Metrosalud.

ADENDA NUMERO 1

CONVOCATORIA PUBLICA PARA LA CONTRATACION DE LA PRESTACION DE SERVICIO DE
LAVADO, DESINFECCION, DESMANCHADO, RECOLECCION, DISTRIBUCION, CONFECCION,
MARCADA, REPARACION, RECONVERSION Y TRANSPORTE DE ROPA HOSPITALARIA

En el proceso de contratactdn de la ES.E. METROSALUD cuyo objeto es La Empresa Social
del Estado METROSALUD, estd interesada en recibir ofertas de para Contratar los servicios
de lavado, desinfeccion, desmanchado, recoleccidn, distiibucion, confeccién, marcada,
reparacion, reconversion y transporte de ropa hospitalaria en las Unidades Hospitalarias v
Centros de Salud Santo Dominge Sabio, Campo Valdés y Poblado, de acuerdo o los
términcs de referencia publicados en pagina web el dia 8 de Febrero de 2017 y conforme
a la solicitud de aclaraciones presentadas el dia 13 de febrero de 2017 por la empresa
Lavaczono S.A.S se hace necesario modificar los términos de la referencia, de la siguiente
manerq;

PRIMERO. Modificar el numeral 1.2 objeto de la invitacion, con el fin de retirar el Centro de
Salud Poblado y Campo Valdez,

1.2 OBJETO DE LA INVITACION

Contratar el servicio de lavado, desinfeccion, desmanchado, recoleccidn, distribucidn,
confeccion, marcada, reparacion, reconversion y fansporie de ropa hospitalaria en las
Unidades Hospitalarias y Centro de Salud Santo Domingo Sabio,

SEGUNDO, Modiificar el numeral 5.7. LUGARES, FRECUENCIA'Y HORAR!O DE RECOLECCION

DE LA ROPA, para retirar el Centro de Salud Campo Valdez y adicionar la ruta de la Unidad
Hospitalaria de Castilla

5.7. LUGARES, FRECUENCIA Y HORARIO DE RECOLECCION DE LA ROPA

La recoleccion se redlizard en cada una de las siguientes Unidades Hospitalarias y Centros
de Salud de Metrosalud de acuerdo con el siguiente cuadro

UNIDAD HOSPITALARIA FRECUENCIA DIARIA DE RECOLECCION Y ENTREGA DE
ROPA
Unidad Hospitalaria Belén 2
Unidad Hospltalaria San Antonio De Prado 1
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Unidad Hospitalaria San Javier ]

Unidad Hospitalaria San Crisiébal 1

Ceniro de $alud Menial San Cristobal - }

Unidad Hospltalaria 12 De Ocluibre 1

Unidad Hospitalaria de Nuevo Qccidente i

Unidad Hospitalaria Santa Cruz 1

JUnidad Hospifalaria de Castilla i

Unidad Hospitaloda Manrique 2

Centro De Saolud Santo Dominge Savie I

Los horarios de recoleccion y enfrega de ropa se coordinaran con los adminisiradores de
cada Unidad Hospitalaria y con los Direciores de los Centros de Salud con el fin de que estos
prevean la programacion del personal de la unidad que se destinara. Es importante anotar
gue el servicio de recoleccidn y enirega de ropa obligatoriamente debe redlizarse de
manera diaria y como minimo con la frecuencia establecida en el cuadro anterior,
iguaimente se podrd readlizar solicitud de recoleccidn por parte del Coordinador
Administrativo si el servicio asi lo reqmere

El contratista deberd dlsponer de personal propic en el servicio de lavanderia en las ¢
unidades hospitalarias y para el pesaje y despacho de la ropa sucia y la entrega de la ropa
limpia se hard acompaiiar de un empleado de la empresa para el conteo y firma de la
plantilia.

TERCERO. Adlicionar al numeral 5. Condiciones técnicas que deben tenerse en cuenta por
el proponente dl momenio de prestar el servicio, lo siguiente:

E coniratisla deberd proporcionar las bdsculas en las 9 unidades hospitalarias para el

pesdje y despacho de la ropa sucia v la entrega de la ropa limpia. La cdlibracion de las
bdsculas deberd ser redlizada por Metrosalud.

CUARTO. Modificar el numeral 18.2. Documentos financieros, para modificar la fecha de
entrega de los documentos al treinta y uno {31} actubre de 2016.

18.2, DOCUMENTO FINANCIEROS
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El andlisis de los documentos financieros no otorga asignacion de puntaje, pero conducirg
a determinar si el oferente tiene capacidad financiera para celebrar el contrato en los
1érminos establecidos enla presenle invitacion, porio tanto el proponente deberd presentar

los siguientes documentos, sobre los cuales se realizord la verificacién de la capacidad
financiera,

v Estados Financieros. Los proponentes, sean personas juridicas o personas naturales,
deberdn adjuntar los estados financieros a Treinta y uno {31} de ocliubre de 2016. En el
caso de presentacion de proponentes con la figura de Consorcio o Unidn - Temporal,
los documentos de cardcter financiero deberdn presentarse por cada uno de los
integrantes que conforman el Consorcio ¢ la Unidén Temporal.

Los proponentes deberdn enfregar 1os estados financiercs con la siguiente informacion,
con la cuat se habllitara o no la propuesta:

v Balance General a Treinta y uno {31} de oclubre de 2016,

v Cerlificado dl Balance General a Treinta y uno {31) de octubre de 2016, suscrito por
el Contador PUblico v el representante Legal .

v Folocopia legibles de la tarjeta profesional del contador

v Formato Anexo nUmero 3 de informacion financiera diligenciado

VERIFICAC!ON INFORMACION FINANCIERA

Con el fin de garantizar la sotvencia econdmica y patrimonial del proponente, que asegure
a la enfidad la ejecucion sin riesgos econdmicos del cbjeto a contratar, se examinard la
informacion financiera reflejada en el balance general a Treinta y uno {31) de octubre de
2014, en relacion con su caplial de rabajo, nivel de endeudomlemo y el indice de liquidez,
de la siguiente manera

INDICADOR O [CONDICION oo e

I Ccpltal de trabouo Igual o superior al 20% del valor fotal de la
propuesta prasentada

2. Endeudamiento Iguat o inferior al 70%

3. Liquidez lgual o superior a

Cada uno de los propenentes deberd caleular los indices antes descritos de acuerdo con
las cifras contenidas en los Estados Financieros a Treinta y uno {31) de octubre de 2014,

i
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diigenciando para ello el Anexo Numero 3, "Formalo Resumen de Informacién Financiera",
el cual debe anexarse a la propuesta.

Los indices calculados de capital de rabgdjo, endeudamiento vy liquidez, se expresaran de
la siguiente forma:

Liquidez: El valor se formard con dos (2} decimales y sin aproximaciones.

Endeudamiento y capital de frabajo: El valor se formard con nimeros enteros aproximando
por defecto. Ejemplo: §i el indicador da como rasultado 65.5, se aproxima por defecto a 66
v si el resullado es 65.4, se aproxima por defecto a 65.

Capital de Trabaio: {CT). Es la diferencia enire el actlivo coriente y pasivo corriente,
constituye los recursos de que dispone un negocio para cancelar su pasivo a corio plazo.
Sirve para medir la capacidad de una empresd pard pagar oporftunamente sus deudas en
un periodo no mayor al del ejercicio fiscal.

CT = Activo carriente — Pasivo comiente

NOTA 1, - La propuesfdcuyo capital de irdbc}jo sea inferior al 20% del valor tofdl de la
propuesta presentada SERA INHABILITADA,

Para Consorcios o Uniones Temporales, se tomard como Capital de Trabajo el promedio
ponderado de la sumatoria de los Capitales de Trabajo de los miembros del Consorcio o
Unidn Temporal, de acuerdo con su porcentdje de participacion.

CTs (ACI-PCI}%P1 + (AC2-PC2)*%P2+..... + (ACN-PCN)*%Pn -

Ninguno de los infegranies del consorcio o unidn temporal podrd presentar capiial de
frabajo negativo, so pena de ser no admisible la propuesia financieramente

Nive! De Endeudamientio Tolal: {ET) Este indicador establece el porceniaie de participacion
de los acreedores dentro de la empresa, &l riesgo que incurren tales acreedcres, el riesgo
de los duefios y la conveniencia o inconveniencia de un determinado nivel de,
endeudamienio para la empresa,

ET = (Pasivo total / Activo total) * 100%

e st
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Este indicador debe ser inferior o igual al 70%

NOTA 1.- La propuesta cuyo nivel de endevdamlento total sea  superior al  70%  se
INHABILITARA.

Para el caso de consorcios o uniones temporales se fomardn los  indices de
endesudamientio de cada uno de los integrantes y se sumardn de manera ponderada de
acuverdo con el porcentaje de participacién en la forma asociativa.

ET= (PTI/ATIF%P1 + [PT2/AT2)*%P2 + ...... + {PTn/ATN)*%Pn

Liquidez {1)

1= Activo coniente/Pasivo comrriente
El proponente deberd acreditar una liquidez igual o superior 1

Pcrct el caso de consorcios y uniones temporates, se calculard el indice de liquidez con base
en el promedio ponderado del aclive corriente vy del pasivo corriente, de los integranfes,
de acuerdo con el porcentaje de participacion de cada une dentro del consorclo o de ia
unidn tempordl, aplicando la siguienie formula.,

L={ACI/PCIP*%P1 + (AC2/PC2)*%P2 + ...... + {ACN/PCn)*%Pn

Cuando la liquidez que se acredile para el proceso sea menor a la requerida, la oferla
quedard INHABILITADA,

Cuando METROSALUD en desarrolio de la verificacion financiera reqguiera confirmar
informacion adicional del proponente, podrd solicitar los documentos que consiclere
necesarios para el esclarecimiento de la informacidn, tales como estados financieros de
anos anteriores, anexos especificos o cualquier ofro soporte. Asl mismo, requerir las

e e
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C

aclaraciones que considere necesarias, stempre que con ello no se violen los principios de
igualdad y transparencia de la contratacion, sin que las aclaraciones o documentos que el

proponente allegue o solicilud de

complementar la propuesta.

METROSALUD puedan modificar, adicionar o

En todo lo demds, lasjcondiciones permanecen iguales.

LEOPOLDO

DIEL GIRALDO VELASQUEL

Gerente ESE. Melrosalud

/]
tina Montoya Aredondo N Qiga Cecilia Mejla Joramille Lo
Flobord P, Abogada Aprobo Direcfora Administrativa {
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