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INVITACION A COTIZAR No. 115 - 2019 S.NTE

UMINISTRO DE BOMBA PORTATIL SUMERGIBLE PARA LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

Unidad de Consumo
item Nombre / Descripcién medida Cantidad Promedio Especificacién Técnica
Mensual
SUMINISTRO DE BOMBA SUMERGIBLE DE 1,5 HP, CON UNA TENSION Y FRECUENCIA
1 DE TRABAJO 120V / 60 HZ, SALIDA EN UN DIAMETRO 1 PULGADA, CARCAZA UNIDAD 1 N/A PARA TRABAJO TIPQ INDUSTRIAL
METALICA.
DEBEN TENER TODOS LOS ACCESORIOS PARA
MANGUERA TIPO BOMBERO DE CONEXION A SALIDA Y ENTRADA EN 1IN
2 METROS 10 N/A LA CONEXION A LA BOMBA SUMERGIBLE

PUBLICACION APERTURA PROCESO DE SELECCION 20/08/2019

Fecha: 23/08/2019
CIERRE Y ENTREGA DE PROPUESTAS Hora: HASTA LAS 3:00 PM
Lugar: USS CHAPINERO ~ CALLE 66 No 15 - 41 - PISO 1 CORRESPONDENCIA

Fecha: 23/08/2019
APERTURA DE PROPUESTAS PRESENTADAS Hora: 3:10PM
tugar: USS CHAPINERO - CALLE 66 No 15 - 41 - PISO 3 OFICINA DE COMPRAS

EVALUACION CRITERIOS JURIDICOS, SARLAFT, TECNICOS Y ECONOMICOS ENTRE EL 23/08/2019 Y EL 28/08/2019
PUBLICACION DE LAS EVALUACIONES 28/08/2019

OBSERVACIONES Y/O SUBSANACIONES A LAS EVALUACIONES 29/08/2019 HASTA LAS 2:00 PM
RESPUESTA A OBSERVACIONES Y/O SUBSANACIONES 30/08/2019

DENTRO DE LOS (3) TRES DIAS HABILES SIGUIENTES A LA PUBLICACION DE LAS

FECHA DE REMISION COMUNICADO ACEPTACION DE PROPUESTA
EVALUACIONES.

JURIDICOS:
. ROTULACION DE LOS SOBRES DE PRESENTACION (MODELO ANEXO No. 1 ENTREGADO POR LA SUBRED)
. CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA (MODELO ANEXO No. 2 ENTREGADO POR LA SUBRED)
. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES {MODELO ANEXO No. 3 ENTREGADO POR LA SUBRED)
. COMPROMISO ANTICORRUPCION {MODELO ANEXO No. 4 ENTREGADO POR LA SUBRED)
. CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL / MATRICULA MERCANTIL (EXPEDICION NO MAYOR A TREINTA {30) DIAS)
. FOTOCOPIA DEL REGISTRO UNICO TRIBUTARIO - RUT
. FOTOCOPIA DEL REGISTRO DE IDENTIFICACION TRIBUTARIA - RIT
. FOTOCOPIA DOCUMENTO DE IDENTIDAD DEL REPRESENTANTE LEGAL AMPLIADA AL 150%
. FOTOCOPIA DE LA LIBRETA MILITAR DEL REPRESENTANTE LEGAL (OPCIONAL)
. CERTIFICADO ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS - PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DE LA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A 30 DIAS
. CERTIFICADO ANTECEDENTES - CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA DE LA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30} DIAS
. CERTIFICADO ANTECEDENTES - PERSONERIA DE BOGOTA D.C., DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A-TREINTA {30) DIAS
. CERTIFICADO ANTECEDENTES JUDICIALES - POLICIA NACIONAL, DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30} DIAS
. CERTIFICADO DE REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS - POLICIA NACIONAL, DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30) DiAS
14. CERTIFICACION BANCARIA
SARLAFT
AP-GF-F-23-02 FORMULARIO PARA EL CONOCIMIENTO DEL CLIENTE O CONTRAPARTE - EMPRESA; EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN LA CIRCULAR EXTERNA No. 009 -
' 2016 DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD (ANEXO No. 5 ENTREGADO POR LA SUBRED).
ESTADOS FINANCIERQS DEL ULTIMO PERIODO DISPONIBLE, EXPEDIDOS DE CONFORMIDAD CON LAS NORMAS VIGENTES, CERTIFICADOS Y/O DICTAMINADOS SEGUN SEA EL
" CASO.
3. FOTOCOPIA DECLARACION DE RENTA DEL ULTIMO PERIODO GRAVABLE DECLARADO.

NOTA: SE DEBE DILIGENCIAR EN SU TOTALIDAD, NO DEJAR ESPACIOS EN BLANCO, EN ESE CASO DE QUE NO APLIQUE DILIGENCIAR {N/A).

S| REQUIERE APODERADO, ADJUNTAR PODER DEBIDAMENTE FIRMADO CON RECONOCIMIENTO ANTE NOTARIO PUBLICO.
TECNICOS:

1. GARANTIA MINIMA DE {1) UN ARO, MEDIANTE CARTA FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL.

ECONOMICOS:
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PRESENTAR PROPUESTA ECONOMICA EN DONDE SE ESPECIFIQUE EL VALOR UNITARIO, IVA {St APLICA) Y VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA. TENIENDO EN CUENTA LA
* DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR TAL CUAL SE DESCRIBE EN LAS ESPECIFICACIONES DE LA PRESENTE INVITACION.
2. LA PROPUESTA DEBERA CONTENER LA FORMA DE PAGO A 90 DIAS.
3. EL VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA NO PODRA SUPERAR EL VALOR DEL PRESUPUESTO ASIGNADO PARA EL PRESENTE PROCESO.

CUMPLE O NO CUM?LE CON LA TOTAUDAD DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS.
CUMPLE O NO CUMPLE CON LA TOTALIDAD DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS.
CUMPLE O NO CUMPLE CON LA TOTALIDAD DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS. SU RESULTADO SERA HABILITADO O NO HABILITADO.

SE EVALUARAN LAS PROPUESTAS QUE ESTEN HABILITADAS JURIDICA, SARLAFT Y TECNICAMENTE.

SE EVALUARA QUE LA PROPUESTA ESPECIFIQUE EL VALOR UNITARIO, IVA (SI APLICA) Y VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA.

LA PROPUESTA DEBERA CONTENER LA FORMA DE PAGO A 90 DIAS.

LA PROPUESTA NO PODRA SUPERAR EL VALOR DEL PRESUPUESTO DISPONIBLE PARA ESTA INVITACION.

SE ACEPTARA LA PROPUESTA MAS FAVORABLE PARA LA INSTITUCION Y QUE CUMPLA CON TODOS LOS CRITERIOS DE EVALUACION.

EN CASO DE PRESENTARSE EMPATE COMO RESULTADO DE LAS EVALUACIONES DESARROLLADAS A LAS PROPUESTAS PARTICIPANTES, ESTE SE
RESOLVERA TENIENDO EN CUENTA LOS SIGUIENTES CRITERIOS Y ORDEN:
1. SE TENDRA EN CUENTA EL OFERENTE QUE SOPORTE EL CUMPLIMIENTO A LA CIRCULAR 22-2018 EMITIDA POR LA ALCALDIA DE BOGOTA.

2. LA PROPUESTA RADICADA EN PRIMER LUGAR Y QUE SE ENCUENTRE HABILITADA.

1.690.038 1557

MANTENIMIENTO ESE 1/08/2019

NOVENTA (90) DIAS CALENDARIO, UNA VEZ PRESENTADA LA FACTURA JUNTO CON EL
CERTIFICADO DE RECIBIDO A SATISFACCION POR PARTE DEL SUPERVISOR DEL
CONTRATO Y DEMAS DOCUMENTOS REQUERIDOS POR LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

(1) UN ARO

EN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E.

A) DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: PARA PRECAVER LOS PERJUICIOS QUE SE DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
CONTRACTUALES, INDEPENDIENTE DE LAS MULTAS Y LA CLAUSULA PENAL QUE SE PACTE EN EL CONTRATO. SU CUANTIA CORRESPONDERA A LA
QUE EN CADA CASO SE DETERMINE, LA CUAL NO PODRA SER INFERIOR AL DIEZ POR CIENTO (10%) DEL MONTOQ DEL CONTRATO Y UNA DURACION
IGUAL A LA DEL PLAZO MAXIMO PREVISTO AL MOMENTO DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO Y TRES {3) MESES MAS.

B) DE LA CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES: PARA PRECAVER LAS FUTURAS EVENTUALIDADES EN QUE UNO O VARIOS
BIENES DE LOS CONTRATADOS NO REUNAN LAS ESPECIFICACIONES O CALIDADES EXIGIDAS PARA LA CONTRATACION O QUE NO SEAN APTOS PARA
LOS FINES PARA LOS CUALES FUERON ADQUIRIDOS, ASi COMO PARA PRECAVER TAMBIEN LOS VICIOS DE FABRICACION Y LA CALIDAD DE LOS
MATERIALES O COMPONENTES. SU CUANTIA NO PODRA SER INFERIOR AL DIEZ POR CIENTO (10%) DEL MONTO DEL CONTRATO Y SU VIGENCIA SERA
IGUAL AL PLAZO DEL CONTRATO Y CUATRO (4) MESES MAS.

GENERALES:
1. CUMPLIR A CABALIDAD CON EL OBJETO DEL CONTRATO, DE CONFORMIDAD A LA OFERTA Y CONDICIONES EXIGIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS.

2. ACTUAR DE BUENA FE Y ABSTENERSE DE REALIZAR CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES INICIALES DEL CONTRATO SIN PREVIO VISTO
BUENO DEL SUPERVISOR DEL MISMO.

3. MANTENER DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO, LAS MISMAS CONDICIONES EXIGIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS Y OFRECIDAS EN LA
OFERTA . EN TERMINOS DE CALIDAD, PRECIO, CARACTERISTICAS ESPECIALES Y DISPONIBILIDAD.

4. SUSCRIBIR EL CONTRATO, EL ACTA DE INICIO DE EJECUCION Y GARANTIA DENTRO DE LOS TIEMPO SOLICITADOS .

5. PRESENTAR ANTE EL SUPERVISOR DEL CONTRATO PARA LA GENERACION DE LA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO, LA FACTURA, INFORMES,
INGRESO AL ALMACEN Y CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES PARAFISCALES O DOCUMENTO EQUIVALENTE SUSCRITO POR EL REPRESENTANTE
LEGAL, REVISOR FISCAL O QUIEN HAGA SUS VECES, DENTRO DE LOS PLAZOS ESTABLECIDOS.

6. PRESENTAR ANTE LA DIRECCION FINANCIERA {CENTRAL DE CUENTAS POR PAGAR) DE LA SUBRED NORTE ESE, LA CERTIFICACION DE
CUMPUIMIENTO, LA FACTURA Y SOPORTES RESPECTIVOS PARA SU CORRESPONDIENTE RADICACION.

7. NOTIFICAR A LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. DE CUALQUIER INCONVENIENTE QUE IMPIDA LA DEBIDA EJECUCION
DEL CONTRATO YA SEA QUE PROVENGA DE CAUSAS EXTERNAS O DE SU PROPIA ORGANIZACION, CON EL FiN DE TOMAR LOS CORRECTIVOS DEL
CASO PARA GARANTIZAR LA OPTIMA PRESTACION DEL SERVICIO.

8. DAR CUMPLIMIENTO A LOS S PROTOCOLOS, PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS INSTITUCIONALES, SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA
CALIDAD INSTITUCIONAL DURANTE EL DESARROLLO DE LAS RESPONSABILIDADES ASIGNADAS, EN EL MARCO DE OPERACION DE LOS
COMPONENTES DEL SISTEMA UNICO DE HABILITACION, AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD, SISTEMA UNICO DE ACREDITACION Y
SISTEMA DE INFORMACION.

9. EJECUTAR LAS ACCIONES PREVENTIVAS Y/O CORRECTIVAS, Y/O PLAN DE MEJORAMIENTO A QUE HAYA LUGAR DE ACUERDO A LAS
EVALUACIONES Y RECOMENDACIONES EMITIDAS POR LOS ORGANOS EXTERNOS, SUPERVISOR DEL CONTRATO Y/O DIRECTRICES INTERNAS.

10. LAS DEMAS QUE SE NECESITEN PARA EL DESARROLLO Y CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL.

ESPECIFICAS

1. ENTREGA DEL MANUAL DEL EQUIPO EN IDIOMA ESPANOL.




N CUALQUIER MOMENTO DURANTE EL PROCESO, EL OFERENTE PODRA REMITIR SUS OBSERVACIONES Y/O ACLARACIONES POR MENSAJE AL
ORREQ ELECTRONICO comprasrednortel@gmail.com

| FAVOR DILIGENCIAR LOS ANEXOS CORRESPONDIENTES:

ANEXO 1: ROTULACION DE SOBRES

NEXO 4: COMPROMISO ANTICORRUPCION
ANEXO 5: FORMULARIO SARLAFT

| ANEXO 2: CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA.
NEXO 3: CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES.

Nombre y Firma Responsable Proceso de Compras:

LUIS ENRIQUE PAEZ FALLA

o

{Nombre y Firma Direccién de Contratacién:

DRA. LIDIA HEMILET CALA CELIS

Nombre y Firma Vo. Bo. Subgerente Corporativo:

DR. ALVARO DE JESUS GALVIS BARRIOS { E }

Nombre y Firma Gerente:

DRA. YIDNEY ISABEL GARCIA RODRIGUEZ

yd
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

FECHA DE EXPEDICION:  Agosto | De 2019 CDP. No. 1557

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO COPIA
CERTIFICA:

QUE EN LA FECHA LOS REGISTROS DE EJECUCION PRESUPUESTAL MUESTRAN EL SIGUIENTE SALDO DE APROPIACION:

DEPENDENCIA : T01 GERENCIA Y JUNTA DIRECTIVA
CODIGO RUBRO.............c...........: 231020108010000000001

CODIGO PRESUPUESTAL........ 1 23102010801 7
NOMBRE RUBRO...................... MANTENIMIENTO ESE »~

SALDO DE DISPONIBILIDADES : 1,030,542,775.00
PRESUPUESTO DISPONIBLE : 2,327,343,955.00
SALDO DE APROPIACION : 3,357,886,730.00

T EXPIDE ESTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE: GARCIA RODRIGUEZ YIDNEY ISABEL ,
EL OBJETO DE ESTA DISPONIBILIDAD SE PERFECCIONARA CON GIRO RESERVADO,
PARA RESPALDAR EL COMPROMISO:
SUMINISTRO DE BOMBA PORTATIL

e
POR UN VALOR INICIAL DE : 1,690,038.00
CON UN VALOR REINTEGRADO DE : .00
PARA UN VALOR ACTUAL DE : 1,690,038.00

UN MILLON SEISCIENTOS NOVENTA MIL TREINTA Y OCHO PESOS CON 00/100 M/CTE

SOBRE ESTA MISMA APROPIACION SE HAN EXPEDIDO A LA FECHA CERTIF ICADOS DE
DISPONIBILIDAD PARA COMPROMISOS POR VALOR DE: 1,030,542,775.00
IS CUALES NO HAN SIDO RESERVADOS NI ANULADOS.
DISPONIBILIDAD NETA: 2,325,653,917.00

ESTA DISPONIB1LIDAD TIENE UNA VIGENCIA DE (153 ) DIAS A PARTIR DE LA FECHA DE SU EXPEDICION.

NESTOR JAVIER RGDRIGUEZ I\ZELNDEZ
RESPONSABLE DL PRESUPUESTO

"COPIA Fec-Imp: 2019/08713 Hor-Imp: 09:26:34 Usu-Imp: Iplatas " Ter:” AAAA/MM: 2019-08 Dep: T01 cppedi 8.1.2
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JAIRC HURTADO VALENZUELA
RECURSOS FISICOS
recursosfisicos@subrednorte.gov.co; hurtadovalenzuela@gmail.com / 3506583722 / 3005669319
Profesional Especializado

Se requiere la adquisicién de una bomba sumergible portdtil con el fin de ser ulilizada para la evacuacion y/o inyeccidn de agua en los diferentes Unidades y/o Sedes de ia Subred
Norte, dado que esie equipo es indispensable para la atencién del manienimiento preventivo y correctivo de la infroestruciura y equipo industrial de la Subred inlegrada De
Servicios De Salud Norte E.S.E.
ftem Nombte / Descripcién Cantidad Un‘ddfj de  {Promedio consumo Especificacién Técnica Observacién *PAA
medida mensual
Suminisiro de bomba sumergible de
1.5 HP, con una fensidn y frecuencia
i de frabajo 120 V / 60 HL, sailida en un 1 Unidad No aplica Para trabajo de tipo indusirial.
didmetro 1 pulgoda, carcaza
meidlica.
> Manguera fipo bombero de 10 Met N i Deben . fener l todos ,195
conexién a salida y entrada en 1 in eiros © aplica QACCesonos para 1o gonexlon
a la bomba sumergible.
iSe anexa documento de detalle de descripcidén? SI NO__

1. Garantia minima de un {1} aios, mediante corta firmada por el represenianie legal.

TECNICOS ($1) ECONOMICOS (S1) OTROS CUALES:

Poliza Pago de Salario,
Prestaciones Sociales e
Indemnizaciones

Pdliza Calidad y Correcto
Funcionamiento de Bienes

Péliza Seguro de Manejo de Recursos Publicos
para Particulares

c

Patrimonio Autdnomo Poliza Seriedad de la Oferia

- Cl

Garantia Bancaria Poliza Cumplimiento del Conlrato Péliza Estabilidad de Cbra Péliza Responsabiidod Civit | Péliza Provision d? Rept{es!os, Acce§onos ¥
Extracontractual Correcto Funcionamiento de Equipos

- - 1
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GENERALE!
1. CUMPLIR A CABALIDAD CON EL OBJETO DEL CONTRATO, DE CONFORMIDAD A LA OFERTA Y CONDICIONES EXIGIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS.

2. ACTUAR DE BUENA FE Y ABSTENERSE DE REALIZAR CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES INICIALES DEL CONTRATO SIN PREVIO VISTO BUENO DEL SUPERVISOR DEL MISMO.

3. MANTENER DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO, LAS MISMAS CONDICIONES EXIGIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS Y OFRECIDAS EN LA OFERTA . EN TERMINOS DE CALIDAD.
PRECIO, CARACTERISTICAS ESPECIALES Y DISPONIBILIDAD.

4. SUSCRIBIR EL CONTRATO, EL ACTA DE INICIO DE EJECUCION Y GARANTIA DENTRO DE LOS TIEMPO SOLICITADOS .

5. PRESENTAR ANTE EL SUPERVISOR DEL CONIRATO PARA LA GENERACION DE LA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO, LA FACTURA, INFORMES, INGRESO AL ALMACEN Y CERTIFCACION
DE PAGQO DE APORTES PARAFISCALES © DOCUMENTO EQUIVALENTE SUSCRITO POR EL REPRESEMTANTE LEGAL, REVISOR FISCAL O QUIEN HAGA SUS VECES, DENIRO DE LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS.

6. PRESENTAR ANTE LA DIRECCION FINANCIERA {CENTRAL DE CUENTAS POR PAGAR) DE LA SUBRED NORTE ESE, LA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO, LA FACTURA Y SOPORTES
RESPECTIVOS PARA SU CORRESPONDIENTE RADICACION.

7. NOTIFICAR A LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE £.5.£. DE CUALQUIER INCONVENIENTE QUE IMPIDA LA DEBIDA EJECUCION DEL CONTRATO YA SEA QUE
PROVENGA DE CAUSAS EXTERNAS O DE SU PROPIA ORGANIZACION, CON EL FIN DE TOMAR LOS CORRECTIVOS DEL CASO PARA GARANTIZAR LA OPTIMA PRESTACION DEL SERVICIO.

8. DAR CUMPLIMIENTO A LOS § PROTOCOLOS, PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS INSTITUCIONALES, SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA CALIDAD INSTHUCIONAL DURANTE EL
DESARROLLO DE LAS RESPONSABILIDADES ASIGNADAS, i EL MARCO DE OPERACION DE LOS COMPOMNENTES DEL SISTEMA UNICO DE HABILITACION, AUDITORIA PARA EL
MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD, SISTEMA UNICO DE ACREDITACION Y SISTEMA DE INFORMACION.

9. EJECUTAR LAS ACCIONES PREVENTIVAS Y/O CORRECTIVAS, Y/O PLAN DE MEJORAMIENTO A QUE HAYA LUGAR DE ACUERDO A LAS EVALUACIONES ¥ RECOMENDACIONES EMITIDAS
POR LOS ORGANOS EXTERNOS, SUPERVISOR DEL CONTRATO Y/O DIRECTRICES INTERNAS.

10. LAS DEMAS QUE SE NECESITEN PARA EL DESARROLLO Y CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL.

ESPECIFICAS:

1. Entrega del manual del equipo en idioma espaiiol.

Dos {2} Meses

1. Cuando las condiciones técnicas, econdmicas, financieras y legoles de la propuesia no lo permita. 2. Cuando se demuestre la parlicipacién de un oferenie en varias propuesias.
3. Cuando se solicife aiguna aclaracién y no sea enviado en dicho lermino. 4. Cuando la propuesta sea presentado en lugar o fechas diferente ol cronograma. 5. Cuando el
oferente presente informacion inexacta o no comesponda a la verdad. é. Cuando existan motivos que impidan la escogencia objefiva de la oferla y proponente.

Nombre y Firma del solicitante: JAIRO HERNANDO HURTADO VALENZUELA

Firma del Director de la Oficina de

jContratacién : HEMILECT CALA CELIS

Nombre y Firma VoBo, Subgerente

Corporativo y/o de Servicios de Salud: ALVARO DE JESUS GALVIS BARRIOS

Nombre y Firma Gerente. {e): MARIELA ARAQUE PENA

Observaciones:
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A Ccn!:céccxén Directo/invitacién g colizor 3 E:Ccsos Dspeciaies de o Conlratocidn Dirgcia C BConvocmcm

D. [:]O!ros maeconismes de selecaidn

OBJETO A CONTRATAR

SUMINISTRO DE BOMBA PORTATIL SUMERGIBLE PARA LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E.

“1 presente proceso de seleccién se surtird de acuerdo a fo establecido en el Manual de Contratacion de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE £.5.E expedido por ésta Gerencia mediante
.zsolucién No. 1200 de 12 de Diciembre de 2017, Los contratos que celebre la Empresa Social del Estado estaran encaminadas al cumplimiento de los fines estatales a su cargo, es decir: a la continua y eficaz

prestacién del servicio publico de salud y la afectividad de los derechos e intereses de los administradores que colaboran con ella en la consecucion de dichos fines.

Cordialmente,

el
I

YIDNEY ISABt

ARCIA RODRIGUEZ N\
erente 9}
o /




