EVAWACION DE PROPUEITAS

INFORMACION DEL PROCESO

Proceso No.

CONTRATACION DIRECTA No. 131-2019

Modalidad

X A. Invitacién a Cotizar  B. Evento Especial
(Marque con una X dependiendo la modalidad de seleccion)

(]

Otros

mecanismos

Objeto a contratar

CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA LOS SERVICIOS DE UCI ADULTO, PEDIATRICA UNIDAD DE QUEMADOS
ADULTO, PEDIATRICA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
NORTE E.S.E., EN LA UNIDAD SIMON BOLIVAR. DECLARADOS DESIERTOS EN LA CONVOCATORIA PUBLICA No. 08-2019.

INFORMACION DE LA EVALUACION

CRITERIO

DESCRIPCION

COMO EVALUAR

EVALUACION

Proponente 1

Proponente 2

INCOLMEDICA SA

N/A

NIT: 860070078-3

N/A

FECHA Y HORA DE PRES

ENTACION DE LA PROPUESTA

(NA)

1. HABILITANTES JURIDICOS

rechazo

1)
a) Carta de presentacion de la X . 1. Cumple l
propuesta (modelo anexo no 2 Escoja de la lista desplegable
entregado por la subred) si Cumple / No Cumple y en
b) certificacién de cumplimiento del el campo c_je obsefng|on la
causal de incumplimiento o
pago de aportes parafiscales efectuado techazo I—— Observagidh:
en los (ltimos seis (6) meses anexo no : :
3 entregado por la subred)
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple |
. . o si Cumple / No Cumple y en
2. compromiso anticorrupcion (modelo .
anexo no. 4 entregado por la subred) iﬁi;‘%ﬁ;qe obselwqc:o: @
incumplimiento o Observacién: Observacion:
rechazo
. : 1. Cumple N.A
. . . Escoja de la lista desplegable .
3. certificado de existencia y ;
representacion legal / matricula :II S:rr:ploe d/eNo(i)sC:rTapclieéz I: n
mercantil ( expedicién no mayor a poc s » .
treinta (30) dias) causal de incumplimiento o Observacion: Observacion:
rechazo
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple ]
4. Regristro tnico de proponentes si Cumple / No Cumpley en
(expedicién no mayor a noventa (90) |el campo de observacion la
dias) causal de incumplimiento o
rechazo ” .
Observacion: Observacion:
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple ‘
5 . o : . |si Cumple / No Cumpley en
?.thj)_trocopla del registro Unico tributario el campo de observacion la
causal de incumplimiento o
rechazo
Observacion: Observacidn:
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple l
. . si Cumple / No Cumpley en
e oo ey |elcampode bsenacen
causal de incumplimiento o
rechazo Observacién: Observacidn:
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple
7. fotocopia documento de identidad sicumple) No Cumplg’y en
del representants legal el campo de observacion la
4 9 causal de incumplimiento o Observacién: Observacién:




CRITERIO

DESCRIPCION

COMO EVALUAR

EVALUACION

Proponente 1

Proponente 2

INCOLMEDICA SA

N/A

NIT: 860070078-3

N/A

1. HABILITANTES JURIDICOS

8. certificado antecedentes
disciplinarios - procuraduria general de
la nacién de la empresa y del
representante legal, no mayor a treinta
(30) dias

Escoja de la lista desplegable
si Cumple / No Cumpley en
el campo de observacion la
causal de incumplimiento o
rechazo

1. Cumple |

Observacion:

N.A

Observacion:

9. certificado antecedentes -
contraloria general de la republica de la
empresa y del representante legal, no
mayor a treinta (30) dias

Escoja de la lista desplegable
si Cumple / No Cumple y en
el campo de observacion la
causal de incumplimiento o
rechazo

1. Cumple

N.A

Observacion: Observacién:
Escoja de la lista desplegable 1. Cumple
10. certificado antecedentes judiciales -|si Cumple / No Cumpley en
policia nacional del representante legal, |el campo de observacion la
no mayor a treinta (30) dias causal de incumplimiento o Observacion: Observacion:

rechazo

11. certificado antecedentes -
personeria de bogota d.c. del
representante legal, no mayor a treinta
(30) dias

Escoja de la lista desplegable
si Cumple / No Cumple y en
el campo de observacion la
causal de incumplimiento o

1. Cumple

N.A

rechazo Observacion: Observacion:

Escoja de la lista desplegable 1. Cumple l
12. Certificado de medidas correctivas | Cumple / No Cumpl?’y en
RNMC el campo qE obsewagon la

causal de incumplimiento o

rechazo

Escoja de la lista desplegable

si Cumple / No Cumple y en ‘ 1. Cumple l
13. certificacion bancaria el campo de observacion la

causal de incumplimiento o

rechazo Observacion: Observacién:
14. pdliza de seriedad de la oferta. su ‘ N.A. l
cuantia no sera inferior al diez por
ciento (10%) del valor total de la Escoja de la lista desplegable
propuesta presentada por el oferente y [si Cumple / No Cumpley en
su vigencia sera de trenta (30) dias el campo de observacion la
contados a partir de la presentacion de |causal de incumplimiento o Observacion: Observacién:

la oferta. a favor de la subred
integrada de servicios de salud norte
e.s.e. nit. 900.971.006-4

rechazo

OBSERVACIONES:

EVALUADORES

Nombre, cargo y firma Evaluador criterio Juridico:

7
YULY KATERIN DAVILA MARIN / Profesional de Apoyo Administrativo/ Direccion de Contratacitm)‘/mr):
! H

=



- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

SISTEMA DE ADMINISTRACION DEL RIESGO DE LAVADO DE ACTIVOS Y FINANCIACION DEL TERRORISMO- SARLAFT
INVITACION A COTIZAR DIRECTA No. 131-2019

INFORME DE EVALUACION DE LAS PROPUESTAS PRESENTADAS CON OCASION DE LA INVITACION A COTIZAR DIRECTA No. 131-201¢

OBJETO A CONTRATAR: CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA LOS SERVICIOS DE LA UCI ADULTO, PEDIATRICA,

UNIDAD DE QUEMASDOS ADULTO. PEDIATRICA DE LA SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE, EN LA USS SIMON
BOLIVAR DECLARADOS DESIERTOS EN LA CONVOCARIAS 08 -2019.

VERIFICACION DOCUMENTACION SARLAFT

1.IMCOLMEDICA SA NIT860.070.078-3
DOCUMENTACION REQUERIDA REPRESENTANTE LEGAL: ALBERTO NUSTES
CC#17'128.114 NATAGAIMA
MEDIO MAGNETICO CUMPLE NO CUMPLE
Oferta de Servicios X X
Pago de Parafiscales X A
Ca = Presentacion de compromiso Anticorrupcion X X
am‘ara y Comercio X X
Fotocopia del RUT X X
Fotocopia del RIT X X
Fotocopia de la cédula de ciudadania X X
Certificado antecedentes fiscales- Procuraduria General de la Nacién X X
Responsables Fiscales - Contraloria General de la Reptiblica X X
Certificado antecedentes Disciplinarios- Personeria de Bogotz X X
Certificado antecedentes Penales- Policia Nacional de Colombia X X
Formato Conocimiento del cliente o contraparte- Empresa X X
Informacion financiera X X
Verificacion en lista vinculante de la ONU - CLINTON X X

OBSERVACION: LA INFORMACION REGISTRADA EN LOS FORMATOS DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE/ CONTRAPARTE CUENTAN CON LA GARANTIA DE
CONFIDENCIALIDAD Y SEGURIDAD DE MANEIO DE LA INFORMACION DE QUE TRATAN LAS LEYES 1266 DE 2008 Y 1581 DE 2012

INFORME EVALUACION SARLAFT

La propuesta presentada por el oferente:

1.1.IMCOLMEDICA SA NIT860.070.078-3; CUMPLE, con la verificacién de documentacion requerida en el SARLAFT

FEC . 15/10/2018

Elaboro

Calle. 66 No.15-41

Tel.: 4431790
www.subrednorte.gov.co
Info: Linea 195
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EVALUACION DE PROPUESTAS

CODIGO : AP-CI-F-07-03

VERSION:3

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E

GESTION DE LA CONTRATACION

PAGINA:1 DE3

FECHA :11/10/2017

INFORMACION DEL PROCESO

Proceso No. |

131 de 2019

Modalidad |

[Margue con una X dependiendo lg

de seleccién)

Invitecion a Cotizor 8. | Jevento Esoc [ convocatoriapiblica

o[ Jotres mecarismos

Objeto a contratar

SIMON BOLIVAR

CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA EL SERVICIO DE UC!I ADULTO.PEDIATRICA, UNIDAD DE QUEMADOS ADULTO, PEDIATRICA, DE LA SALUD INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E EN LA USS

INFORMACION DE LA EVALUACION

CRITERIO

DESCRIPCION

COMO EVALUAR

EVALUACION

Proponente 1

Proponente 2

Proponente 3

IMCOLMEDICA

NIT 860.070.078-3

ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS

ANEXO 10 TECNICO DEBIDAMENTE DILIGENCIADO, ADEMAS DE
LOS DOCUMENTOS [FICHAS TENICOS, MANUALES DE USUARIO,
CATALOGO, ETC) QUE EVIDENCIE EL CUMPLIMIENTO DE LAS

CUMPLE / NO CUMPLE

NO CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO |
No se evidencia el cumplimiento de Ig
lotalidad de los especificaciones
tecnicos solicitadas en el anexo 10}
tecnico. @

convocatoria o
para  la  comparocion  de o
propuastas.

CERTIFICADO ($) DEL REGISTRO INVIMA DE LOS BIENES
OFRECIDOS SEGUN LOS DECRETOS 4725 DE 2005, 4957 DE 2007

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO.
Para el item Carro de pero no cplica
el registo invima.

CONDICION DE FABRICANTE. IMPORTADOR O DISTRIBUIDOR

CUMPLE / NO CUMPLE

NO CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO.
Bl proponente anexa carta donde
identifique su colided de fabricante,
importador o distribui
lembargo, no se evidencia la vigencic]
de la misma

MINIMO DE 3 ARIOS

GARANTIA DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS OFERTADOS POR UN

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. B
proponente  presenta  carta  de|
gerantia por un periodo no inferior of
fres (3) anos (FOLIO 161).

1. TECNICOS
(irazode alo desripcion oy
criterios técricos avakados

n o Invitacién © en los
Pllegos de condiciones, de
acverda al process
adalanlodo)

MANTENIMIENTOS

(CARTA DE COMPROMISO Y ENTREGA DE CRONOGRAMA DE

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. Ej
proponente anexa carta compromisol
a reclizar  los  mantenimientos|
preventivos y correctivos, entregar,
certificacion de calibracion y costos
de mantenimiento posterior ol tiempo
de gorentia (FOUO 179)

INSTRUCTIVO DE LIMIPIEZA Y DESINFECCION

CARTA DE COMPROMISO Y ENTREGA DE GUIAS DE MANEJO
RAPIDO, PROTOCOLOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO E

CUMPLE / NO CUMPLE

(CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. B
proponente  onexa  corta  de|
compromiso de enfrega de guia de
maonejo  ropido,  profocolos  de|
mantenimiento y guia de limpieza y|
desinfeccion (FOLIO 162)

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. El
croponente  cnexa  corta  de

CARTA DE COMPROMISO DE PROGRAMA DE CAPACITACION CUMPLE / NO CUMPLE compromiso: dé: ‘copacitacia [FOLO
163)
CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. Ej
proponente anexa certa de garantic)
GARANIIA DE STOK DE REPUESTOS Y ACCESORIOS ORIGINALES CUMPLE / NO CUMPLE de stock ce repuestos y accesorios|

originales para un periodo no inferior
a cinco () anios (FOLIO 182).

(CERTIFICACION DE LA TECNOLOGIA

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO. ]
proponente cnexa  corla de|
certificacion de la tecnologia, donde
asegura gue los equipos no se
encuentron en experimentacion, ni
repotenciados y no presenten clertas|
sanitarias (FOLIO 160).

CERTIFICACION CCAA

CUMPLE / NO CUMPLE

CUMPLE: ITEM 4. CARRO DE PARO.
proponente anexa el certificedo de
copacidad de aimacenamiento y/o
acondicionamiento  (CCAA)  de|
cispositivos medicos vigente (FOLIO|
178).

OBSERVACIONES:

EVALUADORES

Nombre, cargo y firma Evaluador criterio Técnico:

Royer Alberto Sulaneme Cortes

Lider de Ingenieria Biomédica

Nombre, cargo y firma Evaluador criterio Técnico:

Ruben Dario Bohorquez Cortazer

Ingeniero Biomedico

L
)
Ty




. CODIGO : AP-CT-F-07.03
EVALUACION DE PROPUESTAS
VERSION : 3
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E PAGINA:1DE3
GESTION DE LA CONTRATACION
FECHA:11/10/2017
INFORMACION DEL PROCESO
Proceso No. 131 de 2019
Modalidad Jr4arave con una x dependiendo la de i ] invitaciénaCotizar 8. [ Jeventospecc. ] Convocatoria Pubiica [ Jotos mecanismos
Objeto a contratar [CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA EL SERVICIO DE UCI ADULTO.PEDIATRICA, UNIDAD DE QUEMADOS ADULTO, PEDIATRICA, DE LA SALUD INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E EN LA USS SIMON BOLIVAR
INFORMACION DE LA EVALUACION
EVALUACION
Proponente 1 Proponente 2 Proponente 3
CRITERIO DESCRIPCION COMO EVALUAR IMCOLMEDICA
NIT 860.070.078-3
INO CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE. Evidencia el
ANEXO 10 TECNICO DEBIDAMENTE DILIGENCIADO, ADEMAS DE FLmpEiento de'ec:cm'“’"rld.ad d‘“ X
LOS DOCUMENTOS (FICHAS TENICOS, MANUALES DE USUARIO, e 4
o i 1 propol it
(CATALOGO, ETC) QUE EVIDENCIE EL CUMPLIMIENTO DE LAS CUMAE/NOCIMME el iissrico O brercom Sftonile
ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS ) S
para la comparacion|
CERTIFICADO (5) DEL REGSTRO INVIMA DE LOS BIENES CUMME/NOCUMPLE i‘f":"‘f :E’:‘m’ s;q:,ff‘: ',ffa,,;]‘ ,"’°’:3’1‘::‘|
(OFRECIDOS SEGUN LOS DECRETOS 4725 DE 2005, 4957 DE 2007 A v 6
vigente (SUBSANADO).
(CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE. E proponente
c ta del fobric e dol
CONDICION DE FABRICANTE, IMPORTADOR O DISTRIBUIDOR CUMPLE / NO CUMPLE 3 cofadel lobicanie o
su ondicion de distribuidor
HEALTH O METER{SU! MNADO)
[CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE El proponente|
3:3:‘2‘)”;:35ALS;§QUWOS BIOMEDICOS QFERTADOS PORIUN CUMPLE / NO CUMPLE presenta carta de garantia por un periodo no|
Rl inferior a tres (3) afos (FOLIO 161)
CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE Bl proponente
anexa carta compromiso @ realizar los
|CARTA DE COMPROMISO Y ENTREGA DE CRONOGRAMA DE i P ivos y ivos,
MANTENIMIENTOS CUMPLE/ NO CUMPLE lentregar certificacion de cafbracion y costos!
G de montenimiento posterior ol tiempo de
(Trasade a ko dewrpckin 103 garantia (FOLIO 179).
cttoron técricos svakodos
nta Inviiackin o en 1os
Piagos de condiciones. de
ST o) CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE Ei proponente
CARTA DE COMPROMISO Y ENTREGA DE GUIAS DE MANEJO anexa carta de compromiso de entrego de|
RAPIDO, PROTOCOLOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO E CUMPLE / NO CUMPLE guia de manejo rapido, protocolos de|
INSTRUCTIVO DE LIMIPIEZA Y DESINFECCION mantenimiento  y guia de [lmpieza vy,
desinfeccion (FOLIO 162)
CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE £ proponente
[CARTA DE COMPROMISO DE PROGRAMA DE CAPACITACION CUMPLE / NO CUMPLE anexa carta de compromiso de capacitacio
(FOLIO 163)
CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE. El proponente
i - anexa carta de gorantia de stock de repuestos
(GARANTIA DE STOK DE REPUESTOS Y ACCESORIOS ORIGINALES CUMPLE / NO CUMPLE y accesorios originales para un periodo no
inferior a cinco (5) afos [FOLIO 182).
CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE El proponente
anexa carta de certificacion de la tecnologia,|
L 0 I i
(CERTIFICACION DE LA TECNOLOGIA CUMPLE / NO CUMPLE i Seaiiloes i il
P ;
repotenci nop alertas
(FOLIO 160).
[CUMPLE: ITEM 15. PESA BEBE. El proponente
anexa el cerfificado de capacided de
[CERTIFICACION CCAA CUMPLE / NO CUMPLE I i ylo ici ie
(CCAA) de dispositivos medicos vigente (FOLIO|
178)
EVALUADORES
Nombre, cargo y firma Evaluador criterio Técnico: Royer Alberto Sutaneme Cortes lidet de Ingenieria Biomedica
Nombre, cargo y fira Evaluador criferio Técnico: Ruben Dario Bohorquez Cortazar Ingeniero Biomedico




