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Solicitud de contrato | N° S¥5-2026 | Orden de Servicio | N°
Tipo de Solicitud

‘Adicion ~ Plazo =~ | Cuantia ' Ofrosi | Promoga
o Subgerencia Administrativay | Para | Area Juridica.
| Financiera. - |

Confratista | RPHS GLOBAL SAS LR
Representante Legal  Tatiana lzquierdo Taborda
Documento Identidad = 43878865

'NITORUT 901905034

' Persona Contacto  Tatiana lzquierdo | Teléfono 3135743420

Valorde contrato  $142.149.000 CIENTO CUARENTA Y DOS MILLONES CIENTO
. | CUARENTA Y NUEVE MIL PESOM/L IVA INCIUIDO. - .- |
Forma de pago ' ; 60 dias ' Duracién 12 meses

Objeto del contrato

Prestacion de servicios de recoleccidn, transporte y disposicion final de residuos
hospitalarios y peligrosos generados en las instalaciones del Hospital San Juan De
Dios E.S.E Rionegro en su sede principal ubicada en la carrera 48 N° 56-59 Jorge
Humberto Gonzdlez Norefia y su sede Gilberto Mejia Mejia en la carmrera 70 N° 40-
68.

Especificaciones

1. Realizar el servicio de recoleccion, transporte, tratamiento y disposicion final
de los residuos peligrosos hospitalarios generados en ambas sedes,
garantizando su continuidad en todo momento. 2. El CONTRATISTA entregara
al HOSPITAL la Licencia Ambiental expedida por ia Corporaciéon Autonomia |
Regional para la emisidén de certificados por el aimacenamiento, gestion del
tratamiento y aprovechamiento de los residuos peligrosos contemplados en el
decreto 4741 de 2005 Anexo 1..3. El CONTRATISTA entregara los certificados de |
disposicion o aprovechamiento de los residuos peligrosos generados por
ambas sedes del HOSPITAL. 4. EIl CONTRATISTA Presentar seguro de.
responsabilidad civil por contaminacién ambiental, donde se incluya a la |
institucion como beneficiario o asegurado ante un evento o situacion que
pueda afectar el patrimonio civil natural de la sociedad. 5. EI CONTRATISTA |
Asumir la logistica y los gastos que se generen con las visitas de auditoria |
externa de verificaciéon en los parques ambientales, donde se redlice el
proceso de disposicion final de los residuos sélidos peligrosos generados por EL |
'HOSPITAL. 6. Proveer vehiculos en éptimas condiciones, operados por personal |
capacitado, uniformado y equipado adecuadamente. 7. Reemplazar de
manera inmediata cualquier vehiculo que presente averias para evitar |
interrupciones en el servicio cumpliendo con las normativas técnicas y legales |
aplicables. 8. Entregar a demanda a solicitud de EL HOSPITAL, de manera.
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- semanal, bidones pldsticos para el almacenamiento de residuos quuidos

- peligrosos procedentes de las dreas o servicios que generar dichos residucs. 9. |
 Mantener siempre el personal necesario para desarrollar el servicio,

incrementdndolo o reduciéndolo segin las necesidades del contrato o

- innovaciones tecnoldgicas, sin afectar la calidad del servicio.10. Proveer a sus

 frabajadores el equipo necesario para garantizar su seguridad, incluyendo |
- guantes, botas, respiradores, proteccién ocular, braceras y uniformes con |
- carné visible. 11. Asumir toda la responsabilidad sobre la salud ocupacional de |
- sus trabajadores, informarles sobre los riesgos existentes y suministrar los medios |
- necesarios para proteger su salud e integridad fisica. 12. Apoyar iniciativas de |
 reforestacion o sostenibilidad ambiental desarolladas por el hospital mediante |
la donacién anual de individuos arbdéreos, asegurando que las especies |
entregadas sean nativas y apropiadas para el entorno local. 13. Apoyar al |
' hospital mediante la realizacién de capacitaciones pedagdgicas dirigidas al |
personal sobre el manejo adecuado de los residuos peligrosos hospitalarios y |
la comrecta separacién en la fuente, con base en el nuevo cédigo de colores |
definido por la normativa. 14. El CONTRATISTA participara activamente en |
ferias y eventos ambientales organizados por el hospital, promoviendo

practicas sostenibles a los empleados del HOSPITAL en ambas sedes. 15.

- Cumplir con todas las normas vigentes sobre control ambiental, manejo de
residuos sélidos y transporte de carga, liberando al contratante de cualquier
responsabilidad derivada de su incumplimiento. En caso de sanciones por |
incumplimiento, deberd responder por las multas impuestas al contratante. 16. |
Apoyar a EL HOSPITAL en los procesos en materia juridica tales como: Tutelas,

derechos de peticién, contestaciones de demandas, participacion en |
- audiencia de testimonios, objecién de dictdmenes periciales, reclamaciones

- extrajudiciales y todas aquellas actuaciones que lo ameriten y relacionadas

- con la prestacién del servicio contratado.17. Autorizar por medio de la firma |
del presente contrato a EL HOSPITAL para el manejo de la informacién del

. contratista conforme lo establecen las politicas Habeas Data de la institucién, |
- conforme lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y la circular 005 de La

 Superintendencia de Sociedades.18. Dar cumplimiento a las obligaciones con 5
los Sistemas de Seguridad Social, salud, pensiones y aportes parafiscales

cuando haya lugar, y presentar los documentos respectivos que asi lo
- acrediten, conforme lo establecido por el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la |
Ley 828 de 2003, la Ley 1122 de 2007, Decreto 1703 de 2002, Decreto 510 de |
1 2003 y demds normas que las adicionen, complementen, modifiquen o |
- aclaren. 10. Constituir las garantias requeridas de ser necesario en el presente
' proceso de seleccién en los tiempos estipulados para ello. 19. E| CONTRATISTA
- se obliga a elaborar y entregar al HOSPITAL un informe mensual en el cual |
 demuestre de manera detallada y verificable el cumplimiento de todas las |
- obligaciones contractuales establecidas en el presente contrato. Este informe |
_deberd presentarse de manera simultdnea con la factura correspondiente al |
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-mismo periodo de facturacién, y deberd incluir todos los anexos, soportes |

- técnicos, evidencias y documentos que le sean solicitados por el HOSPITAL |
para efectos de seguimiento, control y verificacién de la correcta ejecucion |
del conirato.

Garantia (Si Aplica) Anexos

- Con fundamento en el articulo 27 del Acuerdo 010 del 26 de septiembre

- de 2024: “Por medio del cual se actualiza el estatuto contractual de la

E.S.E. Hospital San Juan de Dios de Rionegro Antioquia”, el cual senala
qué: el contratista deberd constituir las respectivas garantias qsi:

El oferente cons?i’ruird a favor del EIl HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS ESE RIONEGRO -
ANTIOQUIA, a fraves de una compania de seguros legalmente constituida y reconocida
por la Superintendencia Bancaria, las siguientes pdlizas que amparen el objeto del |
¢ presente contrato, ast:

e CUMPLIMIENTO. El valor de esta garantia serd equivalente al diez por ciento (10%)
del valor total del Contrato. El contratista deberd otorgarla con una vigencia igual |
al plazo del contrato y seis (6) meses mds garantizados el plazo contractual previsto |
para la liguidacion.

e CALIDAD DEL SERVICIO. El valor de esta garantia serd equivalente al veinte por
ciento (20%) del valor del contrato, con una vigencia igual a la duracién del mismo
y dos (2) afos mds.

« PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES DEL PERSONAL. |

" En una cuantia equivalente al cinco por ciento (5%) del valor del confrato y una |
duracién que abargue la vigencia del mismo y tres (3) afios mds. :

e RESPONSABILIDAD CiVIL EXTRACONTRACTUAL. Por un valor equivalente a |
frescientos (300) Salarios Minimos Mensuales Legales Vugenfes con una vigencia |
igual a la duracién del contrato y seis (6] meses mads. |

- Dicha garantia deberd ser constituida por una compcﬁia de seguros legalmente |
establecida en Colombia, cuya pdliza matriz esté debidamente aprobada por la
Superintendencia Bancaria. -
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