 2014 expedida por Colombia Compra Eficlente.
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El proponente debera encontrarse inscrite y clasificado en el Registro Unico de Proponentes en
cualguiera de la siguiente clasficacion:

CLASFICAC SEGMENTD FAMILLY CLASE
ON UNSPSC L
E1141500 81 Medcamentas ¥ | 14, Medicamentos pafa el | 18 Anficonvulsivos
i P F i sisiema npnoose gantral j
S1142300 a1 Miadicamsnbos ¥ | 14 Medicamenios para o | 22 AGnalgisioos narcdticos,
Fraducios Farmacduticos SEEME NENVCED ceniral
51142000 | 51.  Medicamentos v | 14 Modicamerfos para @l | 29, Farmaccs  anestéalos,
Praduchas Fasmacdulicos SSEMEME NEVICED cantral. complementos. ralacionades ¥
: analégtioas,
EA1 82000 a1, Madicarmantos ¥ | 15 Medcamerios para &l | 20, Agenfes  bloqueadores
Productos Farmacsutices. sslama nenicss aubdnoma, neurcmusculanes
E1171800 51, Madicamantos y 17 Medicamenios qua alesian | 19, Fammacos  antdlkoara y |
Produclios Farmacéullcos. al sisterna gasiroimtestinal atros fanmmasss }
gastroiriestngies (Gl
melacionados
51182100 £1. Medicamentes v [ 18, Hormaonas v antegonistas | 21, Hormonas de la pituRaria
| Produsios Farmacéuicos, harmanalas. poElein.

g

9. HOJA DE VIDA Y BIENES Y RENTA DE LA FUNCION PUBLICA PARA PERSONA JURIDICA O
PERSONA NATURAL

10, DOCUMENTOS TECNICOS:
a. Deberd conter con Registro sanilario expedido por e Insifuto Macional de Vigllancia de
Medicamentos y Alimentos INVIMA, o centificado de calidad de fbricacidn nacional e internacional de los
productos relacionados anteriormente.
b. Codigos CUM
¢, Cerificade de Buenas practicas de manufacturaciin BPM, yio cedificado de calidad de fabricaciin
IS0 13485, cerifcado de capacidad de almacenamiento y acondicionamiento (CCAA), cerificado de
tumplimiento de condiciones sanitarias. Seqln corresponda si es fabricante o importador.

d. Acta de la dltma visita efectuads por la secretania de salud distrital y/o departamental.
€. Listado de los laboratorios fabricanies.

11. FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DE IDENTIDAD DEL PROPOMENTE persona naturd o del
representante legal del proponenie parsona juridica, personas naturales colomblanas deberdn preseniar
copia de su Cédula de Cludadania Las personas nafurales extranjeras, deberdn acreditar su existencia
mediants la copia de su pasaporle, ¥ & s¢ encuentran residenciadas en Colombia, mediante la
presentaciin de la copia de la Cédula de Exiranjeria expedida por la autoridad colombiana competents.

12, GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA: 52 debe adjuntar dicha Garantia.

13 FOTOCOPIA DE LA LIBRETA MILITAR, si & proponenis es persona natural hombre menor de 50 afios.
En caso de pérdida debesa anexar certificacion de la Direccidn de Reclutamienta donde conste que la
sttuacibn militar se encuentra definida En todo caso, para los hombres menores da 50 afios, el Hospit
podra resfizar verificacion de conformidad con el Decrete 2150 de 1995 (CUANDO APLIQUE).

14. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS DE LA PROCURADURIA GENERAL DE LA
NACION: La persona natural, el representants legal y la persona juridica no deben fener antecedenies
disciplinanios que le inhabififen o impidan presentar la propuesta y celebrar el confrato. Bl Contratista
debets presentar el Certificado expedido por la Procuraduria General de |a Nacidn, donde conste que No
ha sido declarado responsable disciplinariamente y que no tienen inhabilidad por ese hecho.

a5

Farea Cohe Lagares —Frocosa: CHERSE ASraiEriins - 1Aa1e on Lorkalaoen — Lonmain Vil 0 CORnEa SA S, - COViemL

Rara Chais VINe: VRSTaTis - hosand Juiica i COSUMicEN - Loniag da

=
idtarweir | Deputwwets o Granac £ 5

wes N TEE de 2T - Homgid

=3




' DEPARTAMENTO DEL META |
G e HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-F6

GRS EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO —

NIT. BO003T021-7 Version1 |

15, CERTIFICADD DE NO INCLUSION EN EL BOLETIN DE RESPONSABLES FISCALES: De
conformidad con los previsto por el articulo 60 de ka Lay 610 de 2000 y e parégrafo 1 del arficulo 38 de la
Ley 734 de 2002, persona natural, representanie legal y de la persena juridica, no deben estar
relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales.

16. CERTIFICADO DE ANTECEDENTE JUDICIALES EMITIDO POR LA POLICIA NACIONAL. En caso
gue los antecedantes judiciales del contratista o su representante legal reparte que alguno de esios
presenta inhabiidad para contratar con el estado, conforme lo previsto en ef articulo 8 de fa Ley 80 de
1993, articulo 18 de la Ley 1150 de 2007 y Ley 1474 de 2011, 1a propuesta sera RECHAZADA,

17. CONSTAMNCIA DEL SISTEMA REGISTRO MACIOMAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS RNMC DE la
Policia Macional de Colombia, seqin Ley 1801 de 2016 Codigo Nacional de Policia y Convivencia. De
conformidad con ko dispuesto por la Ley 962 de 2005 y la circular 005 dei 25 de febrer de 208, suscrita
por &l Confralor General de la Repdblica, €l Ministerio verificara en la pagina web de la Contraloria
General de la Repiblica,

18. FORMATO DE SARLAFT PERSOMNA JURIDICA O NATURAL {Se debera diligenciar formato adjunto en
POF, el cual se encuentra camo anaiko an la invitacion).

19, CONSTANCIA DE NO ESTAR INCURSO EN CONFLICTO DE INTERES. (Sa debera diligenciar formato,
el cudl 2 encuentra como anexo en la invitacién de contratacion directa).

20. COMSTANCIA DE NO ESTAR INCURSO EN INASISTENCIA ALIMENTARIA informacion REDMA. (52
debard descargar cerfificacion hitps:/carpetaciudadana and gov.colmas o hacer entrega de |a presanie
constancia bajo la gravedad de juramento).

21, CONSTANCIA DE MO ESTAR INCURSO EN DELITOS SEXUALES (Se debera descargar — Consulla
de inhabdidades de la policia nacional hitps:(icarpelaciudadana.and gov.co/mas)

22. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO. RUT. Actualizado de acuerdo a la Resohucion Mo. 138 de 2012 de la
DIAN.

3. CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL ¥ APORTES PARAFISCALES:

24. Dwebera aportar con su propuesta, una certificacion en la cual acredite estar 2 dia hasta 1a fecha en &
page de los aportes realizados durante el téemino de vigencia de la empresa y por lo menos dusante los
Gltimes seis (B} meses anteriores a la fecha de ciemre ded presante proceso de seleccitn a los Sistemas
de Salud, Pensiones, Riesgos laborales, Cajas de Compensacion Familiar, ICBF y SENA, de acuerdo
con o establecido an el articulo 50 de la Ley T80 de 2002 y en la Ley 828 de 2003. Dicha certficacion
debe estar suscrita por el Revisor Fiscal de la sociedad si existe obligacion legal de tenerlo, o en su
defects la corlificacion debe estar suscrita por &l Representante Legal de la sociedad proponente. En
caso de haber suscrito un acuerdo de page con las entidades recaudadoras respecto de alguna de las
obligaciones mencionadas, debera el Revisor Fiscal o en su defecto el Representants Legal manifastar
en la certificacian que existe el acverdo y que 8 encuwenira al dia en el cumplimiento del mismo.

25, CERTIFICACION BANCARIA informando el nimeno de la cuenta donde se la pueden consignar los

pagoS,
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4. Experiencia

Certificado del Registro Unico de Propanentes —RUP- en firme expedido por la Cémara de Comercio del
Proponente singular o de cada uno de los miembros del consorcio, union temporal 0 promesa de sociedad
futurg, si &l Proponente es plural.

3. Capacidad Financiera y Capacidad izacional

Certificado del Registro Unico de Proponentes —RLUP- expedida por fa Camara de Comercio, del Proponente
smgular o de cada uno de los miembros del consorcio, widn iemporal o promesa de sociedad futwra, si el

Proponenie es plural,

D. Oferta Economica

LA OFERTA ECONOMICA SE DEBE PRESENTAR, IDENTIFICANDO: EL NOMBRE DEL PRODUCTD,
PRESENTACION, CANTIDAD, MARCA, LABORATORIO FABRICANTE, PRECIO UNITARID.

Paragrafo Primero: La propuests s presentard en cuademos no superiores a 200 folios.
El Propanente debe incluir en su Oferta el formato diligenciado del Anexo 2;

En Ios cuadros sefialados, es necesano presentar propuesta economica por precios unitanos de cada insumo
yia elemente; &l valor fofal de la propussia econdmica cormegida se evaluara de acuerdo a ks crilerios
establecidos en &l Numeral VI de los terminos de referencia; y sera tenida en cuenta para la ponderaciin de la
evaluacion econdmica y os precios unitanios propuestos seran los que pagara el Hospital durante ks ejecucion
del contrato hasta su liquidacion; el valor total de la propuesta hace parte del presupuesto oficial, Asi
mismie s& aclara que a adjudicacion del proceso s realizard por el valor de la propuesta.

Loz precios unitarios no estan sujtos a reajuste alguno durante el fiempo de ejecucion del contrato ni de sus
adiciones, sl kas hubiere, razon por 1a cual el oferante deberd prever desde 3 presentacion de |z oferta los
posibles incrementos gue se ocasionen.

El valor total de la propussta econdmica serd fomado de los valores unitarios de cada uno de los insumos
requenidos,

E. Oferta Técnica

Bl Proponente dentro de su oferta tecnica deberd acreditar ESPECIFICACIONES TECNICAS
FUNDAMENTALES DE LOS INSUMOS Y/O ELEMENTOS REQUERIDOS

Los requerimientos tecnicos se constituyen como los requisitos minimos de orden técnico que se daben
ofertar y se advierte que la omision de aiguno de ellos, serd causal de rechazo de la propussta,

Para efecios del cumplimiente de los requisios técnicos minimos exigidos para paricipar en ef proceso de
saleccitn, el proponente deberd manifestar gue cumplird con todas las especificacionas tenicas, calidades
exigidas, requerimientos minimos obiigalorios para los diferentes bienes a suministrar.
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Lista y cantidad de bienes a suministrar

Los requerimientos tecnicos se conslituyen como los requisites minimos de orden tecnico que se deben
ofertar y se advierte que la omision de alguno de ellos, sera causal de rechazo de la propuesta. Para efectos
del cumplimients de los requisitos Wonicos minimos exigidos para participar en el proceso de seleccitn, &
proponente deberd manifestar que cumplird con todas |as especificaciones técnicas, cafidades exigidas,
requenmientos minimes abligatonos para los diferentes bienes a suministrar,

Lista y canfidad de bienes a suministrar. Para |a presentacion de la propuesta y ejecucion def contrato, &l
contratista debe contemplar y tener en cuenta las normas aplicables al objeto contractual y cumplir con s
especificaciones tecnicas v condiclones minimas sefialadas en la presente estudio previo.

1, La descripcion y cantidad de los elementos que requiere el Hospital Deparfamental de Granada ESE., se
describen & conlinuacién para el suministo de sedoanalgesicos, rolajanies, neuromusculares
medicamentos infravencsos para el Hospital Departametal de Granada E.S.E

ITEM DESCRIPCION PRESENTACION LABORATORIO | CANT 'E'!HHLE:@
| | ATRACURIC 259G (RELATRAL CIAK] AMP FISA
25MG/2.5 ML 1 $ 11641
5 | ATRACURID BESILATO 25MGIZML | CAJAX100 UND SICMAFARMA . b Vit
7 | ADRENALIMA 1MG/IML AMD CAJA X100 AMP FAESENILIS KABT ) &
ADRENALINA (EFINEFRINA) CAJA X 100 AMP PISA
4| 1MG/ ML AP 1 |4 1382
; | ADRENALTNA [EFINEFRINA) CAJA X 100 AMP RIOSAND |
I MG/ 1ML AMP SICMAFARMA 1 $ 1352
5 | ADREMALINA TMG/IML AMP-RYAN | CIA X 100 AMP RYAN : s 1382
- | AMPICILINA + SULBACTAM CAJS X5 VIALES DELTA 1
[AMPIDELTIL 5GR POLY INY- 1 § 40506
g | ATROPINA SULFATO 1MGML AMP | CAIA X 10 BIOSAND 1 5 508
4 | ATROPINA SULFATO 1MG/ML AMP | CAJA X 100 FRESENIUS KABI 1 s 14
10 | ADENOSTNA BMG ZML CAIA X 5 AMP SICMAFARMATTROIK A | § 30450
T ANIDULAFINGING 100 MG POLVD | CAJA X 1 VIAL PFIZER
11 | LIOF, PARA RECONSTTTUIR
(ECALTA} e 1 § 603,200
ALTEPLASA SOMG POLVD CAJA X 2 VIALES BOEHRINGER
12 | LIOFILIZADD PARA
RECOMSTITUIR 1 § 1758640
1| EROMURD DE ROCURDNIO VIAL | CAJA XS VIALES ADSPHARMA
SOMG e, i £ 32 880
14 | BROMURD ROCURGNIO CAJAX 10 VITALIS
SOP8G ), FOV 1 § 24960
15 | BROMURC DE ROCURONIC CAJA X 10 AMP FRESEMIUS KABI
SOMG/SML AMP i 1 § 33,780
15 BROMURD DE ROCURDNIG AL 10 YIALES HMED
L (ESMEROQNIZ L SOL INY 1 § 41,184
BROMURC DE ROCURONIO SOL | CAJA X 100 AMP BIOGAND) SICMAFAR,
17 | INY SOMG/SML, VITAL NO MA
| piseoni 1 |s e
1g | BUPINEST 0.75 PESADD AMP X4 | CAJAX 34 ROPSORH
ML AMPOLULERACK 1 £ 26624
10 | BUPINEST 0.75%APF X 10 ML CAIA X 24 ROPSOPH
AMPOULEPACK 1 § 14,667
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o | BUPIROP 0.5% PESADO XA ML | CAJA X 24 ROPSOPH

| AMPOLILEPSCE 1 §  FAN
51 | BUPIROP 0.5% S/PAPP X 10 ML | CAJA X 24 ROPSOPH

. AMPOULEPACK 1 $§ 7,180

3 i BUPTYACAINA, CLORHIDRATO CANA X 100 AMP BECSAND [

SOMIGI1OML STCHAFARMA i $ 535

33 | CISATRACURID 108G CAJA X5 VIALES ADSFHARMA . LR

24 | CISATRACURIG 10MG/5ML AN 10 VITALTS : I3 e s

35 CISATRACURIO BESILATD CAMXLD FlSa
10MG/5ML 1 § 11641

26 CLINDAMICINA GOORG4ML CATJA X 100 AP FRESEMDUS KAR] 1 3 3,640

a7 | CLINDAMECTNA GO0MG/AML CAJA X 5 AMIF BLASKOV = s 309

a0 CLARITROMICIMS 500 MG POLYD | CAJA X | VIAL HNORSTRAY HUART SAS
LIOFILIZADS e 4 § 29640
CASPOFUNGINA 50 MG POLYD |CATA XM L WAL MERCK SHARP B

29 | LIOFILIZADC PARA DOHME -FROSST
RECONSTITUIR | 1 § 973,440
CASPOFUNGINA 50 MG POLVD CADA X 1 VIAL DR. REDDYS

A0 | LIGFILIZADG PARA LABORATORIES
RECONSTITUIR LIMITED . $ 9131

5| | CAFEINA CITRATO 20 MG/IML CAJA X 10 AMP AMAREY NOVA,

SOLUCION TNYECTABLE 1 § 31,200

57 | DEXMEDETOMIDINA 200MG/2ML | CAJA X100 UND BICISAND |

(== IC 1 § 21,880

53 | DEMMECETOMIDINA 0.2 MG/ 2 ML | CAJANSVIALES HUMAX 4

ISOLINY L 1 23,920

34 | DEXMEDETOMIDINA 0.2 MG/ 2 ML | CATA X 5 VIALES ADSPHARMA 3
SOLINY - 22,360

5 DEXMEDETOMIDENA 200MGIZML CAlS X 5 AMP E.BRALM 3
50U INY 1 24,960

3 | DOPAMINA CLORHIDRATO 200MG | CALAX100 UND FRESEMIUS/SANDERS 3
AMEYSML i 1 2.397

7 | POPAMINA CLORHIDRATO 200MG | CAJA X 100 AMP BIOSANG 5
AMPXEML SICMAFARMA i 2,392

36 CIATEPAM 1OMG ML S0L. 1INy CANA X LIDD AMP BIOSARD | £

SICMAFARMA 1 4,108

i COMPERICONA AMP X 1MGEML ARPOILLA, SANOFT ANENTIS b

1 12,896

4 | PORIPENEM 500 MG SOLUCION | CAJA X 1D AMP WICAR $
INVECTABLE 1 B9, 440

el EMOKAFARING SODICA 208G CAJA X 10 JERIMGA DELTA 3

PRELLENADA 1 12,480
47 | ENCEAPARINA SODICA 409G CAJA X 10 JERINGA DELTA 3
| PRELLENADA, 1 (20384 |
43 EMOAPARINA SODICE G085 CAJA X 10 JERIMNGA DELTA §
PRELLEMADH, 1 2700
44 EMOCAPARINA SOCICA S0G CAJA X 10 JERIMNGA CELTA ]
PRELLEMADA 1 31,096
ERTAPEMEM 1 GA POV CALA & 1 WIaL MERCK SHARP &

45 | LIOFILIZADO PARA, DOHME %
RECONSTITULR R 1| 166,400
FILGRASTIM 300 MCG/ 1ML SOLUCTON INYECTABLE | SANDOZ

46 | SOUMCTON INYECTABLE O PARA PERFUSION EN £
{zarzio] _JERINGA PRECARGADA i 34,760

47 | FONDARARINUX S0DICO 2.5 CAJA X 7 SERINGAS | ASPEN s
MIG/.SML SOLUCION TNYECTABLE PRELLENADAS ¥ 1 14,456

a5 | FENTANEX FENTANILD 0.5MG SOL | CAJA X 20 AMP CHALVER s
INY AMPX10ML 1 6,136
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4g | FENTANILO 0,5 MG AMPOLLA DE | CAJA X 10 AMP BERALN 5
VIDRIO X 10 ML 1 8,216
FENTANILO 0, 5MG) 10841 CAJA X 20 AMP FRESENILS 5
=0 L | 16250
FENTANILG 0,5MG/10ML CANA 4100 UWD BIOSAND |
+ SICMAFARMA 1 |a0s6 .
FENTARILO 0.5MG/10ML AMP CAJAX, 25 RYAN Il .
H 1 7,176
ML BLASKDIN
53 FEMTANILD SOMOGR L mﬂximmms . ;135 |
FENTAMILD 0.1MG/2HL AMP CAJA X 10 E.BRAUN %
A 1 |7.280
FEMITOIMA SODECA F500G 5L CAJA X 100 AMP BICSANG ¥
2 , STCMAFARMA 1 3120
FITOMEMADIONA 100G/ LML | CAlA X 100 AMP BIOSAND | §
56 SICMARARMA 1 |2.600
FITOMENADIONA 1M/ 1ML CAJA X 100 AMP BIOSAND 5
i N SICMAFARMA t [20m
& GLUCONATS DE CALCHD 10% A X 25 AMP B.BRALR 4
¥ | poopiomL 1 |1768
GANCICLOVIR 500 MG POLVO CAJA X 1 VAL VITALLS
50 | LIOFILIZADO PARA
RECONSTITUIR A SOL. INY 1 |4 96047
B0 | HEPARINA 500 SD00LIT AMP CIAX 75 FCO VIAL NEXT PHARMA 1 40,456
&1 HEP&RIMNA [HEPAMAX } 50D CIATES FOD WAL BELAL -BRASIL
SONDLIT SOL TNY 1 l44720
HEPARIMA SODICA J5000USML AMP FRESENIUS KABI 5
& 7S 1 |41,080
4 | KETAMINVA CLORHIDRATD CATA XIVIAL BLASKOW 3
53 | Sppmcr1OML 1 3704 |
KETAMINA CLORHIDRATO EAJA 10 VIALIES RYAN 5
&4 | soomGr10ML 1 37,040
LINEZDLID GO0 PG A00ML CATA X 2 BOLSAS X ADEPHARMA &
52 | soAUCTON TNYECTABLE 300 ML 1 62,400
ca | LEVETIRACETAM 500 MG TABLETA | CAJA X 30 GLAXOSMITHELINE 5
1 1414
&7 | LEVOSIMENDAN 2.5 G/ML CAJA X 1 VIAL ABAVIE
SOLUCHON TNYECTABLE 1 $ 2,004,080
- MBEROPENEM 1 GR/ML POLVD CADAN 1 WIAL PROCARS %
PARA SCLUCION INYECTABLE 1 31,013
MERGPENEM 1 GR/ML POLYD CAJA X 10 VIAL ANTIBIOTICOS DE 3
PARA SOLUCION INVECTABLE | COLOMBIA 1 40,121
MERDPEMEM 500 MG ML POLVO CATAY 1 VIAL FROCAFS
70 | LIGFILIZADD PARA 3
RECONSTITUIR 1 24,856
71 MIDAZOLAM SMGSML AMPF CATR B 5 AME CHALVER
1 10,235
7 | MIDAZOLARY SMG/SML AMP CAJA X 100 SIOMAFARMA %
1 A 6E0 |
1 MIDATOLAM SMG/SML AMP CAIA X 5 HLIP A 5
afic 1 S ST | 4,660
4 MIDATOLAM SMG/SML AMP CIA X M AMP B.BRLIN -1
7 1 7,176
75 | MEDAZDUAT 5MG/SHL AMF CIA X § AMP BLASKOW 3
1 & R0
7 | MIDAZOLAM Smgismil AMP CIA X 10 AMP AMAREY NOVA 4
B 1 _ 10,E16
'_?? MIDEZOLAM S0mg 10mL. VITAL | CAJA X 100 AMPOLLAS | SICMAFARMA [
NO DISPOMIBLE 1 34,320
| 7 MIDAZOLAM 15 SGT4L X 3 ML CAJN X 5 AMP BLASKOV 1 s
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AMPOLLA DE VIERIO | 7,176
7y | MIDAZOLAM 15MG/IML CAJA X 5 AMP CHALVER §
(DORMIPRON) i B, 216
gp | MIDAZOLAM 15 MGIML CALG, X 5 AsP AMGREY ROVA §
SOLUCION INYECTABLE il 1 26 080
g1 | MIDAZDLAM 5 MGML X 3 ML CAM. X 10 AMP BERALIN ]
AMPOLLA DE VIDRIO 1 9,256
gz | MIDAZOLAM 1SMGTML 501, INY | CAIA X 1004MP BICSAND | $
SICMAFARMA 1 28,500
g3 | METILPREDNISOLONA (SUMITRIC) | CATA X 50 AMP BLAL 3
S00MG TNY FCA - BLAU - 1 29,120
g4 | METOTREXATO 50 CAJA W1 VIAL FRESENIUS KABI 5
| SOLLCION INYECTABLE 1 23 58l
g5 | MOREPINEFRINA AMG/A4MLS0L | CAJA X 10 AMP PISA 3
1Y : 1 5,928
g | NOREPINEFRINA 4MG/4ML AMP | CAJA X 5 AMP ADEFHARMA : n:rsr:
1 :
g7 | NOREPINEFRINA #MG/2ML CAIA X 10 AMP SICMAFARMA/ 5
KWALTTY | 5,528
g | OMEPRAZOL LIOF 40MG AMP- CAJA X 10 AMP LAR. DELTA $
| ™ | pELTA , L 4,541
go | DXITOCINA 10UTAML CAJA X 100 AMP FRESENILS KASI 3
i ; L 2,652 |
gq | CXITOCINA LOLT/IML CAJA X 10 AMP VITALTS 4
- 1 2,652
gy | PROPOFOL 1OMGML FRASCO CAJA X 1 VIAL BLASKOV $
VIAL 20 ML 1 10,400
yp | PROPOFCL  10MG/ML FRASCO CAIA X 1 VAL NEXTPHARMA 3
VIAL 20 M| 1 14,560
g3 | PROPOFOL 10MG/ML FRASCO CAJA X 10 VIALES HUMAX 3
WIAL 20 ML . 1 14,560 |
64 FROPOFOL LIFURD 1% FRASCD CAIA X 10 VIAL BERALN 3
WIAL 20 ML CO 1 14,040 |
g5 | PROPOFOL 1% X 30ML CAJA X IVIAL SICMAFARMA, | 3
o & RAPROD LIFE 1 13,520
g | PIFERACILING, = TAZDBACTAM CAJA X 1 VLA DELTA %
{DELBACTAM] 4G/1LSG AMP iy 1 14,040
g7 REMIFENTAMILD 245 SOL INY- CAIA IO WITALLS %1
) ! 1 28,080
REMIFENTANILD {RAFENTILD CAJA X 5 VIALES CHALVER
98 | POLVO LIOFILIZADO) 5
2.0MG 1 30,160
5 REMIFENTAMIL 2mg CAJS ¥ 5 VIALES BERALM £
74 1 43,056
100 | FEMIFENTANILD 241G CAIA X5 VIALES NEXPHARMA o
IFEF = 1 23420
101 | REMIFENTANILOD IMG CAOA X S VIALES HLUAY 2
} . ; 1 360
REMIFENTANILD 2MG SOL INY, | CAJA X 5 VIALES BIOSANG /
102 | VITAL MO DISPONIELE SICMAFARMA S
1 73,930
103 | SULFATO DE MAGNESIO 10%, X CIAXAD ROPSOPH 3
10ML = 1 2,286
10 SULFATO DE MAGHESTO 109 X CIA X 100 PISA, %
= 1OML = ; 1 1,867
15 | SUMICORT HIDROCORTIZONA CAJA X 100 VIALES BLAU $
100MG POLY FOD 1 4,056
105 | HOMGIMLSOL | CAJA X 10 VIALES MERCK SHARP & [
| INY VIAL - DOHME 1 414,960
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SURFACTANTE PULMONAR 120 | CAJA X 1 VIAL AMAREY NOVA
107 | MG/LSML SOLUCTON |
INYECTABLE ' —— 1 § 1432720
o | SURFACTANTE PULMONAR 240 CAJA X 1 VIAL AMAREY NOWA
i AL SOLUCION INYECTABLE o 1| § @544
SUBFACTANTE PULMOMNAR 25 CAJA X | VIAL ABBVIE S AS
W2 | pcjaml SUSP.INY 1 & 1,185,600
110 | SURFACTANTE PULMONAR 25 CADA X 1 VIAL ABEVIE 5.AS
MGEML SLISP. INY } 1 § 2,236,000
TIGECICLINA 50 MG POLVD CAJA X 10 VIALES FFIZER
111 | LIDFILIZADD PARA A 1:52,1-13
| WASCPRESINGA 20U1ML AMP CIA X § AMP CPRESSIN §
12| : . i 2 5
WASOPRESINA 20U1,ML AMP CIA X GAMP ADSPHARMA 3
13 1 72 860
114 | VASOPRESTNA zm,i.rr-u AMP CIAX, 1 VIAL PISA 1 zz,msi
VASOFRESINA ZIUTML AMP CIA X 5 AMP NEXTPHARMA 5
115 g : G
VANCOMICINA SOOMG/10ML S0L | CAJA X 1 VIAL BLAL -BRASIL 3
18| ny- L 1 12,480
VANCOMICINA 500 MG POLVD CAJA X 25AMP ANTIBIOTICOS DE 3
1T | papa 500, THY COLOMBIA 1 12,480
VORICONAZOL 200 MG POLVD CAJA X 1 VIAL PFIZER
118 | LIDFILIZADD PARA £
RECONSTITUIR. - 1 263,920
VACLINA CONTRA NELUMODCOCD | CAJA X 1 AMPO X 0,5ML | MSD
119 | POLIVALENTE SOLUCION -
INYECTABLE | peneumowvax 23 ) 1 166,400
ALBUMINA HUMANA 209 FRASCO X S0ML BAKALTA 3
s 1 728,667
ALBUMINA HUMANA 20% FRASCO ¥ S0ML SCANDINAVIATHEG 3
12 ALABS 1 228,667
ALBLPTHA HUMANA 20% FRASCD X SOML KEDRION 5
gl , - 1 278,667
ALBUMINA HUMANA 20% FRASCD X S0ML CSL BEHRING 3
e i 83
ALBUMINA HUMANA 20% FRASCD X S0ML AMAREY NOWA 3
1 i 750 83
ALELIMINA HUMANA 205 FRASCD X SOML BLAL %
i 1 250,833 |

EL Hospital Departamental de Granada E.S.E., s6lo adquiera obligaciones con el proponents favorecido en ef

proceso de confratacion y bajo ningln motivo o circunstancia

aceptard pagos a ferceros, DESCRIPCION DE

SERVICIOS QUE SE DEBEN EJECUTAR Y/0 EXIGIR DE LOS PRODUCTOS QUE SE VAN A ADQUIRIR:
« Debera contar con Regisiro sanitario expedido por el Instifuto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y
AEmentos INVIMA, ¢ certificado de calidad de fabricacion nacional e intemacional de los productos

retacionados anieromments,
Chdigos CLIM

Certificado de Buenas practicas de manufacturacién BPM, yio cerificado da calidad de fabricacitn IS0
13485, cerificado de capacidad de almacenamiento y acondicionamiento (CCAA), cerificado de
cumplimiento de condiciones sanitarias, Segon cormesponda si és fabricante o importador.
« Aeta de la Olima visita efectuada por 2 secretana de sald distital yo departamental, cumplir con los
requisitos minimos de habilitacin consignados en ka Resolucion 3100 de 2018,

» Listado de los aboraloos fabricantes.
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1. Presentacidn de las propuestas,

1.1. Contenido De La Propuesta,

El contenido de |as ofertas es de caracter reservado en la forma que ka ley lo determina. La propuesta deberd
referirse y sujetarse a cada uno de los puntes contenidos en los términos de referencia v deberd:

¥ Presentarse en idioma castellanc.

¥ Presentarse personalmente por & proponente o su representante.

¥ Presentarse en medio magnético y por escrito en medio impreso, junto con los documentos que la
acompafian, en original, debidamente foliada, en carpeta desacificada dos aletas, en sobre cerrada y
sellado, marcado exteriormenta con el nombre dal proponents, antes de lahora y dia fijados para el
ciarra del presente términos de referencia.

¥ Debera estar fodiada en orden conseculivo y contener un indice de la informacian presenfada. La
propuesta debera inclur los documantos solicitados y cumplir con |es instrucciones contenidas en
aste plisgo de condicionas. La propuesta no podra tener enmendadusas.

El sobre contenido de la propuesta deberd indicar ka sigulente informacian:

HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRAMADA ESE.

SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA

OBJETC:  SUMINISTRC DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y
WWEDE INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADAESE

La oferta debe tener una validez minima de treinta (30} dias calendario, contados a partir de la fecha v hora
da clarme de Los terminos de referencia.

La oferta que reciba el hospital debe tener una valdez minima de freinta (30) dias calendano, contados a
partir de |a fecha de apertura de las mismas.

1.2 Entrega De La Propuesta.

Se aceptaran propuestas enviadas por comen cerlificado, siempre que este sea recibido por la entidad dentro
del tiempo establecido para elio, para ko cual el proponents asumird el riesgo de que no sea enfregado &
bempa.

La carla de presentacion debe estar debidamente firmada por el proponente y fo represantante legal, con esta
fina se presumird |a firma de fodos los demas documentos e incluso la susencia de inhabilidad o
incompatibilidad Una vez vencido el plazo para presentar Cfertas.

Se informa a los interesados que el horano de atencion de la Empresa Social del Estado Hospital
Departamental de Granada es de lunes a viemes de 07:00 am a 12:00 m, y de 02:00 prm a 06:00 prm y viemes
de 0700 am a 12:00 m y de 2:00 pm a 05:00 pm, por o que s horas indicadas en el cronograma del
presente proceso se encuaniran enmarcadas dentro de dicha jomada. En caso de recibirse sobres abieros la
entided no asume responsabilidad alguna por ka informacidn en ellos contenida, el proponents debera
garantizar que las propuastas Beguen debidaments selladas.

.....
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Es responsabilidad de los proponentes entregar sus solicitudes y propuesta en |a forma, fechas y horarios
inficados en la presente inwitacidn, el HDG ESE no asume responsabiidad alguna por propuestas
presentadas de forma extemporanea o sin cumplic con las condiciones dispuestas en los terminos de
referencia y sUs anexas.,

1.3. Retiro De La Propuesta.

El proponente podra sclicitar por escrito &l hospitsl, el retiro de su propuesta antes de |a fecha y hom
previstas para el ciere de la invitacion y aperfura de la propuesta, la cual serd devuelta, sin abrir, al
proponentes o a su avlorizado al momento del acto de aperfura de propuesta.

Después de entregadas |as ofertas y cemado el proceso de seleccion no se permitira el retiro tofal o parcial de
los documentos que las componen, hasta tanio no se haya perfeccionado el respectivo contrato. No habrd
excencionss en la responsabllidad de los datos, informes, documentos y resultados que se suministren &nto
en el proceso de seleccion, comao en el desarrollo del contrato,

1.4. Apartura De La Propuesta.

La propussta serd ablerta en la fecha sefialada en este documento en presencia del Gerente o de la
Subgerents Administrative. En la diligencia de aperfura se levantara un acta en la cual quedara consignada:

- Identificacion de la invitacion y fecha de ciere.

- Nombres de los proponenies invitados.

- Constancia sobre la indicacion del ndmera da folios,
- iantificacion de la poliza de seriedad de la oferta

- Valor de la propuesta

- Firma de [os presanias.

En caso da presentar la oferia en medio fisico ¥ en medic magnético, frente & la discrepancia entre su
contenido, prima & contenido del documento fisico (e documento en medio magnético se solicita para facilitar
lag labores de verficacion y evaluacion). Los documentos qua permiten verificar requisitos habilitantes pueden
ser subganados dentro del plazo establecide en el cronograma ded proceso, si el oferente prasenta al Hospital
las explicaciones o aclaraciones solicitadas. en un lérmino posierior al requerido, o las presenta incompletas,
o la respuesta no comesponde a lo solicitada, o no las presenta, [a entidad entendera que no estd interesado
&n continuar en el proceso de selecciin por lo cual e RECHAZARA la oferta

2. Generalidades de la propuesta

El Hospital Departamental de Granada E.S.E, no 38 hace responsable por la mo apertsra o apertura
prematura de una oferta que no eshé presentada y rotulada como aqui 5= especifica, o que no sea enfregada
an el sitio sefiaiado dentro del presenta documanto y antes de ia hora de cierre. La oferta debe redactarse en
idioma castellano, salvo los tarminoe bécnicos que se ufiicen en idioma digtinto. En la oferta no s2 debe
colocar, pegar, recordar, sobrapaner elementos como propaganda, cintas, lotos, yio auloadhesivos gue alteren
@ impidan conocer la informacidn onginal. Al momento de presentar las ofertas; solo acepta una por cada
oferente. En el caso gue una misma persona presenta de manera simullanea mas de una oferta, ya sea a
fitulo individual o como membro de consorcao o union temporal, ésta sera RECHAZADA, La oferta debe estar
firmada par el oferente, persona natural; o por el representante legal de fa persona juridica o por la persona
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legalmente autorizada de conformidad con los estatulas, por &l mpresentants ded consorcio, union temporal o
promesa de sociedad; o por el agents comercial yio mandatario con poder debidamente confierido para tal
efectn. La presentacidn de la oferla implica €l conocimiento de la legislacion colombiana en materia de
contratacion y [a aceptacion por parte del oferente de todas |as condiciones y obligaciones establecidas en el
presents documents de condiciones.

3. Cuando se presanta un Unico Proponente de los Invitados a Ofertar

El Hospdal Departamental de Granada E.S.E., podra adjudicar el contrato cuando solo se haya presentado
una oferta y esta cumpla con los requisitos habifitantes exigides, sempre que la oferta satisfaga los
requerimientos contenidos en los presentes Terminos de Referencia, aludiendo lo establecido en el Estatuto
interno de Contratacion.

E. Poder

Cuando los OFERENTES actuén a través de apoderado deberan acreditar mediante documents legalmente
expedido, con antenondad & la presentacian de la oferta, que su apoderado esta expresamente facultado para
presentar la oferta y doecumentos habiltantes.

S el oferente no anexa & respectivo poder o anexandolo no se ajusta a kos términos legales para el afects, &l
HOSPITAL, le solicitars aclaracin para que dentro del plazo que sefale para el efecto b apore o subsane o
pertinente.

F. Autorizacidn para presentar propuesta y suseribir contrato

En caso de que el valor de la propuesta supere el monto de la autorizacidn prevista en los estatiios para el
representante legal pueda presentar propuesta o contratar, anexard el respectivo documento donde
previaments a |a presentacion de la propuesia se le faculte para contratar, minimo, por el valor propueste. En
el evento en gue no se aporte con |a oferta la autorizacion prevista anteriormante, el Hospital Departamental
de Granada E.S.E., solicitara al proponente allegue el decuments dentro del plazo que sefiale para el efecto,
dicha autorizacidn debera ser conferida con anterionidad a la presentacian de la oferta,

G. Admisibilidad y rechazo de la propuesta

Una propuesta sera habll cuando haya sido presentada oporiunaments v se halle ajustada a los términas de
referencia de la presente invitaciin cerada con formalidades plenas. Se congidera ajustada a a los termines,
k2 propuesta que cumpla todos y cada uno de los requisitos establecidos de conformidad &l Estatuto Intemo
de Contratacidn Acuerdo Nro. 222 de 2019, Lo anterior los docurentos que no sean de puntacion para el
cumplimients del lleno de requisifos podrdn ser entregades por los OFERENTES una vez reafizada la
evaluacion juridica, financiera, tcnica v economica, el HOSPITAL informard a los OFERENTES el resuliada
5 CUMPLEN o INCUMPLEN, siendo HABIL o NO Habil de acverdo con los pardmetros establecidos, para lo
cual se dara un tempo prudencial sin afectar el cronograma que se establerca para el presente proceso de
contratacidn. E| Hospital Departamental de Granada E.S.E, presenta los siguientes lineamientos generales,
que debera leer cuidadosamente el presente términcs de referencia para |a adecuada elaboracidn y
presentacion de su propuesta, su inobservancia s valorara 3l momento da ka2 respectiva evaluacion. Queda
entendido que con |a presentacion de fa propuesta se acogen y aceptan todas las condiciones estipuladas el
presenta termings, en los anaxos que dabera estar anexos a los documantos habilitantes.

—
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La propuesta deberd venir escrita a equipo de computo, foliadas en orden consecutive en su tolalidad ¥ con
un indice donde se relacione el contenido total de |a propuesta; deberan entregarse en el lugar, y hasta el dia
y hora filados en el presente proceso. Las propuestas deberan presentarse en UN (1) ORIGINAL Impresas.

Todos los folios de la propuesta deberan venir numerados, En caso de que | propuesta no se prasente
debidamente numeradas, este resgo sera soportado por el oferente. EL HOSPITAL, en ningin caso
procederd a la enumeracion respectiva. Las enmiendas, entrelineas y raspaduras deberan ser debidamente
aclaradas. Se aceptard la propuesta enviada por comeo certificado de conformidad con bo establecido en e
arficulo 10 de la loy 982 de 2005. La propuesta que ses enviada por comeo certificado se enlenderd recibida
en |a fecha y hora de radscacidn en la Oficina de Recepcidn del HOSPITAL La propuesta que se presenie
después de la fecha y hora fijadas para el cieme del proceso sera considerada como propusstas
extemporaneas, por lo cual se darén por no presentadas, y no e recibiran.

Sera responsabilidad del proponents conocer todas y cada una de las imphcaciones para un ofrecimienio del
objete del presente proceso de seleccidn, y realizar fodas las evaluaciones que sean necesanas para
presentar su propuesta, sobre |a base de un examen cudadoso de [as caracteristicas de los términos de
referencia y el objete a contratar. Por [a sola presentacion de la propuesta se considera que el propanerite ha
realizado el examen completo de fodos los aspectos que inciden y determinan |a presentacion de esta.

En caso que el OFERENTE no apore el total de los documentos habilitantes, una vez cemado la fecha de
entrega de los mismos, se procedera a ka verficacion y s& comunicara de acuerdo & calendario establecide
en los témminos de referencia, de acuerdo al Estatuto Intemo de Contratacion Acuerdo Intemo Nro. 222 de
2018, para lo cual el proceso de invitacion camrada con formalidades plenas describa que para esta modalidad
sp reglizard ung vez tlerminada la avdiencia de cieme & acfa die comité de confrafacion gque confempls i
evaluacion y ponderacion de las propuesias y hacer a ponderacion de |as propuesias de los contralos gue
superen fa cuantia de los doscientos salarios minimos legales mensuales vigentes (200) de los contratos de
adquesicikén, compraventa, suminisino, Senvicics

Cse dado lo antenor para la subsanacion de los documentos habditantes estos se fundamentan en la Ley
1150 de 2007, Decreto 019 de 2012, y deméas nomas que ko reglamenten, modifiquen yio desoguen, ¥ en
¢aso de no presentar |a oferta econdmica o la misma &s4 &n la propuesta, en ningin caso habea lugar a
subsanar, modificar, ajustar, comegir o aclarar una vez preseniada de conformidad a los darminos y
condiciones establecidos en los téminos de referencia, ademas los documentos de candcter uridico no
podran ser subsanados, 50 pena de rechazo. En los casos gue le sean requeridos de conformidad al abjeto y
finalidad del objete confractual

H. El Hospital rechazara las propuestas, en los siguientes casos

(ue da aceerdo con el procedimients de vericacion uridica, financiera, tecnica y econdmica y k& ponderacadn
de los factores de evauacidn de las propuestas que se presentan de conforrnidad a los tarminos de
referencia, para lo cual deberan cumplir asi;
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1. Cuanda no firme el anexo tcnico yio oferta econdmica (Anexo No. 2} o incumpla con los requisitos en &
exigidos.

2. Cuando los documentos necesarios para la verficaclin de la propuesta fengan fachones, enmendadoras,
corecciones que no permitan establecer con claridad la informacidn contenida y que no estén salvadas con la
firma ded proponente.

3. Cuando en la informacion econdmica el proponents omita ks cotizacion de uno o més items.

4. Cuando &l Proponente se halle incurso en alguna de las causales de inhabilidad & incompatibilidad para
confratar establecidas en la Constitucidin o en [a ley.

5, Cuando la propuesia sea presentada por persona juridica v el representante legal no esté debidamente
facultado o no cuente con la faculted para comprometer a su representada o que no cumplan lodas las
caiidadas y condiciones de participacion indicadas dentro de esta invitacian disecta.

6. Cuando &n la propuesta se encuentra informacién o documentos que confengan datos tergiversados,
alterados o que contengan emores que determinen el resuliado de la evaluacidn, Lo anteror sin perjuicio de
las acciones adedantadas por el hospital ante las enfidades comespondientes para que inicien las
investigaciones del caso.

7. Cuando la propuesia esié incompleta por no inclulr alguno de los documentos necesarios para la
comparacion de las oferias exigidos en esta invilaciin y documentos previos.

8. Cuando no se suscrita la Carta de Prasentacidn de la Propuesta por la persona natural Proponente o por el
Representanie Legal de la Sociedad, Consorcio o Union Temporal proponente, o cuando &ste no se
encuentre debidamente autorizado o facultado para presentar la propuesta de acuerdo con los estaiulos
sociales o con el documenio de integracidn del Corsorcio o Unita Temparal.

8. Cuando |a propuesta no cumpla con |a integridad def objeto del proceso de seleccion, es decir, se presenie
en forma parcial.

10. Cuando el Proponente manifieste yio acredite en su propuesta que no ha sido sancicnado y el HOSPITAL
cosrobore que dicha informacion no es veraz, con base en el numeral 7 del Articulo 26 de la Ley 80 de 1593,
1. Cusndo no subsane comeciamente y dentro del término fjado, la informacidn o documentacitn solicitada
por @ HOSPITAL, o cuando la informacion que presente para subsanar haya sido obtenida con fecha
postenor a la presentacion de la propuesta,

12 Cuanda la infermacion, documentos o sopodes adjuntadas por &l proponente no se ajustan a la realidad;
5in perjuicio de kas actuaciones adelantadas por el HOSPITAL ante las autoridades competentes para que se
inicien [as investigaciones del caso.

13. Cuando el proponente no allega su propussta |a oferta econdmica— Anexo No., 2,

14. En les demas casos expresamente establecidos en la presente Invitacion Directa.

I. Declaratoria de Desierta

El HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ESE. declarard desierto el presente proceso de seleccion
cuando: (a) no se presenten Ofertas; (b) ninguna de las Olertas resulte admisible en los factores juridicos,
tecnicos, financieros y de experiencia previsios en términos de referencua; (z) existan causas o molivos que
imgidan |a escogencia objefiva del Proponente; (d) el representante legal del HOSPITAL DEPARTAMENTAL
DE GRANADA E5.E., su delegado no acoja la recomendacian del comité evaluador y opte por la declaratoria
de deslera del proceso, caso en el cual deberd motivar su decision; v (e) se presenten los demas casos
contemplades en la lay,

Contra a resolucion que declare desierta el presente proceso procede recurso de reposicidn de acuerdo con
o establecido en el articulo 77 de la isy 80 de 1983, y lo concemiente al Estatuto Interno de Contratacion y
demas normas aplicables sobre la materia gue rige las Empresas Sociales ded Estade.
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De acuerdo con la metodologia de Colombia Compra Efciente, a continuacidn, se identifican los Riesgos del
Procesao de Contratacion desde su planeacién hazia su guidacion:

Takbla 2 Matriz de Riesgos,
Esta matriz se encuentra también publicada en los esludios y documenios previos.

Will. Garantias

De conformidad con el inciso final del articulo 7 de 1a Ley 1150 de 2007, y en concordancia con el articulo 23
y 29 ded Estatuto Intemo de Contratacion - Acverdo 222 de 2019, establece las condiciones definidas por ef
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ESE. respecio de las garantias que deben constituir las
personas naturales yio juridicas que suscriban contratos con la Entidad, asi:

A. GARANTIA UNICA DE SERIEDAD DE LA OFERTA DESTINADA A AMPARAR LOS PERJUICIOS
V, DEL INCUMPLIMIE | .

Los propenentes prestaran como parte de su propuesta, garantia de seriedad de los efrecimientos que hagan
al Hospital Departamental de Granada ESE, en |8 cual idenfifiguen al ultmo como
ASEGURADCO/MBENEFICIARID, v a s mismos como TOMADOR/AFIANZADD, consistents an Pdliza expedida
por un Banco o por una Compadia de Seguros legalmente autorizada para funcionar en Colombia y
autorizado para la venta del producta, por valor equivalente al diez por cherto (10%) del presupussto oficial
estimado para la celebraciin y ejecucion del conirato, inchuido el Impuesto a las ventas y expresados en
pesos colombianas, la cual fendrd un periodo de validez de treinta (30) dias calendancs contados a partir de
la fecha da clerre del proceso de invitacidn plblica, y amparara como minimo, los siguientes riesgos:

» La no suscripcion del contratlo sin justa causa por parte del proponents seleccionado.
La no ampRacion de la vigencia de |a garantia de seriedad de [a ofera, en caso de que el término previsio
en & pliego de condiciones para la adjudicacion o suscripcion del confrato se promogue, siempra y
cuando las promogas no excedan de tres meses.

« Lo falta de otorgamiento por parte del proponente seleccionada, de la garantia de cumplimients exigida
por la entidad para amparar &l incumplimiento de as obligaciones del contrato.

« Elmefiro de la oferta después de vencido el termino fijado para la presentacion de olertas.

La garantia de seredad, una vez adjudicado el proceso de seleccidn, sera devuella a los proponentes, o a
sus fepresentantes o apoderados, previa soicitud escrifa, en i siguients forma: a) Al (los) adpudicatariols),
una vez sea aprobada la Garantia Umica de Cumplimiento dal respectivo contrato. b) A proponente calificado
an sagundo lugar, se le devolvera dentro de los treinta (30) dias habies siguientes a la adjudicacidn. c) A los
demas proponentes, con la comunicacitn de la adjudicacion. En caso de declaratoria de desiera le sera
devuelta a todos los proponentes una vez ejecutorado &l acts administrativa que |a declars.

Si el proponente es parsona natural y tena establecimiento de comercio, 8l tomador debe ser la persona
natural y no su establecimiento de comercia. Si el proponente es una persona juridica, (3 pdliza o garantia
daberd tomarse con ef nombre o razon social que figura en el cerificado de existencia y representacion kegal,
¥ no solo con su sigla, a meanos que ol mismo certificado diga que puede denominarse de esa manera. Si al
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propanents &5 un Consorcio o unitn temporal, |a garantia deberd tomarse a nombre de fodos sus integrantes,
Si se trata de Uinibn Temporal ademés dabe anotarse los porcentajes de participacion de sus infegrantes.

Ce presentarse emor en ef nombre o identificacion del beneficiario, tomador, vigencia, monio asequrado, no
estar refenida a la presente Invitacidn Cerrada con Formalidades Plenas, o no se allagaren las condiciones
generaies, el Hospital solicitara las comecciones del caso, las condiciones generales o requerird al proponents
para su firma, para lo cual ef oferente contard con un (1) dia habil,

25 0 a5 debe santener el o di dicha garantia, & pmprobante de pago de la prims e la
garantia de seriedad, salvo que en la misma s= especifique tal page.

Esta garantia de la seredad de |a oferta se hard efectiva en los siguientes casos:

« [En caso que la oferta fuere aceptada si el proponente no firna el confrato dentro de los teminos
establecidos.

Siel adjudicatario no cumple con los requisites de ejecucion dentra de ta opertunidad otorgada para ello.

* & el proponente no acepta fa correccion del precio de su oferta por emores antméticos o habiéndolo
aceptado no la comigiera en los téminos y tempos dados por k2 administracién,

En caso de promoga dai plazo def cieme de la convocatoria, del plaze de evaluscitn de propuestas, o de los
plazos para |2 Adjudicacion o del perfeccionamients del Confralo, la garantia debera promogarse, El
proponente tendra en cuenta, para efectos de la ampliacion del iérmino de vigencia de |a garantia, la Gitima
fecha establecida para las prormogas que generen la ampliaciin. En todo caso, dicha garantla se extendera
hasta la aprobackin de garantia que ampara los riesgos propios de la etapa contractusl,

B. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

El contrafista se cbilga a constituir, suscribir y presentar, dentro de los tres (3) diss habiles siguientes a la
fecha de perfeccionamiento del contrato, una garantia de cumplimiento de las obligaciones dervadas del
Cantrato, a favor de la Entidad Contratanie.

La garantia de cumplimiento debe tener |os siquientss amparos:

Tlaﬂl-ﬂuﬁd i r | amparos de |a garantia de cumg

lgual &l témino de ejecuckn
Amparg de X X 20 del contrato y cuatro (4) meses
cumplimiente mas contados a parlir de la

expedicion de las garantias
Calidad de los X x| 15 lgual al término de ejecucion
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suministrados mas contados a paric de la
gxpediciin de las garantias

. El valor equivalente es del 30 %

Garsta ke dii valor del contrato y en ningdn

;T:_'Dﬂﬂﬂhidﬂd X X 30 caso serd inferor a dostientos

extracontractual mﬂ”b’mﬂm s

La Garantia podra consistir en; Contrato de Seguro confenido an una Poliza.

El contratista constituira @ su costa y & favor del HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E. con
Nit. 8000370217, una Garantia Unica consisients en pbliza de seguros o Bancos legalmente autorizados
para funcionar en Colombia, maximo dentro de los cinco (5) dias habies siguientes & la suscripcidn del
contrato, y requerita de la aprobacion por parte del HOSPITAL,

Cuande la oferta &3 presentada por un proponente plural, como Unidn Tempeoral, Consorcio o premesa de
sociedad futura, |a garantia debe ser otorgada por todes sus integrantes.

El mecanismo para restablecer la garantia, cuande el confratista incumpla su obligacidn de obtenerla,
ampliaria o adicionarla, comespondera al descuento directe del valor requerdo para su restablecimiento, dal
monle adeudade al confratista comespondiente al 10% del valor del confrato pagadercs al momento de la
liquidacion del mesme.

El incumplimiento de la no constitucién de la garantia en el iempo establecido dara lugar a decretar el
incumplimiento del contrato,

EL COMNTRATISTA se compromete 3 ampliar ef valor de |a misma o su vigencia en el evento en que 52
aumente o adicione el valor del contrato o sa prorrogue o madifique su término de efecucian,

INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

Bl oferente no deben encontrarse incursas en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad o
prohibicicnes o conflicts de intereses que le impidan la preseniacidn de propuesta y la suscripcion de
contratos o actos surgidos en virtud de aste proceso de contratacidn, especialmente las consagradas en los
articulos B v 8° de la Ley B0 de 1903, en ol articulo 4° del Decratn 679 da 1884, aniculo 40 de |a Ley 734 de
2002, de conformidad &l Acuerdo Mro. 222 de 2019 del Estatute Intemo de Contrafacion en el Articulo 8%
Inhabilidades o incompatibilidades para contratar con el Hospital Depariamental de Granada E.5.E., y demas
disposiciones constitucionales ¥ lagales vigentes sobre [a materia. Cuando la inhabifidad o incompatibilidad en
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un proponentes sobrevenga dentro del proceso de seleccion o durante ia ejecucion del contrato, el proponente
o interesado sera refirado del proceso de seleccion o se dard por terminado el contrato,

La manifestacion sobre ausencia de inhabilidades e incompatibilidedes se entenderd hecha con la sola
presantacicn de la propuesta y rafificade con el corificado anexo No. 1 y 4. Iguaimente, el oferente invitads a
participar en el proceso debera fener en cuenta el contenido del arficulo 5o. de la Ley B28 da 2003
“Ganciones Administrativas®, en cuyo lercer incsso se establece: "El no pago de las muitas agui sefialadas
inhabilitara a la persona natural o juridica para confratar con el Estado meentras persista tal deuda, ssho que
s frate de procesos concursales y existan acuendos de pago segln la Ley 550 de 1999°, Bl proponente no
debe esiar relacionado an el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Repiblica, a
no Ser que se acredite la cancelacidn de ias obligaciones contraldas o la vigencia de un acuerdo de pago. El
proponente debera efectuar la manifestacion en fal sentido en la carta de presentacidn de la oferta. Las
caiidades y demas requisitos exgidos al oferente en este proceso de contratacion deberdn acreditarse
mediante ks documentos y cerfificades expedidos por la entidad yio autoridad que fuere competents,
conforme a la ley colombiana.

Que el Articulc B° del Estatuo Interno de Contratacin Acuerdo Mro. 222 de 2019 (...} pardgrafo primero:
Todas las personas juridicas nacionales y extranferas deberdn acreditar una exisfencia minima al momento
de suscrbiv cualguier confrafo con & Hospitel Deparamental de Granads ESE, de seis (6 mases,
Parégrafo Segundo: Las personas juridicas nacionales y extranjevas deberdn acreditar gue su exisfoncia
COMMO BMFesa, 10 serd Wlevior & la del plazo de ejecucion del confrao y un (1) afo mas [...).

CAPITULD 4
CONDICIONES CONTRACTUALES

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

En desarrollo del objeto del presente proceso el OFERENTE que cumpla con los requisitos minimos, ademas
de las establecidas en |a el capitulo 4 del presente terminos de referencia, contrae las sigulentes abligaciones

peneraies,

Ejecutar idonea y oporiunamente el objelo del contrato.

Aceptar los procedimientos adminisiratives que determine el HOSPITAL, para la ejecucin del contrato,

Obrar con leatad y buena fa en la ejecucion contractual evitando ditaciones v trabas que afecten el

debido desarrolla,

Llevar registros, archives y controles que se requieran para brindar informacion oportuna y confisble

respactos de los asuntos a su cargo.

Entragar las canlidades solicitadas de los elementos adguiridos.

Acalar las observaciones que formule el Hospital Departamental de Granada E.SE., a través del

supervisor durante la vigencia del contrato,

Dar noticla iInmediata &l supervisor del contrato de las novedades que puedan ocasionar |a paralisis de

ta ejecucion del contralo y ofrecer su pronta solucion bajo su completa responsabilidad.

B. Mantener informado al Hospital Departamental de Granada E.5.E. de cualquier circunstancia que afecte
ka debida ejecucion de! contrato,

8. Acreditar ef pago al Sistema de Sequridad Socisl en salud y pensiones, en los mings v porcentaies

astablackies en la ley, de conformidad con lo precepiuade en &l ariculs 23 de la Ley 1150 de 2007, las

personas juridicas deberan acreditar que se encuentran al dia en el pago de Aportes a la Segundad
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' DEPARTAMENTO DEL META
G% HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-Fé @
HORAHALA

Social Integral y parafiscales, debidamente suscrita por el representante legal o e revisor fiscal, de
conformicdad con el ant 50 de ka ley 789 de 2002 y articulo 23 de |a Ley 1150 de 2007

10. Atender los requenmientos efectuados directamente por ef contratante o por conducto del supervisor.
11, Conslituir las garantias.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

El conratista en desarrollo del objeto contractual tendra |as siguienies obligaciones;
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Desarmollar el objeto del contrato, de conformidad con la naturaleza def suministro, los presentes estudios
previes y la propuesta presentada por el contratista,

Aceptar los procedimientas administratives qua determine & HOSPITAL, para la ejecucion del contrato
Las dernés que confribuyan a garantizar el cump@miants del contrate,

Eniregar los insumes confraiados que cuenten con los requisitos minimes de Ley (regisiro INVIMA y
BPM), cumpliendo con la calidad, las condiciones y especificaciones técnicas, las cuales se deberin
especificer en ceda una de las referencias a oferar. En caso de insuficiencia del producio
{sedoanalgesicos, relajantes neuromusculares y medicamentos intravenoses) en o mercado deberén
rotificar al HOSPITAL, gue no cuentan con la marca que establezcan en el Anexo N°, 2 oferia econdmica
y en &l contrato, allegando certificacion de |a casa maliz o laboratorico en |3 que especilique esta
circunstancia, EL Hospital a ravés del Supenisor del confrato procedera a la verificacion de la
insuficiencia del producto en el mercado y realizard & contratista la soliciud de la cotizacion del producto
gue sustituye &l gue se encusntra escaso, a efectos de ser verificado en sus condicionss de precio en &l
mercado y calidad, para lo cual deberd emitirse concapto en conjunio con el quimeco famacéutico de la
instifucion para proceder a solicitar el suministro del producto; una vez cese la insuficiencia del producto
en &l mercado, of contratista deberd informaro inmediatamente ai HospitalEl nuevo producio debera
tener las mismas calidades, condiciones y especificaciones técnicas del contratado, y en todo caso el
contrafista s comprometa a suministrar siempre el producks que aparezca an k3 minuta del contrato, a
excepcion de las salvedadas anteriormante descritas.,

Mantener fijos e inmodificables durante la ejecucsin del confrato los precios ofertados en |a propuesta
presentada, la cual hara pante integral dal contrato.

La oferta debe contener las especificaciones tacnicas v garantias de calidad de los insumos requeridos.
Atender las wvisitas de audiloria que la enfidad considere necesano realizar @ las instalaciones del
contratista.

El confrafista debe tener disponibiidad de los insumos en mencian.

El contratista se compromete & entregar los medicamentos en condiciones oplimas y que eslen
debidaments empacados rotulados v sellados y cumgplir las nommas de acuerdo con el reguermiento
tecnico.

El contrafista se obliga gue los medicamentos tengan una fecha de vencimiento igual o supernior a ks
dos (2) afios una vez enlregados y verificados por & Hospital Deparlamental de Granada E 5.E.en el
Almacén, salvo cuando las pares acuerden de manera expresa que podra ser minimo de un (1) afo,
para o cual deberan suscribir carta de compromiso de cambio.

El contratista s8 compromete a realizar |os cambios de los medicamentos proximos & vencer, realizando
en comiin acuendo con el supervisor del contrato, los procedimienios comespondientes para la devolucidn
de estossiempee y cuando el Hospital previo aviso comunigue con tres (3) meses de anterioridad 2 su
fecha de vencimiento de cada uno de los medicamentas, en el caso de no aceplarse 18 devolucion &l
contratista incurre en @l incemplimients del suminisiro de los productos.
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11. Contar con la inscripcion ante la UAE, Fondo Nacional de Estupefacientes o Fondo Rotatorio de
Estupefacientes de acuerdo con lo establecido en la resolucion No1476 d 2006. Modificado por la
resohpcion 2335 de 2008 y el articulo 1 de 3 Resolucidn 1478 de 2012 expedidas por el ministerio de
Salud.

1L Garantizar [a cadena de frio y de almacenamiznto en el frasporte de los medicamentosde acuerdo con las
indicaciones dadas por el fabrizante; los medicamentos entregados deben estar empacados de tal forma
que se evite 2l nesgo de dafo o confaminacion, en caso contrario e contratista deberd reponerlos.

13. Reemplazar los insumos que no cumplan con k8s especificacionss originales o que no cumplan con las
condiciones en la recepcion téonica, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes &l requerimiento escrito
o werbad por pare del supervisor del contrato,

14. El contratista asurnira kos costos de frasporte, fleles, segures y similares que se ocasionen en raztn a ks
elementos suministrados.

15, Ef conlralista s2 compromede en el evento de que los insumes ofertados ne estén disponible en el
mercado por ka demanda del producto, s& podra acordar por un medicamento de menor valor que cumpla
k25 condiciones técnicas al ofertadoeste deberd ser remitido con el certificado del producto y el Hospital a
ravés del supervisor revisare ¥ en el caso de cumplir ¢on las indicaciones técnicas apropiadas el
medicamento podrd ser aceptadohasta que s2 nommalice la oferta en el mercado v baje la demanda de
dichos productos. Previo aviso por eserto al Hospital Departamental de Granada E SE.

16. Los productos deberdn ser entragados en las instalaciones del Almaceén General del Hospitsl
Departamental de Granada E.5.E, ubicada en la Calle 15 carrera 2 y 4 Tel en el horario establecide por ef
profesional del Almacén General del Hospelalquienes realizaran la respectiva entrada da los productos
objeto del contrato.

PARAGRAFO: En el evento y solo en casos excapionales por necesidad del servicio el Hospital requiera
algtn medicamente que no se detalbe en |a matriz descrita ¥ que s2 encuentre dentre de la clasificacién de los
medicamentos sefialados en el objeto del contrao, el supervisor del contrato solicitara  cotizacion del
medicamente y con justificacion e informe de la persona que brinda el apoyo tecnico al supendsor, se
realizara modificacion al contrato para ser incluido en la matiz de medicamentos en el contenido v sera
descontados del presupueso aceptada en el proceso contractal,

OBLIGACIONES ENTIDAD - HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E.

El Hospital Departamental de Granada E S.E. se compromete:

-
H

El HOSPITAL brindara al COMTRATISTA la informacion necesaria para el desamollo del objeto
contratado.

Garantizar elementos yio ka informacibn necesaria para el cumplimiento del objeto

Ejercer la Supervisidn y seguimiento permanente de |a ejecucion confractual.

Exigir el cumplimianto de las obligaciones por parte del CONTRATISTA. Pagar el valor del confrato en ks
terminos pactados v en ka forma como quede establecida en el misme.

La entidad piblica contratante no contraera ninguna obiigacion yio relacion laboral, ninguna cbligacitn de
tal naturaleza cormesponde al HOSPITAL y éste no asume responsabilidad solidasia alguna.

6. El Hospital entregara en calidad de amendamiento af conlratista las instalaciones donde funciona la
cotina, con kos equipes y elementos que en |a misma disponga mediante invertario solemne, al inicio del
contrate, & valor del armendamiznto incluye el pago de los senvicios plblicos que se llegaren a causar por
al uso de esa dependencia del Hospital,
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SUPERVISION

La Gerencia establecera para este contrato que la supenvision sea ejercida por el funcionario que para el
efects designe. El supesvisor debe revisar y avalar loda soliciud relativa a la modificacion, adician, prdmoga,
cogion, suspension, reinicio yio liquidacion del contrato o convenio 8 su cargo, e igualmente debera recir y
revisar los bienes, servicios u obras que se ejecuten en @l marco del contralo o convenio y verificar qua sa
hayan dasamollado con fundamente en las condiciones sefialadas en el mismo. En desarmolo de la
supervisin, ol supenisor deberd. Dar cumplimianto con ko establecide en el articulo 337 del Estatulo Intemo
de Contratacian, Acuenda Nro, 222 de 2019, Manual de Supervision del Hospital y Ley 1474 de 2011, asi:

1) Cumgiir con |as obligaciones de control y vigilancia establecidas por la Ley 734 de 2002 y 1474 de
2011, demas nommas y disposiciones concordantes.

2) Verficar & cumplimiento del objeto contractual y de las obligaciones contraidas por las pares,

3) Elaborar los informes de cumplimients de la ejecucion del contrate &i sa solicitan y las actas a que
haya kegar, remitiéndolos de manera oportuna a las instancias cormespondientes,

4) Verficar la realizacidn del objeto ded presente contrato en los témines y condiciones pactados en of
mismo.

5) Suscribir las actas de iniciacion. de recibo parcial, y a satisfaccion de los servicios objeto del
presante contrato y remitidas a la Gerencia para el respectivo archivo.

6) Revisar & imparlir visto bueno a los informes mensuales presentados por el CONTRATISTA vy
remitifos 3 ta Gerencia para el respective archivo.

7) Suscribir los demas docurmentos que s2 genseren en desarmollo del presente confrato y enviarlos a la
Officina da Gerencia.

8) Solicitar oporiunamente las adiciones o modifcaciones al contrato, cuando sea procedente.

9) Si durante la ejecucidn del confraio o al vencerse el ermino estipulado en &l s presenta
incumplimianto de las obiigaciones & camo del CONTRATISTA, debera informar inmediatamente &
ordenador del gasio.

10} Suscribir la certificacion del cumplimiento yio recibo a satisfaccién del objeto contractual, con el fin de
proceder al page cormespondienta, previa verificacion del cumplimiento por parte del CONTRATISTA
de sus obiigaciones con & Sistema de Segundad Social en Salud, Pensién y nesgos laborales, en
los porcentajes da ley.

EXPEDICION DE ADENDAS

Toda modificacion se harg mediante adendas numeradas, |25 cuales formaran pana integral da los t@rminos
de referencia. Las Adendas serén publicadas en las paginas Web del Hospital www hospdalgranada gov.co.
de conformidad al Estatulo Intermo de Contratacidn Acuerdo Nro. 227 de 2019 en el inciso segundo del
numersl 21,18, arficulo 2f°, al igual que en e Poral Unico de Contratacion SECOP I
hitps:!www contratos.gov.co/consultasfnicioConsultado para conocimiento de los inkeresados. Por lo
antesior, on cumplimiento con lo establecido en 1a normatividad vigante, [a entidad publicara las adendas que
g2 emitan en desamolio del procaso de contratacion y es responsabilidad de los oferemtes invitados consultar
los mismos.

Poorpeiii; B Doiche Lagarm -Procids: Caalda Admivalatia - Theness @ Covinaseihs - Crmpatia Wlal da Colenbic 54 5. — COVIC0L 5
BAH

TWEibes | faid Bedmic RANINEL RET@RET ~ AEDEH AREE BT CONEERGaN - COUSND 99 pIREIcEY 64 meACo) pIaenormes hen. 0BG 48 2000 - Foqpaa

uicicanepty. | Deparamets je G ESE ﬁ:""‘"




' DEFARTAMENTO DEL META
Gm“ HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-F8 @
T IRANADH, EMPRESA SOCIAL DEL ESTADG

NIT. B00037021-7 Version 1

La Entidad expedira y publicard modificaciones a los trmings de referencia mediante adendas, |as cuales se
ermitiran antes de |a hora prevista para el cieme del proceso, por tratarse maodalidad por invitackdn cerrada con
formalidades plenas vy suiglo a lo establecido en el Estatuto del Hospital en sus articulos 14° DE LA
MODALIDAD DE SELECCION POR INVITACION CERRADA COW FORMALIDADES PLENAS y 21.1.8°
TERMINOS DE REFERENCIA del presanie Estatito, en tad caso |a entidad podra ampliar hasta por un {1) dia
habil el cierrs del proceso.

LUGAR Y FORMA DE ENTREGA DE LAS PROPUESTAS

Los OFERENTES deberan entregar su propuesta de acuerde con lo consignade en la admisibilidad del
presents erminos de referencia, para lo cual debera ser en las instalaciones del Hospital Departamental de
Granada E.S.E., Calle 15 entre Cras 2 y 4 bamio villa climpica, Teléfonos 6500521 Ext. 104-106-180, tercer
ps0, Se publicard en la pagina Web de |a entidad: www.hospitalgranada gov.co, v el Sstema Electronico de
Contratacion Piblica SECOP |l itps.//www.contratos gov. colconsultasinicioConsulta do, para mayor
informacion al correo elecironico: confratacion@hospitalaranada gov.co,

FORMA DE ENTREGA: En sobre seliado en la oficina del proceso de Gestion Contractual, dingidos a ka
Subgerencia Administrativa del Hospital Departamental de Granada ES.E.

CIERRE DEL PROCESO CONTRACTUAL EN LA PRESENTACION PROPUESTAS

Una wez vencide el tarmino para la presentacion de ofertas, se procederd a realizar la respectiva Acia de
Cierre del presente proceso, con las propuestas que, hasta ka fecha y hora descritas en el cronograma hayan
sido presentadas, Acta que serd suscrita por |a subgerencia Adminisirativa y 1a que haga sus veces de Asesor
Juridico de la oficina de Gestidn Contractual que recepciona fas propuesias de conformidad al Estatuto
Interno de Confratacion vigente.

IX. Cronograma

Una vez establecidas las condiciones de la confratacion y los reguenimientos del Hospital Deparamental de
Granada E.5.E, hacemos extensiva la invitaclin de ser de su inferés, segin calendario asi:

ACTIVIDAD FECHA Y HORA LUGAR
Pagina electrdnica
PUBLICACION TERMINOS DE 96 de Jufio de 2023 hitps: /v contrates. gov.colconsul
REFEREMCIA tesfinicioConsulta.do, Porfal dnico
de Contratacion SECOP I,

Pagina web dol  Hospital
Departamental de Granada ESE

PUBLICACION DE ESTUDIOS ¥ 26 de Julio de 2023 www hospitakyranadagovey ¥
DOCUMENTOS PREVIOS ﬁﬁﬂ'ﬂf‘? Mmt
de Contratacitn SECOP Il

D arlarmerial 3 5§
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Pagina web del Hospital
Departamenial de Granada E.SE.
www hospitalgranada gov.co y

OBSERVACIONES DE LOS| Del 26 al 28 de Juio de 2023, | == .
pagina electronica
TERMINDS DE REFERENCIA it T corioale o vl
i Foral dnico
da Contratacion SECOR II.
PLAZO PARA LA 31 de Julio de 2023 e
FRESENTACION DE QFERTAS Y 03:00 pr Gm dahieba miso. 3 - uﬁ'c.ma? 5
CIERRE DEL PROCESO AP
Subgerencia Administrativa
Hospital Deparamental de Granada
ES.E. Cale 15 entre Cra. 2 y 4
VERIFICACION DE LOS Granada-Mets piso 3 - oficina
REQUISITOS  HABILITAMTES, 01 de Agosta de 2023 Subgerencia Administrativa
EVALUACION DE LAS Publicacion pagina  ekectrinica
PROPUESTAS https: . coniratos. gov . coiconsul
taginicioConsulta do, Fordal Unico
de Contratacién SECOP 1L

Del 01 al 04 de agosto de 2023 a

Hospital Departamental de Granada
ESE. Calle 15 entre Cra, 2 y 4
Granada-Meta piso 3 - oficina de

las 6:00 pm g .
TRASLADO DEL INFORME DE |Las _obsorvacionss _dshan| *71o"c00 ¥ Gerencl V0 2
EVALUACION, SUBSANACIONES | presentarse por escrite por el
Y  OBSERVAGCIONES AL ; .
INEORME DE EVALLACION
nicioConsuita.d
da Contratacitn SECOP I,
Pagina web  del  Hospital
Departamental de Granada ESE.
-hospitalgranada. qov.co ¥
ADJUDICACION 0 05 de Agosto de 2023 A o
DECLARATORIA DESIERTA erome i E*“‘”, o
iasiinicioConsultado, Porfal dnico
de Contratacitn SECOP I,
Hospital Departamental de Granada
ELABORACION ¥ FIRMA DE LA e R e ES.E. Calle 15 entre Cra. 2 y 4

MINUTA CONTRACTUAL

Granada-Meta piso 3 = oficina de
Subgerencia Admnistratva.

APROBACION DE GARANTIAS

Dentro de los cinco (5) dias
hébiles siguienies de |a firma del
contralo.

Hospital Departamental de Granada
ESE Calle 15 enire Cra. 2 y 4
Granads-Mefa pizo 3 - oficina de
Subgerencia Administrativa,
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PERFECCIONAMIENTO
EJECUCION

¥ Dentro de los cinco (5) dias
habdes  siguientes a s
aprobacion de las garantias,

Hospital Departamental de Granada
ESE. Calle 15 entre Cra. 2 v 4
Granada-Meta piso 3 - oficing de
Administracion y Gerencia.

Pagina electronica

SECOP I

Cualguler modificacion al crenograma, derivado de aspectos coma |a presentacion de observaciones a las
condiciones de los términcs de refersncia de los invitados a oferar, y la necesidad de dares respuesta a
dichas observacionas & informe de evalsacion o aviso para subsanaciin de reguisitos, que ameritan de
conformidad a los terminos v condiciones establecidos en el presenie rminos de referencia, e Comité de
contratacion deberd dentro de la evaluacitn finiquitar cada una de estas objeciones que los proponentes
invitados a ofertar realicen, para o cual se debe realizar a ravés de adendas que se publicaran en el Portal
Unico de Confrataciin a través del Sistema Electronico de Contratacidn Piblica SECOP || v pdgina Web del
Hospital en la cual se debe reformular nuevarmente &l cronograma restante.

Cordialmenta,

il

JESUS EMILIO ROSADO SARABIA

Gemanie E.S E,

Gas
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AMEXO Nro. 1 - CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Ciudad y fecha

Sefiones:

HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E.
Calle 15 entra Cra 2 y 4 Granada-Meta

(zranada-haia,

REFERENCIA: INVITACION CERRADA COM FORMALIDADES PLENAS Mo. 0133 DE 2023, PARA EL
SUMINISTRO DE SEDOAMALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS
INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E.

Respetados Sefones
Nosotros los suscritos o el suscribe actuando an (mi propio nombre persona natural o
en representacion de (persona juridica o natural —consorcio © union temparal, segln

sea el caso) de conformidad con las condiciones que se estipulan en los documentos del procaso de
INVITACION CERRADA, presentamos esta propuesta para el SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS,
RELAJANTES MEURDMUSCULARES Y MEDICAMENTOS INTRAVENOGOS PARA EL HOSPITAL
DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.SE y en caso de que sea aceptada nos compromedemas a cumpls
dentro de {a oportunidad comespondiente.

Declaramos bajo la gravedad del juramento;

Que esta propuesta y of contrato que llegare 8 suscribirse silo compromete al firmante de esta carta y &
qUEeNES represents.

Que ninguna entidad o persona distinta de ks firmantes tiene interds comercial en esta propuesta ni en el
contrato probable que de ella se darive.

Que conocemos en su iotafidad las condiciones de 13 invitacidn directa Mo. y demds
documentos del proceso y aceptamos los requisitos en ellos contanidos.

Que hamos recibido kes documentos gue infegran a invitackon y aceptamos su conlenido.

Que no menos halldhallamas incurso’s en causal alguna de inhabiidad e incompatibiidad de las
sefialadas en la bey ¥ no nos encontramos en ninguno de [os eventos de prohiblciones especiales para
contratar, {en case de unian lermparal, consorcio, debe manifestarse por fodos los infegrantes del misma)
Que estoy autorizado para suscribir y presantar [a Oferta an nombre del Proponente v estoy autonzado
para suscribir el contrato sl el Proponenie resulta adjudicatario del Proceso de Contratacion de la
referencia.

Cue la oferta econdmica y la oferta teenica estin adjuntas a la presente comunicacidn y han sido
slaboradas de acuerdo con los Documentos del Proceso y hacen parte integral de la Oferta,

e nos compromatemos a cumplir el objefo confractual en los plazos estipulados en la invitacidn,

Gue mespondend (mos) por la calidad de los bienes, contratades, sin peruiio de la constifucion de la
garantia, si 8 elo hubiera lugar.

Qe acepio (amos) 1as especificaciones tecnicas de la invilacion dal objeto contractual, si este llegare a
Suscniirse,

& & & & b
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el siguients cormeo electrdnico

(Jue fa propuesta tiene una validez de
Inwitacsiin directa,

- oEb e

[VALOR EN NUMEROS) MICTE.

En cas0 de consorcio o union temporal esta declarackin deberd ser suscrita por cada uno de los infegrantes.

(e de conformidad con ka Ley 1437 de 2011 {Codigo Contencicso y de Procedimients Administrativo)

Glue e presente Propuesta consta de () folios debidamante numerados.
()} MESES contados a partir de la fecha de cierre de la

Que el valor de la propuesta incluyendo impuestos es de (VALOR EN LETRAS)

Clue cualquier notificacion o requermiento relacionado con |a presante invitacin se me podra hacer por

awtorizo la nobficacion electronica de los Acios Administratives referentes al proceso.

Que para dar cumplimiento a fo establecido en la Ley 716 de 2001 en su articulo 4, Pardgrafo 3; bap la
gravedad de juramento y conociende las consecuancias juridicas que indica, manifiesto que me encuentro a
paz y salvo con el Estade por todo conceplo yio engo acuerdo de pago vigente

Arantamente,

Nombre ylo Razdn Social
Nit Nombee
CC. N oe
Direccion

CORREQ ELECTRONICO
FAX

Ciudad

FIRMA Y SELLO (")

"} NOTA: Este compromiso deberd ser presentado y firmado por el proponente con la propuesta respectiva. 5i

BE persona juridica, por quien conforme a la ley esté facultado; 5i es consorcio o unidn temporal por guien haya
sido designado representante en & documento de constitucidn, Si es persona natural, por ella misma; Si actia en

calidad de apoderado, debe eslar debidamente facultado por quien tenga |a legitimacion para hacerlo, caso en e cual

debe anaxar el poder comespondients.
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DEPARTAMENTO DEL META
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA
EMPRESA S0CIAL DEL ESTADO

| NIT. 800037021-7
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ANEXO Mo. 2 - OFERTA ECONOMICA

Lugar y facha

Safiones
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E.
Calle 15 entre Cra 2 y 4.
Granada-Meta.

REFERENCIA: INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS No. 0133 DE 2023, PARA EL
SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS
INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E.

Respetados Sefiones

Me permite presentar oferta econdmica de la invitacion Cerrada Nro. (133 de 2023 que tene por objeto

SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS
INTRAVENOS0S PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E.

De la siguiente forma:

ITEM BESCRIPCION PRESENTACION LABORATORIO CANT WALOR
| | ATRACLIRE] 25046 [RELATRALC AL AP e
J5HG/T5 HL AR 1T ST AN ) 11y L
4 | ATRACURIO BESOLATD ZEMG2ML CANIOD UND SECHAFLREA, y
3 | ACRERALERA TMGTTML AP CAIS X100 AMP FRESENIUS KA :
5 wﬁmm [EPINEFRINA] IMG/IML | CAJA X 400 AMP FISA :
i ADEENALINA (EPINEFAINA} IMG/IML | CAJA X 100 AMP BICSAND | SICMAFARMA :
AME #
5 | ADRENALTNA MG/ 1ML ANP-RYAR 14 € 100 AMP RYAN 1
. AMPICILING + SULBRCTAM CATA X5 VIALES DELTA,
[AHPEDELTI1 5GR POLY INY- o e |
i ATROFTMA SLILFATD TMEFL AMP | CAJA X 10 BIOSKKG A
a | ATROPTNA SULFATD 1MG/ML AHP [ CAda X 100 FRESERILIS KA : —=
10 | ACETKISINA EMGTZHL CAMA N 6 AMB SICHAFARMATTROLE A :
= AMECLILARINGINA 100 MG POLVD TR0A % 1 WIAL PFIZER:
LIOF. PARA TA) L
12 ALTEPLASA SOMG POLYD LIOFILIZADG | CR18 X 2 WIALES BOEHHIMGER
PERA RECORSTITUR i
13 | BROMURG GE ROCURGHID VIAL S0MG | CALA 45 VIALES ADEPHARHA :
14 BROMURD ROCURDNDD S0MGSML Cala XD VITALIS o
FOW
is BROMURD DE ROCURONID SOMGISML | CAIA X 1D AHF FRESEMILIS KADN
ANE 1
— 15 | BROMURD T ROCURCHID CATAXLD WIALES a0
| [ESMERONJSOMGEHL S0L INY 1
17 | BROMURO DE ACCURDMIO SOL THY CAJA X 100 AHP BECISANC SICMARAE MA
L VITAL B CUSPOMIBLE I L
18 | BURINEST (.75 PESADD_ AMP ¥ 4 M|, ¥ 34 AMPOLLEFALE | ROFSOFH i
19 | BUPINEST 0.75%APP X 10 ML CAM % 34 AMPOULEPACK | ROFSOFY] 1
20 | BUPIROP 0, 5% PESADD ¥ 4 P | CAME ¥ 24 AMPOLILEPATY, | ROPSORH 1

EAB.

Frapsda:
L) #rp Beage Mprirer Feeoesar
i Dpariorw ool ce Crivuids ESE
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NIT. BOOO37021-T Version 1
11 | BUFIRDP 0.5%% 5/PAEPP X 50 ML RIS N 29 AMPOLUILEPACE ROFS0PH 1 i 1
57 | BUPIVACATNA CLORFIDRATD CAIA ¥ 100 AMP EIOGARD | GICMAFARMA
SOMGIIOHL 1
27 | CISATRACURIC 10MG CALA X5 VIALES ADSPHARPA :
24 CESATRACURIO LOMG SHL TR 10 YITALTS i
25 | CISATRALLIRID EESILATO WHG ML CATANLD IS :
26 | CLIRGAMIEINA ER0MFEaHL TAGA X 100 AMP FRESENILIS KABL :
27 | CLIRDAMICIN EDOMGHAML CAM ¥ § ANP BLASKON :
og | CLARITROMICERA 500 MG POLYO CAA X 1 VIAL HORS [RAY FLIART SA5
LIOFELETRDD 1
2 | CASPOFUNGIRA 50 MG FOLVD CAJA X 1 VIAL MERCE, SHARP & DOHME -
PARS RECONSTITUIR FROSST 1
S | CASPGFUNGINA 50 MG POLVO EATA X 1 VIAL DR, REOOTS
LIOFILEZADD PARA RECOMSTITUIR LABORATORIES LIMITED 1
37 | CAFEINA CITRATO 20 MG/ ML TAJA X 10 AMP AMAREY NOVA
SOLUCHON INYECTABLE N 1
L F DEXMEDETOMID NS I00MG2ML CATA 1040 LD BICEAND [ SICMAFARMEY
R L T — I
1 DEXMEDETOMIDING 0.7 MG/ 2 ML 500 | CAJAXSVIALES HLUMAE
Iy i
= uau‘ut‘n:rmm DI 0.2 MGy 2 ML SOL | CAJA X § VIALES ADSFHARMA
1 |
o | DEAMEDETOMIDIN J00MG/ZML 501 | CAJA X § AMP H.BRALN
i
5 | DOPAMINA CLORRIDRATO 200MG CAIAXIDD LND FRESENIUS/SANDERS ON
AMPUEML 1
<7 | DOPAMINA CLORHIDRATO 200MG CAJA X 100 AMP BIOSANGD | SICMAFARMA
| AMESIL 1
38 | DIATEPAM 10MGIML S0 INY LA X 100 AP EIQSANG |/ SICMAFARHA i
 DOMPERIDONA AMS K 1ME/SML AHFOLLA SANCF] AVENTTS. 1
4 | PORIPENEM 300 MG S0LUCHON CAIA X 10 AMF WICAR
IMYECTABLE s 1
41 | ENCIAPARINA SOCICA 20MG CAIA X 10 JERINGA DELTA,
— e Im"t' 1 .
4z | ENCHAFARTHA SCDICA 400G CAJA X 10) JERINGA DELTA |
e FRELLENADA 1
43 | ENCHAFARTNA SCEICA E0MG CAM ¥ 10 JERINGA DELTA,
- FRELLEMALLA — 1
44 | ENCHAPARINA, SOORCH BOMG CAJA ¥ 10 JERINGA DELTA,
PRELLENAD 1
a5 | EXTAPEREM 1 GR POLVD LIOFILIZADD | CAM X 1 VIAL MERCK, SHARP & DOHME
PARA RECCNSTITLIR 1
FILGRASTIM 300 MCG/ 1ML SOLUCION | SOLUCION INYECTABLE O | SBANDOZ
44 | INVECTABLE FARA PERFUSION £
[zrzic) JERJNGA FRECARGADA i
FONDAPARINUY SCOICD 2.5 MG/0,5ML CAJA X I JERINGAS | ASPEN
V| soLucION INYECTARE | PRELLENATAS j
a5 | FENTAKEX FENTANILO 05MG SOLINY | CAJA X 20 AMP CHALVER
AP 1
o5 | FENTANILOI 0,5 G AMPOLLA OE CAJA, X 10 8P HRRAUN
YIDRED X 10 ML 1
wy | FERTARILD B, SHGTOML CAJA X 10 AMP FREGENIUE |
53 | FENTAMILD O, 5MG/10ML | CAJA X100 UMD HICSAND | SICHAFARMA -
o | FESTANILD D.5MG/10ML AMP CAAX 25 VAN x
&3 | PENTANDLD SOMEGR CAIA X 5 AMPOLLAS BLASKIOY :
4 | FENTANELD D LMG/ZML AMP CAIA X 10 BBRAIN :
g5 | FENTTOINA SOCICA Z50MG/5ML CAlA X 100 AMP BIDSANG | SICHAFARHEA, :
T g | FITOPENADIONA T0MG TML CAIA X 100 ARF EIOSAND | SICHAFARHA :
7 | FITOMENADICMA 1HGYIML CAIA X 100 ANP BIOSAND | SICHAFARMA :

SAR.
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@ GLUCOHATD DE CaLCTD 8059 CA8 X 25 hME FRIALIM
PECHLOML o i
EAMCECLONVTR 500 MG POLVD CALE X 1 WAL WITALLS
53 | LIOFILIZADD PARS RECORMETITUIR A ,
@ HEPARINA 500 50001 AMP SR 25 FCOOD VIAL REXT PHARMA 1
51 | PEPRRINA (HEFAMAX ) 50D S000UL CAES MO0 VAL BLAY -ERASIL
- 508 WY — 1
| g2 | HERRRINA SOEI0A 25000LISHL AP FEESEHILES KARI 3
KETAMINA, CLOAHIDRATC SOOMG, 10HL | CATA, X1FIAL LAY ;

KETAMINA CLOAHIDRATO SOEPG 1 0HL

CATA X100 WIALEES

Rirap

20MSE

o5 | LINEZCLID 500 MGI00ML SOLLICION | CADA X 2 BOLSAS. X 300 ADISPHARMA
HYECTABLE ML L
56 | LEVETIRACE TAM 500 MG TABLETA CAI X 30 GLANCSMITHRLINE T
e LEVOSIMENDAN 2.3 MG/ML SOLUCION | CAM X 1 VIAL AEEVIE
THYECTABLE !
8 MERDPEREM 1 GR/MHL POLYO PARSY CAJAN 1 VEAL FRCCAPS ;
BLE
s MEROPFEMEM | GRML POLYO PARA Cals W 10 WEAL ANTIBZOTICDS DE
SOL COLOMELA !
o | MERGPENEM 500 MG/ML POLVO CAIRX 1 WIAL PROCAPS
LEQFILIZADD FARA RECOMSTITUIR, i
71 | MIDAZOLAM SMGISPML AMP CAIAX 5 AMP CHALVER
T2 | MIDATOLAM SHGISTL AMP CAlA X 100 SICMAPARFIA
73 | MIDATOLAM SHGISML AMP CATA K & HLIMAY,
74 | MIDAZOLAN SHGISML AHF A X 20 AMP 1L, BALIN 1
75 ’ L AHE CIAXS AP 1
6 | 5 L AM= C1A AMEREY MOVA 1
77 | MIDAZOLAM SOmariimL VITAL NG | CAJA X 100 AMPOLLAS SICHAFARMA, :
o
e MIDASDLAM L5 MGHEL X 1 ML LA ¥ 5 Ape BLASKINY
AMPOLLA DE VIDRID L L
75 | MIDAZOLAM I5MGTIHL [DORMIPRON) | EAM K5 AMP CHALWER 1
MIMAZOLAM 15 MGARL SOLUCION CAOR ¥ 5 AMP APMAREY NOWE
B0 | dnvecTABLE i
MIDAZOLAM 5 MG™L X 3 ML AMPOLLE | T8 X 10D AMP BERALIN
1| b vipRin i
£ | MIDAZOLAM 15MG3M, 50U DY CAJA X LODAME BIOSAND | SICHAFARMA "
0 METILPREDNISOLDMA, [SUMITRICH CAIA X 50 AMP BLAL
SIMG INY FCA - S 1
s | METOTREXATD 50 MG/2ML SOLUCEON | CAJA X1 VIAL FRESENILS KARL
- IMYECTASLE i
RS | MOREFINEFRINA AMG/AML S0L INY | CAJA X 10 AMP P54 1
| BB | NOREPINEFRINA #AGAML AMP CA1A X § AHP 1 |
B7 | NOREPINEFRIMA #MGAML CAIA X 10 AMP SICMAFARMA] KWALITY ” 1
i |0 AMP-DELTA | CAJA X 10 AMF LAR. DELTA 1
R | ONITOCINA 10U11ML CAJA X 100} AMP FREGENILE KARD 1
50 | OXITOCINA I0UIIML CAIA X 10 AMP VITALIS 1
oy | PROPOFCL 10MIGIHL FRASCO VIAL 20 | CAJA % 1 VIAL BLASHCHY
P, 1
g | PROPOFOL YOMGIML FRASCO VIAL 20 | CAJA X 1 VAL HEXTPHARNA
P 1
33 FROPOFRDL I0MGML FRASCO VIAL 20 | CAN X 10 VIALES HUrMAX
ML =— 1
PROPOFOL LIFURD 1% FRASCO WIAL | CAM X 10 VIAL EERALTY
Hlanm oo 1
PROPOFDL 1% X J0ML CANS ¥ 1VEaEL SECHAFARHA ¢ MAFROD
i LIFE. !
PP ACTL IR A TARDERTTAM AR X 1 VILA DELTA
% | (DELBACTAM) 46/0.5G AMP !
a7 EEMIFENTANELD IMG S0L INY- CAJAX 10 WITALLS i
I:B'lFEHT.IHH,.IJI:H.AFE‘-l'I'H.I}F‘lW CALE X 5YIALES CHALVER
a1 | LOFILIZADO)

Karing Corcho (Lagares —Process; Boslitn Admirslsla - Téoico on Conbalacas < Compalis \ial de Colomtla 5 AR - COWCOL
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DEPARTAMENTD DEL META -
% HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA HDG-GC-F6 o)
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Eul REMIFENTANIL mg CAIA X5 VIALES EERALM 1
1601 | REMIPENTANILO THE CAIA K5 VIALES HEXPHARPA 1
101 | REMIFENTANILO 2MG CALA X § VIALES HLPMAX 1
REMIFENTANILO ZMG SOL INY. VITAL | CATA X & VIALES BI0SARG | SICMAFARMA.
102 [ NO DISPONIBLE
1
103 | SULFATD DE MAGHESID 169 X 10ML Tl HOFS0PH 1
104 | SULFATO DE MAGHESID 10% € 10ML__| COA X 100 PLEA 1
15 | SUMICORT HICROCORTIZONA 100MG | CAJA K 100 VIALES BLAL
POLY FOD 1
105 | FUGAMMADEX 200MG/ZML 50U INY | CAM X 10 VIALES MERCK SHARP & DOHME
LVIAL - 1
107 | SURFACTANTE PULHONAR 120 AR % 1 VIAL AMAREY NOVA
HG/L.5ML SOLUCION SHYECTAELE el 1
{08 SURFACTANTE FULMONAR 240 MEIML | CLA X 1 VIAL | AMEREY HOVA
| |
1
g | FURFACTANTE PULMONAR 75 MGAML | CAM K 1 VIAL ABBVIE 5.A5
ISP INY 1
110 | SURFACTANTE PULMONAR 25 MG/AML | GAOA X 1 VIAL ABEVIE 5.A 5
SUSP. INY 1
11 | TIGECICLINA 50 MG POLVD CAJA X 10 VIALES PFIZER
LIGFELIZADS PARA RECOMSTITUIR 1
113 | VASOFRESINA 20LI1I ML APE TIA X & AHF DPRESEIN !
115 | YASOPRESINA 20UI/ML AMP CIA X SAMP ACISPHARMA |
| j4 | VASOPRESINA J0UIML AMP CIAX 1 ¥IAL PIEA 5
115 WASOPRESINA 20U1/ML AMP C1A X 5 AHP KELTPHARM A .
115 | PANCOMICINA SO0MGTOML SOUTNY- | CAJA % 1 VIAL LA -BRASIL 5
iiF WAMCOMICING 500 MG POLYD FARA CAJA X I5AMP SNTIRIOTICOS CE
SOL IMY o COLOREIA 1
118 | YORICONAZOL 700 MG POLVO CATA X 1 WIAL FFLER
LIDFI PAZA RECONSTITULR 1
WACUNA CONTRA NEUMOCDOD CAAX I AMPOXO5HL | M50 |
119 | POLIVALENTE S0 LCTON INYECTARLE |
pEngumowax I3 ) 1
170 | ALEUMINA HUMARNA 20% FRAGLD X S0ML BAXALTA
Pl el 1
121 | ALERIFETRA HUMANA 205 FRASLCO X GOML SCANDINAYTAMEG ALANE :
137 MLEUMINS, HUPANA 20% FRASCD B LML KEDHE M i
173 | BLELIMINA HUMANA 20% FRAGED ¥ SIPL [EL BEMEING ;
{7a | ALELIMIRA HUMANSA 20% PRASCD X SIML AMARET NOWA ]
175 | ALBLIMINA HUMANA 204 FRASC X SOML l BLAU :

Em diferencia enre las letras y nimenos, hard prevalecer la expresidn en letras sobre la de bos
numenos, de conformidad con lo dispuesto en el ariculo 523 del Decreto 410 de 1971, Cadigo de Comercio,

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Mombre: [Insertar informacion)

Cargo:

[Insertar informacicn]

Documento de identidad; [Insertar informacion)

Ciudad

Direccian:

Telefon

o
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ANEXO Mo. 3 - COMPROMISO DE TRANSPARENCIA
Lugar y fecha

Sefiores _
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E, s
Calle 15 entre Cra 2 y 4 Granada-Meta. !
Granada-Mata.

Proceso de Contratacion [Insertar informacion] [Nombre del representante legal o de ke persona natural
Proponente], identificado como aparece al pie de mi fioma, [obrando en mi propia nombre o en mi calidad de
representante legal de] [nombre dal Proponente], manifiesto que:

1. Apoyames la accion del Estado colombiane y del HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ESE.
para forialecer |a fransparencia y ka rendicion de cuentas de la administracion plbiica.

2. Mo estamos =n causal de inhabilidad & incompatibilidad alguna para celebrar el contralo objeto dal Proceso
de Contratacidn [insertar informacion].

3. Mos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, scbomes o cualquier forma de halagoe, retnbuciones o
prebenda a servidores poblicos o asesores da fa Entidad Contratante, directamente o a trawés de sus
ampleados. contratistas o tercern.

4. Nos comprometemos & no efectuar acuendos, o realizar actos o conductas gue tengan por obisto o efecto
la colusion en el Procaso de Contratacion [Insartar informacion].

5. Mos comprometemos a revelar la informacidn que sobre el Proceso de Confratacion [Insertar informacién]
nos soliciten los organismas de control de la Repiblica de Colormbia,

B. Conocemas las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso transparencia,

En constancia de ko amteror fimo este documento a los [Insedar informacion] dias del mes de [Insertar
Informacian] de [insertar informacidn).

[Firma representante legal del Proponente o def Proponente persona natural]
Mombre: [insertar imformacicn)

Carge: [Insertar informacion]

Documento de Idertidad: [Insertar informacion]

Ciudad:

Direccion:

Tekefono:

o ]
| —— :T;cmmqau.am:'mmmm-1mnm-m-wummmma—mrzﬂ _#- .
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AMNEXD 4
CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES Y/O CONSULTAS
Lugar y fecha
Sefioras

HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA ES.E.
Calle 15 entre Cra 2 y 4 Granada-Meta,
Granada-Meta.

REF. INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS Mo, 0133 DE 2023, PARA EL SUMINISTRO
DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS
PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.5.E.

Asunto: Declaracidn juramentada de inhabilidades e incompatibilidades
EL SUSCRITO [LOS SUSCRITOS] DECLARA [N] QUE:

[Cue conocemos] Conczeo las causales de inhabilidad & incompatibilidad para contratar con la Entidades
Estatales de conformidad con las Leyes 80 de 1993, 0734 de 2002, 1150 de 2007, 1474 de 2011 y demés
normas sobre la mataria,

Yo [actuando en nombre propio] [NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL YO APODERADO), identificado
con cédula de ciudadania No. expedida en , dectaro bajo la gravedad del uramento
gque s2 entiende prestade con la firma del presente documento, gue no [nos enconframos incursos] me
encuentro incurso dentro de las causales de INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD Asi como las sanciones
establecidas por transgresion a las mismas conlenidas en la Ley 734 de 2002 y los efectos legales
consagrados en el articulo 44 numera 1 del Estatuto Contractual del orden o constitucion legal contemplados
en los articuios 8 y 9 de la ley 80 de 1.993, ley 45 de 1.990 arl, 127 de la constitucian politica de Colombia y
dermds normas concordantes asi como aquellas que actaren, modifiquen o deroguen, para suscribir contratos
con entidades gubemamentales descentralizadas, ni para parficipar en e presente proceso, y que
consultados los antecedentes discipinarios, judiciales, boletin de responsables fiscales y el Registro Nacional
de Medidfs:l Corectivas RNMC, no s& registra ningin antecedente respecto de la (5} persona (s) agul
sofialada (g).

Dado an & Municipio de alos gel mes de de20__.

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persana natural]
Nombre: [Insenar informacion]

Cargo: [insartar informacion)

Documento de Identidad: [Insartar informacian)

Cludad:

Direccicn:

Tedéfono:

— ::_‘i'gncmuqm-ﬁm Geahon ADTansTaivg - TBonen mn Carialactn — Corpiin Vial de Cocmba 5 AL - COWCOL S&
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ANEXD No. 5
FORMULARIO DE EXPERIENCIA
Ciudad y fecha
Sefiores

HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E.
Calle 15 entre Cra 2 y 4 Granada-Meta
Granada-Meta.

REFERENCIA: INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES FLENAS No. 0133 DE 2023, PARA EL
SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS
INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E.

Respetados Sefores

De conformidad con las condiciones que se estipulan en los documentos del proceso de Modabidad de
Seleccion por Imvitacidn Cemada con formalidades Plenas Nro. 0133 de 2023 que liene por objeto,
nresentamos e formulario de expeniencia para la INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLENAS
Mo. 0133 DE 2023, PARA EL SUMINISTRO DE SEDOANALGESICOS, RELAJANTES
NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL
DE GRANADA E.S.E.

Asunto: Experiencia

El progonente debe diligenciar este formutario, consignando en &l la experencla que pratenda hacer valer en el
presanis process.

_ NOMBRE | VALORY | FECHA DE
MCNEG: | CQBETD DEL PLAZO | INICIACIO | gy DE TERMINACION
DEL | DEL | conrams | DER [ N (DA (DI, MES ¥ ARO)
CONTRATO | CONTRATO TA CONTRAT %‘I"
0 AND)

(El oferente deberd diligenclar el cuadro anterior con la informacion de los confratos suscritos que al
momento de diligenciar el presente formulario deban estar liquidados, atendiendo lo dispuesto en la
presente invitacion, anexar cada uno de las certificaciones yfo confratos con su respectiva acta de
liquidacion si es el casa).

Cordialmente,

[Firma represantante legal del Froponente o del Proponente persona natural]

Momibre: [Insertar informaciing

Camo: [Insertar informaciaon)

Documento de ldentidad: [Insertar informacian)

Ciudad:
Direccion:
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FORMATC DE CONOCIMIENTO DE PROVEEDORES

(3E ADJUNTA ANEXO EN PDF PARA SER DILIGENCIADO Y ENTREGADO CON LA OFERTA
ECONOMICA)
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FORMATO DE NO ESTAR INCURSO EN CONFLICTO DE INTERES

Cidad y fecha

Sefiores Jll'Ef'l
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADA E.S.E. g
Calle 15 entre Cra 2 y 4 Granada-Meta.

Granada-Meata

REFERENCIA: INVITACION CERRADA CON FORMALIDADES PLEMNAS Mo. 0133 DE 2023, PARA EL
SUMINISTRO DE SEDOAMALGESICOS, RELAJANTES NEUROMUSCULARES Y MEDICAMENTOS
INTRAVENOSOS PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE GRANADAES.E

Ref.: CERTIFICACION DE NO ESTAR INCURSO EN CAUSALES DE CONFLICTO DE INTERESES

Cordial sahwdo,

Por medio de la presente, con el fin de que integre los soportes previos requeridos para la suscripcidn del
presente contrato, manifiesto bajo la gravedad de juramento que ne me encuentro NCUFSD en ninguna casal
de conflicto de intereses, inhabilidad @ incompatibilidad de aguellas establecidas en la Constiucikn Politica de
Colombia. asi como fas de los articulos 8 y 9 de la Ley B0 de 1993, los de las Leyes 724 de 2002, 1474 de
2011 y los del Decreto Ley 019 de 2012, y las demés gue hayan sido constifuidas en la ley.

Conforme Io anterior, manifiesto sar el Gnico responsable por ks efectos de la presente declaracikin, y por o
tanto asumo todas las consecuencias juridicas que ello acarrea, tanto penales, como disciplinanias y fiscales.

|gualmente, manifiesto saber el contenido dal aniculo 442 del Codigo Penal, que estableca: "Falso testimonso

El que, en actuacién |udicial o administrativa, bajo la gravedad del juramento ante autordad competente, Ealle
a la verdad o la calle total o parciaiments, incurrird en pasiin de cuatro (4) a ocho (&) afios”,

Cordialmants,

Firma:
Mombre completo:
Identificacidn:
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FORMATO DE NO ESTAR INCURSO EN INASISTENCIA ALIMENTARIA

BE5

(Se DESCARGA el certificado de REDMA )
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FORMATO DE NO ESTAR INCURSO EN DELITOS SEXUALES

(SE descarga el certificado de hitps:/finhabilidades.policia.gov.co:B080 - POLICIA NACIONAL)
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