ANEXO A
CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA
INVITACIÓN PUBLICA VADM N° 59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022


Señores
UNIVERSIDAD DEL CAUCA
Popayán - Cauca

REFERENCIA: INVITACIÓN PUBLICA VADM N°59 DEL 20 DE ABRIL DEL 2022

El suscrito (a): ___________________ (nombre del proponente), identificado (a) con la Cedula de Ciudadanía No. _______________ de _______________, de acuerdo con las estipulaciones establecidas en la invitación pública de la Universidad del Cauca, hago llegar a ustedes la siguiente propuesta para la “ADQUISICIÓN DE ELEMENTOS DEVOLUTIVOS ( EQUIPOS DE LABORATORIO) PARA EL CENTRO UNIVERSITARIO DE SALUD ALFONSO LÓPEZ” me comprometo a firmar el contrato correspondiente.

Declaro bajo la gravedad del juramento, el que se entiende prestado con la suscripción del presente documento, que:

· Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse sólo compromete al firmante de esta carta.

· Que ninguna entidad o persona distinta del firmante tiene interés comercial en esta propuesta, ni en el contrato probable que de ella se derive.

· Bajo la gravedad de juramento, que se entiende presentado con la firma de la propuesta, que he investigado la disponibilidad de los materiales y recursos que se requieren.

· Que he leído, conozco la información general y demás documentos de la presente invitación y acepto las especificaciones y demás requisitos en ellos contenidos.

· Que asumo el reconocimiento y asunción, de los riesgos previsibles que puedan surgir en la ejecución del contrato.

· Que la información correspondiente a la experiencia requerida y sus soportes, son veraces.

· Bajo la gravedad de juramento que no me hallo incurso en ninguna de las causales de inhabilidades e incompatibilidades señaladas por la ley.

· Que me comprometo a ejecutar totalmente el objeto de la presente invitación durante el tiempo señalado en la presente invitación.

· Que si se me adjudica el contrato, me comprometo a constituir las garantías requeridas y a suscribir éstas y aquél dentro de los términos señalados para ello.

· Que la presente propuesta consta de: _____ folios debidamente numerados 

Atentamente,
Nombre del proponente  _______________________________________
C. C. No.          _____________________ de _______________
Dirección de correo       _______________________________________
Correo electrónico         _______________________________________
Teléfono  _______________________________________
Ciudad  _______________________________________

__________________________________________________
(Firma del proponente o de su Representante Legal









































ANEXO B
PROPUESTA ECONÓMICA
INVITACIÓN PUBLICA VADM N° 59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022

“ADQUISICIÓN DE ELEMENTOS DEVOLUTIVOS ( EQUIPOS DE LABORATORIO) PARA EL CENTRO UNIVERSITARIO DE SALUD ALFONSO LÓPEZ”


[image: ]
Atentamente,
Nombre del proponente  _______________________________________
C. C. No.          _____________________ de _______________
Dirección de correo       _______________________________________
Correo electrónico         _______________________________________
Teléfono  _______________________________________
Ciudad  _______________________________________

__________________________________________________
(Firma del proponente o de su Representante Legal



ANEXO D
CARTA DE COMPROMISO DE TRANSPARENCIA
INVITACIÓN PUBLICA VADM N°59 DEL 20 DE ABRIL DE  2022 

“ADQUISICIÓN DE ELEMENTOS DEVOLUTIVOS ( EQUIPOS DE LABORATORIO) PARA EL CENTRO UNIVERSITARIO DE SALUD ALFONSO LÓPEZ”

[Lugar y fecha] 

Señores [Nombre de la Entidad Estatal contratante] 

Proceso de Contratación Directa

Nombre del representante legal (Proponente), identificado como aparece al pie de mi firma, [obrando en mi propio nombre o en mi calidad de representante legal de] [nombre del Proponente], manifiesto que:

1. Apoyamos la acción del Estado colombiano y de la Universidad del Cauca para fortalecer la transparencia y la rendición de cuentas de la administración pública. 

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso de Contratación [INVITACIÓN PUBLICA VADM N° 59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022]. 

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

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la colusión en el Proceso de Contratación INVITACIÓN PUBLICA VADM N° 59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022

5. Nos comprometemos a revelar la información que sobre el Proceso de Contratación (INVITACIÓN PUBLICA VADM N°59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022) nos soliciten los organismos de control de la República de Colombia. 

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

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

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [         ] días del mes de [         ] de [          ].

 ____________________________ 
[Firma representante legal del Proponente] 
Nombre: [Insertar información] 
Cargo: [Insertar información] 
Documento de Identidad: [Insertar infor


ANEXO E
PARTICIPACIÓN CONSORCIO

Señores
UNIVERSIDAD DEL CAUCA 
Popayán

Los suscritos _____________________ y ____________________, quienes actuamos en nombre de ____________________ y __________________, manifestamos nuestra decisión de participar como Consorcio, en LA INVITACIÓN PUBLICA VADM N°59 DEL 20 DE ABRIL DEL 2022, cuyo objeto se refiere a “ADQUISICIÓN DE ELEMENTOS DEVOLUTIVOS (EQUIPOS DE LABORATORIO) PARA EL CENTRO UNIVERSITARIO DE SALUD ALFONSO LÓPEZ”
[bookmark: _GoBack]


1. Denominación: el Consorcio se denomina _____________________
2. Integración: El Consorcio está integrado por:

Nombre			Nit o CC. 			% de participación

A.
B.
3. Duración: La duración del Consorcio se extenderá desde la presentación de la propuesta, por el término del contrato y año más.
4. Responsabilidad: Los consorciados responderemos solidariamente por el cumplimiento total de todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato.
5. Representante: Para todos los efectos, el representante del consorcio es ______________ identificado (a) con la cédula de ciudadanía No. ____________ expedida en ___________, quien está expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta y, en caso de ser favorecido en la adjudicación, para celebrar el contrato y efectuar su liquidación, con el fin de cumplir con las obligaciones contractuales que adquiera el Consorcio.
6. Sede del Consorcio:

Dirección: 
Teléfono: 
Correo Electrónico:

Para constancia se firma en Popayán, a los _____ de 2022


__________________________________           ________________________________
C. C. No. 		 de 				C. C. No. 		 



ANEXO F
PARTICIPACIÓN UNIÓN TEMPORAL

Fecha: 

Señor 
Rector
UNIVERSIDAD DEL CAUCA 
Popayán

Los suscritos _____________________ y ____________________, quienes actuamos en nombre de ____________________ y __________________, manifestamos nuestra decisión de participar como Unión Temporal, en la INVITACIÓN PUBLICA VADM N° 59 DEL 20 DE ABRIL DE 2022, cuyo objeto se Refiere a “ADQUISICIÓN DE ELEMENTOS DEVOLUTIVOS (EQUIPOS DE LABORATORIO) PARA EL CENTRO UNIVERSITARIO DE SALUD ALFONSO LÓPEZ”



1. Denominación: La Unión Temporal se denomina _____________________
2. Integración: La Unión Temporal está integrada por:

Nombre			Nit o CC. 			% de participación

A.
B.

3. Duración: La duración de la Unión Temporal se extenderá desde la presentación de la propuesta, por el término del contrato y año más.
4. Responsabilidad: Los miembros de la U.T. responderemos individualmente de acuerdo con la participación de cada uno de nosotros en la ejecución del contrato, por el cumplimiento total de todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato.
5. Representante: Para todos los efectos, el representante de la U.T. es ______________ identificado (a) con la cédula de ciudadanía No. ____________ expedida en ___________, quien está expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta y en caso de ser favorecido en la adjudicación, para celebrar el contrato y efectuar su liquidación, con el fin de cumplir con las obligaciones contractuales que adquiera la Unión Temporal.
6. Sede de la Unión Temporal:
Dirección: 
Teléfono: 
Correo Electrónico:

Para constancia se firma en Popayán, a los _____ de 2022


_______________________________                      ____________________________
C. C. No. 		 de 				C. C. No. 		 de
image1.emf
Item Descripcion

Tiempo 

de entrega

Unidad  Cant Valor Unitario Valor Total

1

ELECTROESTIMULADOR NEUROMUSCULAR DE FRECUENCIA MEDIA 

ESPECIALMENTE DISEÑADO PARA FISIOTERAPIA EN CONSULTORIO Y A 

DOMICILIO. CAMPOS DE ACCIÓN: ELECTROANALGESIA, 

ELECTROESTIMULACIÓN DE SISTEMAS INERVADOS Y DENERVADOS, 

CORRIENTE RUSA Y CORRIENTE GALVÁNICA INTERRUMPIDA. CUENTA CON 

FUNCIONES COMO: ESTIMULACIÓN RECÍPROCA, BARRIDO EN FRECUENCIA QUE 

DISMINUYE EL RIESGO DE ACOMODAMIENTO MUSCULAR Y NERVIOSO Y MANDO 

INTENCIONADO PARA ACCIONAR A VOLUNTAD LA ENTRADA DE LOS IMPULSOS 

AL CUERPO. EL EQUIPO DISPONE DE CUATRO CANALES Y ESTÁ DOTADO DE 8 

ELECTRODOS OVALADOS, 4 ELECTRODOS LUMBARES DE 12X8 CM, 4 

ELECTRODOS TENS Y 4 ELECTRODOS PARA MANO DE 3X2 CM; UN ELECTRODO 

TIPO PÉNSIL QUE PUEDE SER CONFIGURADO CON ELECTRODOS PUNTUALES O 

DISCOS DE 5 Y 2.5 CM DE DIÁMETRO PARA ELECTROPALPACIÓN, 

ESTIMULACIÓN DE PUNTOS GATILLO, ETC. QUE INCLUYA  EL PEDESTAL PARA 

ESTE EQUIPO.

UNIDAD

1

2

ULTRASONIDO CLÍNICO DE 1 & 3 MHZ CON CABEZALES INDEPENDIENTES CADA 

UNO CON ÁREA EFECTIVA (ERA) DE 4 CM2 Y COEFICIENTE DE NO UNIFORMIDAD 

MENOR A 1:5. AMBOS CABEZALES SON SUMERGIBLES POR LO QUE FACILITA LA 

TERAPIA SUBACUÁTICA. EL ENDOSOMIC HA SIDO DISEÑADO PARA USO FUERTE 

EN LA PRÁCTICA DIARIA Y TIENE DIVERSAS APLICACIONES GRACIAS A SUS 

DOS CABEZALES Y A LOS MODOS DE EMISIÓN CONTINUA, PULSADA AL 10% 

(CICATRIZACIÓN, POR EJEMPLO), PULSADA AL 25% (REABSORCIÓN DE EDEMAS 

Y HEMATOMAS) Y PULSADA AL 50% PARA SONOFORESIS.

UNIDAD

1

Sub. Total  

I.V.A. 19%  

Sub. Total  

Sub. Total  

I.V.A. 5%  

Sub. Total  

SIN I.V.A.  

TOTAL.. 


