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INVITACION A COTIZAR No.

0362018

I0BJETO A GORTRATAR ~

CONTRATAR EL SUMINISTRO ¥ DISPENSACION DE DIETAS HOSFPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE CONFORMARN
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E Y ALIMENTACION PARA MEDICOS EN FORMACION
NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE SUS REDES ASISTENCIALES

ESPECIFICACIONES DEL BIEN O SERVICIO

Item

Nombre { Descripcion

Unidad de
medida

Cantidad

Especificacion
Técnica

Observaciones

NORMAL

UNIDAD

22087

2,400 CALORIAS

15 9% PROTEINAS 55% CHOS
30% GRASAS DIETAGON 3
TIEMPOS DE COMIDA
DESAYUNO, ALMUERZG Y
COMIDA, SE PERMITE TODO
TiPO DE ALIMENTOS.

HIPERPROTEICA{ HIPERCALORICA

UNIDAD

1.774

3,000 CALORIAS

18 % PROTEINAS, 52% CHOS,
20% GRASAS DIETA CON §
TIEMPOS OE COMIDA:
DESAYUNQ, NUEVES,
ALMUERZS, ONCES ¥ COMIDA,
SE FERMITE TCDO TIFO DE
ALIMENTOS

HIPERPROTEICA

UNIDAD

3.800

2,400 CALORIAS

8 9% PROTEINAS, 52% CHOS,
30% GRASAS DIETA CON &
TIEMPOS DE COMIDA:
DESAYUNO, MUEVES,
ALMUERZO, ONCES Y COMIDA
¥ REFRIGERIG. ALTAEN
PROTEINADE AVB 75%. SE
PERMITE TODO TIPO OE
ALIMENTOS

BLANDA CONSISTENCIA

UNIDAD

B.023

2,400 CALGRIAS

15 % PROTEINAS, 55% CHOS,
30% GRASAS DIETACON 3
TIEMPOS DE COMIDA!
DESAYLING, ALMUERZO Y

IO

SE PROHIBEN ALIMENTOS
DURCS, DECORTICADOS,
CRUDOS ¥ EM PRESENTACION
SOLIDA. NO LIQUIDOS CLARDS.
SE PERMITEN ALIMENTOS
LICUADOS, PURE, MOLIDOS ¥
DESMECHADOS.

SEMIBLANDA

UNIDAD

1185

2,400 CALORIAS

15% PROTEINAS, 65% CHOS,
30% GRASAS DIETA CON
TIEMPOS DE COMIDA:
DESAYUNO, NUEVES,
ALMUERZQ, ONCES COMIDAY
REFRIGERID NOCTURNO .
5E PROHIBEN ALIMENTOS
DUROS, DECORTICADOS,
GRUDOS Y EN PRESENTACION
SOLIDA. NO LIQUIDOS CLAROS.
SE PERMITEN TODOS LOS
ALIMENTOS: LICUADOS
ESPESOS, PURE, MOLIDOS Y
RALLADOS, PRESENTADOS EN
RECIPIENTES INDIVIDURLES Cf
UNO. POSTRES PUDINES,
FLANES, JALEAS Y NATILLA,

HIPOSODIGA

UNIDAD

T4

2,400 CALORIAS

15 % PROTEINAS §5% CHOS
30% GRABAS DIETA CON 3
TIEMPOS DE COMIDA:
DESAYUNO, ALMUERZQ Y
COMIDA.
SE PROHIBEN ESPINACAS,
ACELGAS, APIO, ENLATADOS,
ENCURTIDOS, CARNES
AHUMADAS, PRODUCTOS DE
SALSAMENTARIA EMBUTIDOS,
SE ESTAMDARZA UN
GONTERIDO DE SODIO DE 2008
MBR DIARIOS PARATODAS LAS
DIETAS HIFOSODICA, LA SAL
SE ANADIRA EN LA
PREPARACION DE LOS
ALIMENTOS

HIPOGLUCIDA

UNIDAD

8457

1,800 CALORIAS

20 % PROTEINAS, 50% DE
CHOS, 30% GRABAS DIETA CON
8 TIEMPOS DE COMIDA
DESAYUNO, NUEVES.
ALMUERZGC, ONCES COMIDAY
REFRIGERIO. 8E FERMITE UNA
PORCION DE HARINA EN CADA
COMIDA. LAS NUEVES ¥ ONCES
DEBEN LLEVAR FRUTA Y
DERIVADO LACTEQ, EL
REFRIGERIC NOCTURNG UNA
PORCION DE PROTEINA, 1
HARINA Y UNABERIDA LACTEA.
SE DEBE ADICIONAR SOBRES
DE EDULCORANTE PARALAS
BEBIDAS.

HIPOGRASA

UNIDAD

998

2,400 CALORIAS

17 % PROTEINAS, 60 % DE
CHOS, 23 % GRASAS DIETA
CON 3 TIEMPOS DE COMIDA:
OESAYUND, ALMUERZC Y
GOMIDA
SE PROHIBEN
PREPARACIONEE FRITAS,
LAGTEQS ENTERCS,
MAYONESA, SALSAS,
ADEREZOS GRASOS0S,
HOJALDRES, POSTRES
LACTEOS, PRODUCTOS DE
SALSAMENTARIA, CARNES
EMBUTIDAS, VISCERAS,
MENUDENCIAS. UTILIZAR
LEGHE DESCREMADA
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ASTRINGENTE

UNICAD

223

2,400 CALORIAS

15 % PROTEINAS, 55% DE

CHOS, 30% GRASAS DIETA CON
3 TIEMPOS DE COMIDA

DESAYUNO, ALMUERZO Y

SE PROHIBEN LECHE Y
DERIVADOS, BEBIDAS
AZUCARADAS, JUGOS DE
FRUTAY FRUTAEN PORGION
EXCEPTO LAS ASTRINGENTES,
VERDURAS CRUDAS, SALSAS,
FRITOS, LEGUMINOSAS
SE PERMITEN FRUTAS
ASTRINGENTES, LECHE DE
SOYA, VERDURAS COCIDAS,
ADICION DE SAL Y SOBRES DE
EDULCORANTE,

LIQUIDA COMPLETA

UNIDAD

757

2,400 CALORIAS

18 % PROTEINAS, 55% DE
CHOS, 30% GRASAS DIETA CON
B TIEMPOS DE COMIDA;
DESAYUNG., NUEVES,
WLMUERZO, ONCES ¥ COMIDA Y|
REFRIGERIO NOCTURNO.
SE PERMITE TODQ TIPS OE
ALIMENTOS
ALIMENTCS DEBEN SER DE
PRESENTAGION LIQUIDA
ESPESA, LICUADOS ¥
GQLADOS.

SE PROHIBE EL CAFE ¥ EL TE,
LOS REFRIGERIOS DEBEN
TEMER LECHE O BERIVAGOS
EL LICUARO DELALMUERZO Y
CENA DEBE TENER UN
ENERGETICO, UN PROTEICO ¥
YERDURA

LIQUIDA CLARA

UNIDAD

f83

700 CALORIAS

20 % PROTEIMAS, 80% DE
CHOS, 0% GRABAE DIETA
CON 3 TIEMFOS DE COMIDA:
DESAYUNG, ALMUERZC Y

COMIDA,

SE PERMITEN LIQUIDOS
CLARGS: CONSOME NATURAL,
ARGMATICA, GELATINA, AGUA

DE PANELA, TE ENAGUA.
SE PROHIBEN LECHE ¥ JUGOS
DE FRUTA.

COMPLEMENTARIA 1

UNIDAD

170

780 CALORIAS

10% PRDTE[NAS, 50% DE
CHOS, 40% GRAGAS 5 -8
MESES DE EDAD
DIETA CON 4 TEMFOS DE
COMIDA DESAYUNO,
ALMUERZO ¥ COMIDA.
OFRECER FRUTAS DULGES,
EN COMPOTAS; VERDURAS

VERDES Y AMARILLAS,
CEREALES, RAICES,
TUBERCULOS Y FLATANOS;
CARMES ROJAS, VISCERAS ¥

SOPAS LICUADAS CON
PROTEINA, SE PERMITEN
PREPARACIONES EX PURE,
PAPILLA, COMPOTA Y ZUMGOS
DEFRUTAS,

105, BROTENAS _65% NF CHCK

COMPLEMENTARIAZ

UNIDAD

827

840 CALORIAS

35% GRASAS. B 11 MESES OF
EDAD
DIETA COM 5 TIEMPOS DE
COMIDA DESAYUNG,
ALMUERZO Y COMIDA
FRUTAS DULCES, EN
COMPOTAS; VERDURAS
YERDES ¥ AMARILLAS;
CEREALES, RAIGES,
TUBERCULQS Y PLATANOS;
CARNES RCJASB, VISCERAS Y
POLLO, HUEVO TIBID ¥
LEGUMINOSAS.
SOPAS LICUADAS CON
PROTEINA. SE PERMITEM
PREPARACIONES BLANDAS,
NACO, PURE, PAPILLA,
COMPOTAY ZUMOS DE
FRUTAS. NO OFRECER EN

COMPLEMENTARIA 3

UNIDAD

2430

1,200 CALORIAS

[FRESERTACTON DECUORTTCALA

B% PROTEINAS, 57% CHOS,
35% GRASAS. 1-2AR0S DE

DIETAGON 5 TIEMPCS OE
COM DA DESAYUND, NUEVES,
ALMUERZO, ONCES Y COMIDA.

NOCALDOS, OFRECER
BEBIDAS LACTEAS
ACHOCOLATADAS, KUMIS O
YOGURT, FROBUCTOS DE
PASTELERIA ¥ PANADERIA
COMO TORTAS, GALLETAS ¥
POSTRES APETITOSOS PARA
ESTA POBLACICON,

NCRMAL PEDIATRICA 1

UNIDAD

2747

1,600 - 1,800
CALCORIAS

7% FROTEINAS, b8% CHOS,
35% GRASAS. 2 - 8ANOS DE
DAD
DIETACON 5 TIEMPOS DE
COMIDA DESAYUNO, NUEVES,
ALMUERZO, ONCES Y COMIDA
NO CALDOS, OFRECER
BEBIDAS LACTEAS
ACHOCOLATADAS, KUMIS O
¥OGURT, PRODUCTOS DE
PASTELERIA Y PAMADERIA
COMO TORTAS, GALLETAS Y
POSTRES APETITOSOS PARA
ESTA POBLACION
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INCLUIR FARINACEQS Y

REFRIGERIO TIFO 1 UNIDAD 10.725) 260 CALORIAS BERIDAS LACTEAS O
DERIVADDS LACTEOS.

INCLUIR FARINAGEQS,

REFRIGERIO TIPO 2 UNIDAD 1.458 350 CALORIAS BEBIDAS LACTEAS Y
ALIMENTOS PROTEICOS,

18 ALIMENTOS POR PORCIONES UNIDAD NIA POR PORCIONES

VER ANEXQ NO 1 ALIMENTOS

CRONDGRAMA DE LA [NVITAGION

PUBLICACION Y APERTURA EL PROCESO DE SELECCION 23/02/2018

[GIERRE PRESENTACION Y RECEPCION DE PROPUESTAS

27-02-18
. HORA DE CIERRE: 11:00 A0
LAS PROPUESTAS DEBERAN PRESENTARSE ENLA CALLE 66 No. 15 - 41 PISC 3 OFICHNA
DE CORRESPONDENCIA, EN UNA (1] ORIGINAY UNA (1) COPIA FISICAY UNA{1} EN

MEDIO MAGNETICO
EVALUAGION CRITERIOS JURIDICOS, FINANCIEROS, TECNICO ¥ 28sarn1E
ECONOMIGO DE LAS PROPUESTAS
PUBLICACION RESULTADOS EVALUAGIONES /0372018
FECHA REMISION COMUNICADD DE ACEPTAGION DE PROPUESTAS 02/03/2018

.Dncijizlento.s u‘nﬁéﬁeé que.
debe anoxar el proponente

5. FOTOCOPIA DEL REGISTRG ONICO TRIBUTARIO - RUT

b, CERTIFICADO ANTECEDENTES - COMTRALCR (A GENERAL DE LA REPUBLICADE EA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL,
[NO MAYOR A TREINTA{30) DIAS

! [10. CERTIFICADO ANTECEDENTES JUDICIALES - POLICIA NACIONAL DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR ATREINTA (30) DIAS|

|1, CERTIFICADO ANTECEDENTES - PERSONERIA DE BOGOTA, 5.C. DEL REFRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR ATREINTA{30) DIAS

“[RUP SERA LA FUENTE DE INFORMACION BASE PARA DETERMINAR LAHABILITAGION DE LACAPACIDAD CRGANIZAGIONAL DE
* LOS PROPOMNENTES

[PROPUESTA FRESENTADA POR EL OFERENTE ¥ SU VIGENCIA SERA DE TRENTA {30) DIAS CONTADOS A PARTIR DE LA

" [FINANCIEROS:

© IFIRMAN EL BALANCE GENERAL Y ESTADO DE RESULTADOS APORTADC.

.-+ [ECONOMICOS EL OFERENTE DEBERA PRESENTAR VALORIZADC EL PRECIO DE TODOS ¥ CADA UND DE LOS ITEMS
 |REQUERIDOS EN ESTA INVITACION A COTIZAR :

LURIDICOS:
1. A) ROTULAGION DE LOS SOBRES DE PRESENTACION {MDDELO ANEXO NO. 1 ENTREGADC POR LA SUBRED)
B} CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA (MODELG ANEXO No 2 ENTREGADO POR LA SUBRED)
C) CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES ANEXO No 3 ENTREGADOPOR LA SUSRED)
2. COMPROMISO ANTICORRUPCION (MODELO ANEXO NO. 4 ENTREGADO POR LA SUBRED)
3. CERTIFICADO DE EXISTENCIAY REPRESENTACIKON LEGAL { MATRIGULA MERCANTIL { EXPEOICIGN NO MAYCR A TREINTA (20) D|

4. REGRISTRO UNICO DE PROPONENTES { EXPEDICISN NO MAYOR A NOVENTA ($0) DIAS)

6. FOTOCOPIA DEL REGISTRO DE IDENTIFICACION TRIBUTARIA - RIT
7. FOTOCOPIADOCUMENTC DE IDENTIZAD DEL REPRESENTAMTE LEGAL

8. CERTIFICADO ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS - PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DE LA EMPRESAY DEL
REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYCR ATREINTA (30) DIaS

12. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL PAGO DE APORTES A LA SEGURIDAD SOGIAL Y PARAFISCALES O DOCUMENTO
EQUIVALENTE, DE LOS APORTES EFECTUADOS EN LOS ULTIMOS SEIS (6} MESES, ANEXO 3

13, REGISTRO UNICO DE PROPONENTES: £L RUP DEBERA ESTAR VIGENTE Y EN FIRME DE CONFORMIDAD CON LA
LEGISLACION VIGENTE ¥ CONTENER INFORMACICN FINANGIERA GON FECHA DE GORTE MINIMEO A DICIEMBRE 31 DE 2016, EL

14. CERTIFICACION BANCARIA

15. POLIZA DE SERIEDAD DE LA OFERTA. SU GUANTIA NO SERA INFERIOR AL DIEZ POR GIENTO {10%) DEL VALOR TOTAL DE LA

ITACION DE LA OFERTA. A FAVOR DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S .E. NIT. 900.971.006-4

1. BALANCE GENERAL Y ESTADO DE RESULTADOS DEBIDAMENTE DISCRIMINADOS CON FECHA DE CORTE 31 DE DICIEMBRE DE
2018

2. FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DE IDENTIDAD ¥ TARJETA PROFESIONAL DEL CONTADOR PUBLICO Y /Q REVISOR FISGAL QUE
[TECNICDS:

REQUISITOS DE CARACTER TECNICO ~ FACTOR HABILITADOR ANEXQO # 05

ECONOMICOS:

CRITERIOS DE EVALUACION

- durldicas .

|CUMPLE O NC GUMPLE. PRESENTACION DE LATOTALIDAD DE DOCUMENTOS SOLICITADOS

By INDICE DE ENDEUDAMIENTOQ: DEBERA ACREDITAR UN NIWEL DE ENDEUDAMIENTO, MENOR © |GUAL ACERC PUNTO SESENTA|
' 0,80}, CALCULADO ASI: INDICE DE ENDEUDAMIENTO = PASIVO TOTAL / ACTIVO TOTAL.

- |c] CAPITAL DE TRABAJO: DEBEBRA SER MAYOR Q |GUAL AL 100% DEL PRESUPLESTO ASIGADO PARA ESTE PROCESD, ESTE
- |FACTOR SE CALCULARA DE LA SiGLIENTE MANERA: 1. CAPITAL DE TRABAJO = ACTIVO CORRIENTE - PASVO CORRIENTE.

1. CUMPLE O NO CUMPLE. PRESENTACION DE LA TOTALIDAD DE DOCUMENTOS SOLICITADOS

f2. CUMPLE O NO CUMPLE. PARAQUE LA PROPUESTA SEAACEPTADA DEBERA CUMPLIR CON DOS (2) DE LGS TRES (3}
FACTORES EVALUADOS,

A) INDICE DE LIQUIDEZ: MAYOR O IGUALA UNO PUNTS CINCO (1,5}, CALCULADO AS[: INDICE DE LIQUIDEZ = ACTIVO CORRIENTE
PASIVO CORRIENTE.

" [CUMPLE © NO CUMPLE. PRESENTAGION DE LA TOTALIDAD DE DOCUMENTOS SOLICITADOS EN ESTAINVITAGION AGOTIZAR

IANEXO # 05

" Eeondmicos’

[SE TENDRA EN CUENTA LA MEJOR PROPUESTA ECONOMICA CON RESPECTO AL PRECIO ¥ QUE SE ENCLENTRE HABILITADA

DENTRO DE LOS FACTORES JURIDICOS, FINANCIEROS ¥ TECHICOS
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Griterios de De;empa,ta_

- |2 LAPROPUESTA PRESENTADA PRIMERO EN EL TIEMPO SEGUN EL RADICABC DE GORRESPONDENCIA

EN CASO DE PRESENTARSE EMPATE COMO RESULTADO DE LAS EVALUACIONES DESARRGLLADAS A LAS PROFUESTAS
PARTICIPANTES, ESTE SE RESOLVERA TENIENDOC EN CUENTA.LOS SIGUIENTES CRITERIOS Y ORDEN:
1. LA PROPUESTA QUE MUESTRE EL MEJOR INDICE DE LIQUIDEZ.

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL GUE RESPALDA LA CONTRATACION

Valor. -

DOSCIENTOS QCHENTAMILLONES DE
PESOS M/CTE ($280.000.000)

‘No, 303

i RAubro .Pre'wpu'eétgl

SUMINISTRC DE ALIMENTOS Fecha del CDP ' 220202018

CONDICIONES ES DEL CONTRATO

Forma de pagy”

“INORTEE.S.E.

. INOVENTA (90) DIAS CALENDARIO, UNA VEZ

FRESENTADA LA FAGTURA JUNTO COM EL
CERTIFICADO DE RECIBIDG A SATISFAGCION POR
PARTE DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO ¥
DEMAS DOCUMENTOS REQUERIDOS POR LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Piazo dasjecucién | QUINCE(15) DIAS

FORMA DE ENTREGA DE LOS BIEKES D SERVICIOS

$itio e entrega - ...

[EL SERVICIO SE PRESTARA PARA LA SUBRED iNTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD NORTE E.SE

" Fotma dé errega

LOS SERVICIOS SE PRESTARAN DE MANERA PRESENCIAL EN LA SUBRED Y EN CONCORDANCIA CON EL SUPERVISOR DEL
CONTRATO

Garaiitine g6 axigibilldad -

* -1a) DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO:PARAPRECAVER LOS PERJUICIOS QUE SE DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LaS
- lsU CUANTIA CORRESPONDERA A LA QUE EN CADA CASO SE DETERMINE, LA CUAL NO PODRA SER INFERIOR Al DIEZ POR
' . ISUSCRIFCION DEL CONTRATQ Y TRES (3) MESES MAS.

- [B) OE LA CALIDAD ¥ GORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES:

3 [VARIOS BIENES DE LOS CONTRATADOS NO REUNAN LAS ESPECIFICAGIONES O CALIDADES EXIGIDAS PARA LA CONTRATACIGN
"0 QUE NO SEAN APTOS PARA LOS FINES PARA LOS CUALES FUERON ADQUIRIDOS, ASI COMO PARA PRECAVER TAMEIEN LOS

‘|SERA DE TRES {3) ANOS

-[EL PAGO DE LOS PERJUICIOS QUE EL CONTRATISTA OCASIONE A TERCERCS POR RAZON DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

" |LAS PRORROGAS, ADICIONES O MODIFICAGIONES QUE SE SURTAN EN LA EJECUCION DEL CONTRATO, DEBERAN AMPLIAR LAS
(COBERTURAS EN TIEMPO Y EN VALOR DE LA POLIZA CORRESPONCIENTE DENTRO DEL TERMING ESTABLECIDO.

[OBLIGACIONES CONTRACTUALES, INDEPENDIENTE DE LAS MULTAS Y LA CLAUSULA PENAL QUE SE PACTE EN EL CONTRATO,

ICIENTO [10%) DEL MONTO DEL CONTRATO Y UNA DURACION IGUALA LA DEL PLAZO MAXIMO PREVISTG AL MOMENTO DE LA

EL CONTRATISTA DEBERA CONSTITUIR ESTA GARANTIA, PARA PRECAVER LAS FUTURAS EVENTUALIDADES EN QUE UNO O

VICIOS DE FABRICACION ¥ LA CALUDAD DE LOS MATERIALES O COMPONENTES. S8U CUANTIANC PODRA SER INFERIOR AL
10%DEL MONTG DEL CONTRATO Y SU VIGENCIA SERA IGUAL 0 SUPERIOR AL PLAZO OEL CONTRATO Y CUATRO {4) MESES MAS

C} DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIGNES:

“|[EL CONTRATISTA, DEBERA CONSTITUIR ESTA GARANTIA PARA PRECAVER L0S EVENTOS EN QUE INCURRA EN EL MO PAGO DE
A8 OBLIGACIONES LABORALES RESPECTO DOF 10S TRARAJADORES RELAGIONADOS CON LA EJECUCION DEL RESPECTIVO
[CONTRATO, SU CUANTIA NO PODRA SER INFERIOR AL DIEZ POR CIENTO {10%) DEL MONTG DEL CONTRATO Y SU VIGENC|A

D) DE RESPQGNSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: EL CONTRATISTA DEBERA CONSTITUIR ESTA GARANTIA PARAASEGURAR

SU CUANTIANO PODRA SER INFERIOR AL VEINTE POR CIENTO (20%) DEL MONTO DEL CONTRATO Y SU VIGENCIA SERA IGUAL
IAL PLAZO DEL CONTRATO Y TRES {3) MESES MAS.

APROBAGION

Compras:

Nombre y Firma Responsable Proceso de ENRIGUE PAEZ FALLA

L~

;. [Nombre y FIrma Direceldn de Contratasion:

ALVARO DE JESUS GALWS BARRICS

7

) . | |Nombre y Flrma Ve, Bo, Subgarente Corporativo:
iE)

ALVARO DE JESUS GALVIS BARRIOS

i

[Nombre y Flrma Gerente: YIDNEY ISABEL GARCIA RODRIGUEZ

A/
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T AP-CT-F-01
. SOLICITUD DE BIENES Y SERVICIOS CODIGO : APCTFO1-04
| i WERSION : 4
B it e e section se s
T fowese SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALJD NORTE ES.E. PAGINA : 1 DE 1
GESTION DE LA CONTRATACION
FECHA : 11/10/2017

[recha de Solicttud dfm/a 01/03/2018 [Fecha de Rectbldo d/m/a |
| . R DATOS DEL SOLICITANTE K |
[Hombie del SolicHante: ] - NANCY STELLA TABARES RAMIREZ |
|Procese: . | SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD |
) OBJETO A CONTRATAR . ’ o

SUMINISTRC Y DISPENSACION DE DIETAS HOSPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LASUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE //
ESE

JUSTIFICACION DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR

Lo SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E, 8. E.. @ fin de dar cumplimiento a los postulados de la Ley 100 de 1993, Ley 1122 da 2007 v sus
Decretas reglamentartos v en ejercicle de la funcién misionai que le compete. requiere confratar el SUMINISTRO Y DISPENSACION DE DIETAS
HOSPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ES.E.. necesarios para el funcionamiento
de sus sedes aslstencialas.

BESCRIPCION TECNICA DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR

Hem bre / Descripeld Coanfided u:::::’:a T:'::;::-:: Especificaclsn Féenka Qbsenvacién ‘PAA
15 % Protelnas §5% CHOS 30% Grasas
1 Normal A Demanda Unidad 22,067 2,400 Calarias R::: :r:: : gi:?: : ) ';E::;‘:;: ?::: {i::"‘
de alimentos.
. . 18 % Protelnas, 52% CHOS, 30% Grasas
o  Hiperprateica/ A Demanda Unidad 1,774 3,000 Calorias [ o5 NP de comile, Deespare

+ hipercaldrica
permite todo tipo de allmentos.

18 % Protelnas, 52% CHOS, 30% Crasee
Digte can & tiempos de comida: Desayuno,
3 Hiperprateica A Demanda Unidad 3,800 2,400 Calarias Mueves, Almuerzo, Onces y Comida y
refiigerio.. Alta en proleina de AVB 75%.
Sa parmita tado tipo de alimentos

15% Proteinas, 55% CHOS, 30% Grasas
Dieta con 3 tiempas de comida: Desayuno,
Almuarzo y Comida,

N So prohiben allmentes duros,

4| Blenda Censistencia A Demanda Unldad 8,023 2,400 Calorias desorticads, crucos y en prasentaclon
s6ilda. No Ilquides claros.

Sepermiten alfmentos licuados, puré,
imelidos y desmechados.

15% Proteinas, 55% CHOS, 30% Grasas
Dieta con 6 tiempos de comida. Desayuno,
Nueves, Almusrzo, Onees Comida y
refrigerio nocturmo.
Seprohiben alimentos duras,
5 Semiblanda A Demanda Unidad 1185 | 2400 Calorims | Spn e sha0s ¥ 61 presontaciin
8¢ parmilen todos los alimentos: lleuades
espesos, pré, molidos ¥ rallados,

en ipi indivi o
une, Postres pudines, ffanes, jaleas y
nalilla.

13 % Proteinas 56% CHOS 30% Grasze
Dita con 3 tiempes de comida: Desayuno,
Almuerzo y Comida.

Se prohiben espinacas, acelgas, apio,

& Hiposddica A Demanda Unidad 7111 2,400 Calorias :?;:1:;:? ::i::::ré:;?ﬁ;:m:::s'
Seestandariza un contenida de sodic de
2000 magr dlarios paratodas las dietas
hipasadica, la 2el g2 afiadird en la
preparacitn de los allmentos.

20 % Proteinas, 50% da CHOS, 30%
Grasas Digta con 6 tismpos de comida:
Desayuno, Nuaves. Almuerzo, Onces
Comida y Refrigerio. Se permite una

7 Hipoghicida A Demanda Unidzd BAS7 [ 1.000Calorias  [Forn defarid en e ol Les
derlvado [4cteo, ! refigerio noctums una
porcian de protelna, 1 harina y una bebida
Jaclea. Se debe adicionar sebres de
edulcorante para las bebidas.

17 % Protefnas, 80 % de CHOS, 23 %
Grasas Dieta con 2 tiempos de comnida:
Desayune, Almuerzo y Comnida,

8u prohlban Preparaciones fritas, licteos
8 Hipograsa A Demanda Unidad 999 2,400 Calorias Shters, mayaness, salsas, aderezos
4respsos, hojaldres, postres [actens,
preductos de selsamantaria, cames
embutidas, visceras, menudancias, Utilizar
leche descremada




9 Asiringente

A Demanda

Unidad

223 2,400 Calorias

15 % Protsinas, 55% de CHOS, 30%
Grasas Diela con 3 tiempes de comida
Desayuna, Amuerzo y Comida,

Se prohiben lechs y derivados, bebidas
azucaradas, jugos de fruba y fruta en
porelén axcspto las astringentes, verduras
crudas, salsas, fritos, leguminosas.

Se paimiten frutas astringentss, leche de
s0ya, verduras cotidas, adlelén de saly
sabres de edulcorante.

10 Liquida Completa

A Demanda

Unidad

757 2400 Galerias

15 % Protelnas, 55% de CHOS, 20%
Grasgs Dieta con & tiempos de comida:
Desayuno, Mueves, Almuerze, Onces y
Gornida y refrigerio nocturng,
Se permite tedo tipo de allmentos

i deben ser de i
litjUida espesa, lievadas y colades.

deban tener leche o derlvados. El licuado
de! Almtierzs y Cena debe tener un
snargélico, un proteico y verdura,

Se prohibe el café y el 8, los refrigerios -

11 Liquida Clara

A Demanda

Unicad

700 Calorias

20 % Protelnas, 80% da CHOS, 0%
‘Gragas Dieta con 3tiempos de comida:
Desayuno, Almuerzo v Comida.

5e petmiten lquides clares: consomé
natural, arcmética, geletina, agua de
pangla, te enagua.

Se prohiben leche y jugos de fruta.

12/  Complementaria 1

A Demanda

Unidad

170 780 Calorias

10 % Protefnas, 50% de CHOS, 40%
Grasas 5 - 8 mases de Edad

Dieta con 4 tismpos de comide Desayuno,
Almuerzo y camida,

Ofrecer Frutas dulces, en camputas;
Verduras verdss y amarilias;

Cereales, raicss, tubéroulos y plitanos;
Carnes rojas, visceras y pallo,

Sopas licuadas con protelna, S permiten
preparacionss en puré, papilla, tempota y
zumos de fritas.

13|  Complementaria 2

A Demanda

Unidad

627 940 Calorias

10% Protelnas, 55% de CHOS, 35%
Grasas, 8 - 11 meses de Edad

Dieta con 5 tismpos de camlda Desayuno,
Aimuerzo y Comida.

Fritas Dulces, en compotas; Verduras
verdes y amarillas; Curesles, ralces,

y plétanas; Carnes rojas,
visceras ¥ pollo, hueve tibio y
Leguminosas.

Sopag lleuadas con protelna. Se permiten
preparacienas blandas, naco, puré, papilla,
compota y Zumos de frutas. No ofrecer en
presentacidn decoriicada.

14|  Complementaria 3

A Demanda

Unidad

2,430 1,200 Calorias

8% Protelnas, 57% GHOS, 35% Gragss.
1-2 afios de Edag

Digta cen 5 tiempos de comida Desayuno,
Nugves, Almuemo, Onces y Camida.

Mo caldos, offecer bebidas licteas

hecclatadas, kumis ¢ yogurt,
de pastelerfa y panaderia como tortas,
gallstas y posties apetitosos para eata
pablacién,

15|  Nommal Pedigtrica 1

A Demanda

Unidad

2,747 | 1,600 - 1,800 Calorias

T% Protelnas, 58% CHOS, 35% Grasas.
2 -8 afos de Edad

Dieta con 5 tiempos de comida Desayuno,
Nusves, Almuerzo, Onces y Comida,

Na caldos, ofrecer bebidas [cteas
achacolatadas, kumis o yogurt, productos.
de pasteleria y panaderla como tortas,
gafletas y postres apetitosos para esta
poblacién.

16 Refrigerio Tipa 1

A Demanda

Unidad

10,725 250 Calarias

Incluir faringceos y bebidas |acteas o
derivados lacteos.

17 Refrigsrio Tipo 2

A Demanda

Unidad

1,458 350 Calorias

Incluir farinAcsos, bebidas licteas ¥
alimantas protsicas.

8| Alimentos per porciones

A Demanda

Unidad

NIA

VER ANEXO No 1 ALIMENTOS FOR
PORCIONES

L5 anexa documento de detalle de descripclén? SL_X_ RO

T REQUISITOS TECNICOS ESPECIALES A SOLCITAR .

VER ANEXO No 2

. OBUGA

NES DEL CONTRATSIA -




+-| 1. Se solicita ciclo-de minutas y rsfrigerios respactivos de veintiocho {28)-dias para los servicios-de-pediatria y adultas por separade, regido por las Guias Alimentarias

GENERALES:

1. CUMPLIR CABALMENTE CON EL OBJETO DEL CONTRATO GON LA QPORTUNIDAD, CUBRIMIENTO, EFICAGIA Y CALIDAD REQUERIDOS,

2. ABSTENERSE DE REALIZAR CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES INICIALES DEL CONTRATO SIN PREVIO VISTO BUENO DEL SUPERVISOR DEL
MISMC.

3. MANTENER DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO LAS MiSMAS CONDICIONES QFRECIDAS EN LA OFERTA, EN TERMINGS DE CALIDAD. PRECIO,
CARACTERISTICAS ESPECIALES Y DISPONIBILIDAD.

4. SUSCRIBIR EL CONTRATO Y CUANDO A ELLO HUBIERA LUGAR EL ACTA DE INICIO BE EJECUCIGON DEL MISMO, ASI COMO LOS DEMAS OTROSI QUE SE
REGUIERAN PARA EL DEBIDC DESARROLLO DEL OBJETO CONTRACTUAL. .

5. PRESENTAR ANTE EL SUPERViSCR DEL CONTRATQ PARA LA GENERACION DE LA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO LA FACTURA Y CERTIFICACIGN
DE PAGO DE APORTES PARAFISCALES O DOCUMENTO EQUIVALENTE SUSCRITO POR EL REPRESENTANTE LEGAL. REVISOR FISCAL O QUIEN HAGA
BSUS VECES, DENTRO DE LOS PLAZOS ESTABLECIDOS,

6. PRESENTAR ANTE LA DIRECCION FINANGIERA (CENTRAL DE CUENTAS POR PAGAR) DE LA SUBRED NCRTE ESE, LA CERTIFICACION DE
CUMPLIMIENTO, LA FACTURA Y SOPORTES RESPECTIVCS PARA SU CORRESPONDIENTE RADICACION.

7. VELAR POR MANTENER EL BUEN NOMERE DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE £.8.E., OBRANDO DE MANERA HONESTA Y
RESPONSABLE,

8. NOTIFICAR A LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE £.5.E. DE GUALQUIER INGONVENIENTE GUE IMPIDA LA DEBIDA EJECUCIOM
DEL CONTRATC YA SEA QUE FROVENGA DE CAUSAS EXTERNAS O DE SU PROFIA ORGANIZACION, CON EL FIN DE TOMAR L.OS GORRECTIVOS DEL
CASO PARA GARANTIZAR LA OPTIMA PRESTACION DEL SERVIGIO,

ESPECIFicAS:

para la Poblacién Colomblana del ICBF por grupes de edad para parsonas sanas ¥ con los ajustas respectivos para las patologias més frecuentes segin los
lineamientes 1écnicos. Este debe incluir:

o Mend patrén para cada fipo de digta.

© Tamafio ue porcidn &n crudo y cocido.

o Derivaci de dieta respeclives.

o Tiempo de comidas.

o Contenido de calorlas y nutrentes. Daniro ¢le andlisis quimico.

2. Los ciclos de minutas para Pedlatria debe alimentos de p para esas edades como son: bebidas das, yogur y pred dep
Las verduras se deben ofrecer en preparaciones mas apatitosas como ensaladas frescas dulces, tortas, croquetas, souffiés, ale.

3 Se pueden hacer ajustes al meni patrdn por sugerencias de la E.S.E. 0 por necesidad del contratista, con previc aviso y aval del supervisor dsl contrato. Para
pacienies partticulares del programa de Cirugla Plaslica se dsbe ofrecer un meni con prep ¥ pre! fones di 4 la minuta diaria, con aporte calérico
simllar a las dielas hi icas en la UPSS Engativa

3 Los almuerzes deben incluir postra.

4 Para una mayor variabilidad v satisfaccién denlre de las dietas Hipogliicida se requiere el ampleo de productes dietélicos como edulcorantes (sobre) cero azdcar ¥ ne
BAJO EN AZUCAR, postres dietéticos y lcleos dielélicos. Los alimentos dietéticos se mangjaran con la tabla de compasicion de cada producte y se hard un anexo
téenico.

& El servicio de alimantos debe disponer de leche d da y lécteos ¢ los para lodes los serviclos excepto Pedialria.

€ Para el alimento proteico se tendr4 en cuenta la parle comestible segun ls tabla de composicion de alimentos colombiana ICBF 2005, no se permits el empleo de
huasa, alas de pollo y visceras en general. Tadas las proteinas suminisiradas en Salud Mental ¥ Quemados sin importar ¢ tipo de diela deben ir decorticadas ¢
desmechadas.

7 Se debe disponer de jarras de 2 |itros ¢on liquidos (infusionas nalurales de aromaticas y fiutas) an cada serviclo. En los servicios de matemidad y sala de lactancia
dahera suministrarse una jarma de 1 litro 8n £ada tume como parte de la politica de fomento de Ja lactancia matema, para Quemadas se deberd ofrecar Jama de 2 litres
de Jugo natural en cada turno; cada jara incluye los vasos desechables para cada paclenle en cada tumo.

8 So suministrara botellén de agua comercial con capacidad de 24 litros juntos con vasos desechables suficienta para cubrir necesidades de los pacientes da Salud

9 En las UPSS que tengen sala de extraccion de leche matema se suministraran refrigerios & las madres ysuarias maiiana y tarde, igualmenta &n 103 servicios de Sala
de Partos y hospitalizacion de Maternidad.

10 Toda sugerencia debe ser acatada por el proponenta seleccionade, a fin de mejorar fa calidad del servicio, tendo esla ¢ icar a sup ias instrucci ¥
observaclones impartidas por los funcicnarios autorizados de la UPSS carrespondlente y vigilar su aplicagion,

11 Desde el inicio del contrato, se realizardn comités entre el contratista selaccionado y los funclonarios de la E.8.E responsables de la supervision y controf del
conirate, &n ia cual ¢ evaluara la ejecucion para los ivos del caso, dclas suscritas por los participantes, debiendo el contratista atender
lzs Instrucciones impartidas, siempre dentro de los términos contractusles. :

12 El proponente seleccionado se compromete a adquin insumos de optima calidad para la produccién de alimentacidn. Se debe tener en cuenta utiizar productos ds
marca dabidamente reconocida por &l INVIMA, con isformacidn nulricional complata, facha de vercimiento, rotulado s8N resolucion 2852 del 2004, utilizands tamane
¥ empaque que asaguren el menor riesgo epidemioldgico.

El leccionadn se X a stack minine de viveres y abarrotes, cames, frutas y verduras y demis insumos tjue aseguren el cumplimiento
de la minuta patrén para evitar faltantes. Ademds asegurara los equipos & Insumos necesarics para la prestaclén del servicio para la ejecucion del contraty,

13 Ei prog 1o sumini: @ diaric los liempos de comida da Desayuno, Nueves, Almuerzo, Onces, Cena y Reffig s Nocturnos
solicitados en cada Servicio de Hospilalizacién

14 Se debe trabajar con Gasiranomia hospitalaria para asegurar la ingesta de dietas terapéuticas, se debe proveer al paclente de sobre de saf ¢e 1 gramo de acuerdo al
requerimienio de Nuticin Clinica.

15 El uso de espesantes industrializados debe estar incluido en las dietas semiblandas, todo Ruré y requerldas por Nulricién Clinica con costo a carge del Frovesdar,

1€ Las UPSS de la subred Norte E.8.E devolveran las dietas que no cumplan con las especificacionss o indicaciones de Ia Nulricionista Clinica sin que el proponente
seleccionado tenga dereche a efectuar €l cobre correspondiente.

17 La actividad de coniro! da ingesta seré reallzado en cada tiempo de alimentacion por [a camarera qulenes seran entranadas para sl fin por {a Nutricionista del
Servicio de Alimentos y (a informacién recelectada debe ser entregada a la Nutrclonista Clinica. En os casos que se avidencie disminuciin en la ingesta alimentaria se
generard una aleria para Nutriclén Clinica v la Nutriclenista del Serviclo da Alimentos deberd visitar al paciente con ¢l &nimo de conacer sus motivos y optimizar la
ingesta,

18 La preparacién de menor aceplaclén sera evaluada a final da mes con revlsion de ingredientes, ajuste de receta ¥ quedara en evaluacién para definir si continua en
el manii establecido.

) progonen 1
19 Parcentaje da Adacuacion Di

20 Total de pacientes con dieta en ef mes/ No. incidentes ¢ acciones Inseguras x 100

21 Taotal de pacientes con dista en ¢l mes/ No. Eventes adversos x 100

22 Encuesta de satisfaccion mensuval en una (1) de las UPSS, seleccionada por el supervisor del conirata,

23 Oportunidad en los tiempos de entraga de acuerdo con el horario previamente pactatio.

24 De igual manera la nulriclonista del Servicio da Alimenlos deberd reportar los incidentes o eventos adversos al Servicio de Nutriciér y raslizar la ¢ i n
mensual.

25 En cada una de las sedes donds 56 preste (0s servicios de alimentacitr: habré un profesional del area de nulricion de 4 E.5.6 como apoye a la suparvisién, esto para
reporiar al supervisor designado el cumplimiento del contrato y posterior facturacion.

26 El conirol de la facturacion estara a cargo del supervisor designado para el efecta. Las items a tener en cuenta para dicha facluracién son:

27 Liquidacion de residuos por pesaja informacion suministrada por gestién ambiantal,

28 Las cuentas de cobro y/o facluras no se cerllficaran si el servicio no se presta a total idn, con ¢ i delo
7, 15 dias
Nombre y Flima det DANIEL ISIDRO BLANCO
solleltante;
Nombre y Firma del ALVARC DE JESUS GALVIS BARRIOS

Director que revisa:

Nombre y Firma VoBo.

Subgerenle Servicios de NANCY STELLA TABARES RAMIREZ X}/’——-7 T "

B Salud: [
Nombre y Firma Gerente; YIDNEY ISABEL GARCIA RODRIGUEZ /I/ﬂ’f/
* Esle campo es diligenciade por o Dieccld plora: ¢El blen o servicio solichade se tra Inclyidg offel flan Anval de Adquisiclones de ta enlida
L —

Observaclones:
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, ANEXO No. 01 ,
ROTULACION DE LOS SOBRES DE PRESENTACION

SENORES

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
DIRECCION DE CONTRATACION - COMPRAS '
compras@subrednorte.gov.co

comprasrednorte3@gmail.com

CL 66 No. 15 — 41, Sede Administrativa, piso 1 Correspondencia
Bogota D.C

Referencia: Propuesta para “La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte

E.S.E, se permite invitar a presentar propuestas para:CONTRATAR EL SUMINISTRO Y
DISPENSACION DE DIETAS HOSPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E Y ALIMENTACION PARA
MEDICOS EN FORMACION NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE SUS REDES

ASISTENCIALES

Documento: ORIGINAL No. FOLIOS

Anexos: folios, Medios Magnéticos

Proponente: Nombre de la Persona Natural, Juridica, Consorcio o Unién
Temporal.

Representante Legal:

Direccion:

Teléfono:

Fax:

Correo electrénico:



ANEXO No. 2

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
SENORES :
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
DIRECCION DE CONTRATACION - COMPRAS
compras@subrednorte. gov.co
comprasrednorte3@gmail.com
CL 66 No. 15 — 41, Sede Administrativa, piso 1 Correspondencia
Bogota D.C

Referencia: La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E, se permite
invitar a presentar propuestas para: CONTRATAR EL SUMINISTRO Y DISPENSACION DE
DIETAS HOSPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E Y ALIMENTACION PARA MEDICOS EN FORMACION
NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE SUS REDES ASISTENCIALES

Nosotros los suscritos: (Nombre del proponente) de
acuerdo lo establecido en la invitacion a cotizar, hacemos la siguiente propuesta y
declaramos asi mismo:

Que ésta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse sélo compromete a quien
suscribe ésta carta.

Que ninguna entidad o persona distinta a los firmantes tiene interés comercial en
esta propuesta ni en el contrato probable que de ella se derive.

Que conocemos la informacion general y demas documentos de la invitacion a
cotizar y aceptamos los requisitos en ellos contenidos.

Asi mismo declaro que:

No nos hallamos incursos en causal alguna de inhabilidad e incompatibilidad
sefialadas en la Ley.

Aceptamos las condiciones de pago a 90 dias, de acuerdo con lo estipulado en el
contrato a suscribir.

Que la cotizacion tiene un valor total de .
Que la presente propuesta se presenta en folios.

Que esta cotizacion tiene una vigencia acorde con lo regulado por las autoridades
competentes en lo concerniente a la prestacion del servicio de: CONTRATAR EL
SUMINISTRO Y DISPENSACION DE DIETAS HOSPITALARIAS PARA LAS UNIDADES QUE
CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ESE Y
ALIMENTACION PARA MEDICOS EN FORMACION NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO
DE SUS REDES ASISTENCIALES

Que el contrato que llegase a celebrar en caso de adjudicacién sera firmado por el
representante legal o quien haga sus veces.

Atentamente

Firma Representante Legal o quien haga sus veces




' ANEXO NO. 3
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo, Identificado con la
Cédula de Ciudadania No. expedida en , en
mi condicién de

Revisor Fiscal o Representante Legal, segin sea ¢l caso, de la empresa
con NIT No. (en adelante la empresa), en
cumplimiento a lo establecido en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, en
concordancia con el Articulo 1°. De la Ley 828 de 2003, manifiesto bajo la
gravedad del juramento que la empresa ha cumplido a la fecha de la entrega
de la presente certificacion, con los pagos al Sistema de Seguridad Social
en Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales y con los aportes
correspondientes a todos sus empleados vinculados por contrato de trabajo,
por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO, con las Empresas
Promotoras de Salud (EPS), Fondos de Pensiones, Administradoras de
Riesgos Laboral (ARL), Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje
(SENA).

FIRMA

Nombre de Quien Firma
Cédula de Ciudadania No.
En Calidad de

Ciudad y fecha

Nota: la presente certificacion debe ser firmada por el Representante Legal
de la Empresa o por el Revisor Fiscal, en caso que la empresa tenga ese
cargo y se enuncie en la respectiva camara de comercio.

En caso que la empresa tenga menos de seis (6) meses de creada, debera
certificar el cumplimiento a partir de la fecha de su constitucion.



ANEXO 4

COMPROMISO ANTICORRUPCION
(Ciudad) {fecha)

Sefores

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

Asunto: Presentacion de Compromiso Anticorrupcion

El suscrito . identificado (a) como se indica al pie
de mi firma, actuando en nombre y representacion de
.manifiesto la voluntad de apoyar la accion del Estado colombiano y de la Subred
Integrada de Servicios de Saiud Norte E.S.E., para fortalecer la transparencia en los
procesos de seleccion y la responsabilidad de rendir cuentas, por lo tanto, de manera
unilateral en nombre de mi(s) representado(s) suscribo el presente Compromiso
Anticorrupcion, asumiendo los siguientes compromisos:

1. No ofrecer ni dar sobornos ni dar o entregar cualquier otra forma de halago o dadiva
a ningun funcionario, miembro, trabajador o subcontratista de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Norte E.S.E., o cualquier otro funcionario del Estado gue tenga o
haya tenido que ver con el proceso, en relacién con su propuesta.

2. No permitir que nadie en su nombre, bien sea empleado, agente o comisionista
independiente incurra en las conductas indicadas en el numeral anterior.

3. Impartir instrucciones a todos sus empleados, subconfratistas y agentes y a
cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles en todo momento el
cumplimiento de las Leyes de la Republica de Colombia, y especiaimente de
aquellas que rigen el presente proceso.

4. No efectuar acuerdos o realizar actos o conductas que tengan por objeto o como
consecuencia la colusién del proceso o el fraude en su resultado y no realizar
conductas que tengan como efecto la desviacion de la adjudicacion del contrato.

{(Firma)

(Nombre Representante Legal)

(No. Identificacién representante Legal)
Representante Legal

(Nombre empresa)

(NIT empresa)

(Direccién empresa)

{Teléfono empresa)

(Direccion correo electronico de la empresa)



ANEXO No 5

DOCUMENTOS DE CARACTER TECNICO - FACTOR HABILITADOR

Para la verificacion de la capacidad técnica se tendra en cuenta el cumplimiento de
los requisitos habilitantes establecidos en la presente Convocatoria.

A esta evaluacion NO se le asignara puntaje, su resultado serda HABILITADO o
NO HABILITADO.

FACTORES HABILITANTES

b)

LINEAMIENTOS TECNICOS GENERALES EN LA PRESTACION DEL
SERVICIO DE ALIMENTOS

CONDICIONES ADMINISTRATIVAS RELACIONADAS CON EL
RECURSO HUMANO

PROGRAMA DE SELECCION Y CAPACITACION DEL PERSONAL

Programa de Seleccién y Vinculacién del Personal propuesto para la
prestacion del servicio de alimentos.

Programa de induccion, adiestramientoc y capacitacion permanente al
personal que labora con el proveedor, relacionado con el servicio de
alimentos, manejo de desechos hospitalarios, limpieza y desinfeccion de
areas esteriles y no estériles, atenciéon al cliente, seguridad industrial y
calidad del servicio.

La persona debera estar capacitada y ser idénea, con experiencia, de
manera que garantice un adecuado desempefio, de acuerdo con el decreto
3075 de 1997 y demas concordantes, se debera mantener actualizado. La
siguiente documentacién debe ser presentada por el proponente dentro de
los documentos de la propuesta, con una vigencia no mayor a seis meses.

Los requisitos referidos a:

v' Certificacion meédica: El personal encargado de manipulacion de
alimentos debe tener certificacién médica anual que lo faculte para
desemperiar tal funcién. De la misma manera, cuando el personal
presente una infecciébn que pueda provocar contaminacién de
alimentos debe presentar nuevamente certificacién médica para
continuar en el desempefio del cargo.



v' Certificado de manipulador de alimentos: debe ser presentado para
cada una de las personas que participen en la preparacion de
alimentos, minimo una vez al afio actualizado.

v Examenes de laboratorio: deben presentarse para cada persona que
manipule alimentos cada seis meses los siguientes examenes: frotis
de garganta, frotis de urfias y coprologico y los cultivos necesarios.
Cuando el empleado necesite tratamiento farmacolégico, se deben
tomar los laboratorios de control una vez el mismo se haya
terminado.

Seran exigidos al proponente seleccionado en el proceso de convocatoria plblica
que se adelanta, al momento de la suscripcion del respectivo contrato.

REQUERIMIENTO DE PERSONAL SERVICIO DE ALIMENTOS PARA CADA
PUNTO DE ATENCION:

UPSS ENGATIVA
Nutricionista Dietista Administradora supervisora (2) desde que se abre el turno

hasta el cierre

Auxiliar de Alistamiento..................... (2)
Auxiliar de Refrigerios y Postres............. (2)
Camareras........ccoovviiiiiii (10)
UPSS EMAUS

Nutricionista Dietista Administradora (1) desde que se abre el turno hasta el

cierre
Auxiliar para la distribucion de alimentos (2)

UPSS SIMON BOLIVAR
Nutricionista Dietista Administradora (2) desde que se abre el turno hasta el

cierre

Auxiliar de Alistamiento..................... (2}
Auxiliar de Refrigerios y Postres......... (2)
Camareras............cooevviieeiiiieiieaenn (12)

'UPSS FRAY BARTOLOME
Nutricionista Dietista Administradora (1) desde que se abre el turno hasta el

cierre

Auxiliar de Alistamiento..................... (1)
Auxiliar de Refrigerios y Postres......... (1)
Camareras.............cocoocieie il (2)
UPSS SUBA

Nutricionista Dietista Administradora (2) desde que se abre el turno hasta el

cierre
Auxiliar de Alistamiento................... (2)



Augxiliar de Refrigerios y Postres........ (2)
Camareras..................c..ooooin. (10)

UPSS CHAPINERO
Nutricionista Dietista Administradora (1) desde que se abre el turno hasta el

cierre

Auxiliar para la distribucion de alimentos (2)

UPSS VERBENAL
Nutricionista Dietista Administradora (1) desde que se abre el turno hasta el

cierre

Auxiliar para la distribucion de alimentos (2)

a)

b)

Se debe garantizar el cubrimiento del personal anteriormente mencionado
todo el tiempo que el servicio de alimentos esté funcionando, es requisito
indispensable la supervisién def funcionamiento dentro del servicio como en
pisos de un profesional en Nufricién y Dietética en todos los tiempos de
comidas principaies: desayuno, almuerzo y comida de lunes a domingo.
El proponente seleccionado, se comprometera a no cambiar masivamente
el personal a su cargo y a capacitar a los reemplazos, previo visto bueno
del supervisor del contrato.
El proponente debe presentar un organigrama de asignacion del personal
propuesto para la prestacion del suministro de alimentos en cada una de las
UPSS de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E.
El personal seleccionado por el proponente, deberd haber recibido
capacitacion en:
i. Higiene y conservacion de alimentos.
i. Manipulacién de alimentos y menaje.

iii. Composicién de las dietas.

iv. Protocolo de servicio.
Cuando se incapaciten personas de este servicio, se debe cubrir con otra
persona igualmente idonea, ya que se perjudicaria el desempefio del
servicio.
Igualmente deberan hacer uso de un uniforme con el distintivo de la
empresa que cumpla con las condiciones necesarias de higiene para el
servicio de alimentos, asi como los elementos bésicos que contemplan las
normas de bioseguridad.
Auxiliares de dietas encargados del alistamiento de los alimentos,
preparacion, distribucion de dietas, lavado de menaje y manejo de
desechos a los diferentes servicios de hospitalizacion debidamente
entrenados y capacitados a través de induccién antes de ingresar al
Hospital, la cual debe estar certificada por el oferente seleccionado.
Presentar mensualmente el cronograma de capacitacidon del personal,
registro de la asistencia y evaluacion, los cuales deben permanecer a
disposicion de los funcionarios de la E.S.E. que lo requieran.



i} Presentar el programa de salud ocupacional el cual debe estar dispenible
para verificacion continua por cualquier funcionario de la E.S.E. o ente de
control,

HORARIO DE DISTRIBUCION DE ALIMENTOS

, Refrigerio

Desayunos | Nueves | Almuerzo | Onces | Comida nocturno
8:15- 10:00A 12:30- 3:30P 5:30 7PM
9:15AM M 1:30PM M -6:30PM T

El horario establecido anteriormente es de estricto cumplimiento por parte del
proponente seleccionado.

Las dietas hipoglucida, se distribuirdn en piso con anterioridad a las otras, con ef
objetivo de lograr sincronia entre la foma de la glucometria y el suministro del
medicamento. Se debe disponer del suministro de Refrigerios Nocturnos para
dietas que asi lo requieran.

EQUIPOS Y MENAJE PARA LA HOTELERIA

TRANSPORTE: Para los puntos de todas las unidades de la Subred Norte E.S.E
las dietas seran preparadas y empacadas en una planta procesadora de alimentos
y transportadas en un vehiculo para uso exclusivo de transporte de alimentos,
avalado por el INVIMA. Segun los lineamientos regidos por el decreto 3075 de
1997 del Ministerio de Proteccion Social y las demas normas concordantes. Los
conductores de los vehiculos deben contar con el curso de manipulaciéon de
alimentos, el cual debe ser presentado al momento de la suscripcion del contrato.

CUBERTERIA DESECHABLE: Esta debe ser empacada en bolsa plastica con
servilleta en su interior: cuchara sopera, tenedor, cuchillo y cuchara postrera. Para
los servicios de Salud Mental, quemados y Cirugia se utilizara solo cuchara y
cuchara postrera.

VAJILLA DESECHABLE: Debe constar de plato hondo o taza, Bandeja con
compartimentos y tapa, vaso de 10 onzas y plato de postre. Las dietas todo puré
por su consistencia y presentacién se servira cada alimento en recipiente
individual. Se deben desechar los que estén con imperfectos en los bordes.

ESPECIFICACIONES TECNICAS
a) EQUIPOS: El proponente debe contar con el equipo necesaric para

asegurar la prestacion del servicio y que cumplan con los requisitos de
habilitacién impuestos por la Secretaria Distrital de Salud, tales como:



b)

d)

Congelador, nevera, bafio de maria, horno microondas, estufa segun la
necesidad del punto, licuadora y filtro de agua entre otros.

Para el efecto la institucién entregara un area adecuada para realizar la
operacion.

PRODUCCION: Se realizara de acuerdo al ciclo de ments de 4 semanas
presentado por el proponente, los cambios realizados en el ciclo de menus
seran aprobados por el servicio de nutricién clinica; durante este proceso se
realizara recoleccién de muestra testigo de cada una de las preparaciones
del dia, las cuales se almacenaran en congelacidn por un periodo de tiempo
no inferior a 72 horas, en cada unidad de servicios, con el fin de asegurar la
trazabilidad de la alimentacién.

ENSAMBLE: El ensamble de las diferentes dietas se realizara de acuerdo
al gramaje establecido en la minuta patrén por tipo de dieta y las
derivaciones de las mismas presentadas en el ciclo de menUs teniendo en
cuenta cada una de las especificaciones solicitadas por el area de nutricion
clinica.

DISTRIBUCION: Los alimentos se distribuiran en carro transportador de
alimentos, el cual tendra una proteccién especial a fin de prever cualquier
contaminacion de los mismos y seran entregados a cada paciente por parte
de [a auxiliar de dietas designada por el proponente seleccionado. En los
servicios de salud mental de la UPSS SIMON BOLIVAR Y CLINICA FRAY
los alimentos seran entregados en el comedor a cada paciente por la
auxiliar de dietas designada por el proponente seleccionado. La bandeja
debera estar debidamente rotulada con el tipo de dieta y se entregara en
los horarios establecidos; la temperatura de los alimentos no sera inferior a
65°C, las ensaladas y bebidas frias no superaran los 4°C segun lo
establecido por la resolucién 2674 de 2013.

RECOLECCION DE BANDEJAS: Una vez el paciente haya consumido la
alimentacion suministrada, el proponente seleccionado debera iniciar la
recoleccion de bandejas y desechos de alimentos. Durante la noche queda
prohibido dejar bandejas en los diferentes servicios hospitalarios.

Los carros destinados para la recoleccién de bandejas no podran ser los
mismos utilizados para la distribucién, adicionalmente, el proponente
seleccionado contara con los utensilios necesarios para la separacion de
residuos. El proceso de recoleccion de residuos se dara bajo ias normas
ambientales vigentes en la materia, y sera asumido por el oferente
seleccionado. La limpieza y desinfeccion de los equipos utilizados y el area
destinada para el alistamiento de dietas, se realizara de acuerdo al manual
de limpieza y desinfeccién presentado por el proponente seleccionado en el
plan de saneamiento basico, el cual debera cumplir los lineamientos
establecidos en la resolucién 2674 de 2013, decreto 60 de 2002 y demas

normas que lo regulen.



CONTROLES QUIMICOS Y MICROBIOLOGICOS

El proponente seleccionado mantendra congelada por espacio de 72
horas una muestra testigo de las preparaciones criticas del menu del
dia, del tamarfio de porcion estandar. Ante la presentacién de un
posible brote de intoxicacién el contratista respondera por los pagos
de las pruebas realizadas a dichos alimentos.

El proponente seleccionado debe hacer chequeos microbiolégicos
de acuerdo a la normatividad vigente a un alimento de alto riesgo
epidemioldgico o critico de la minuta, frotis de manos a los
manipuladores y superficies; el proponente seleccionado sera
responsable del pago de las pruebas realizadas y los resultados de
dichas pruebas estaran disponibles para el personal de la E.S.E que
lo requieran o ente de control.

MANEJO DE DESECHOS

El proponente seleccionado debera presentar un plan de gestién
integral de residuos de acuerdo al decreto 2676 del 22 de diciembre
de 2000, demas normas que lo regulen y la normatividad interna de
la E.S.E.

El proponente seleccionado sera responsable del manejo vy
disposicion final de los residuos que genere la actividad a los
sobrantes de alimentos se les dara el tratamiento segin la
normatividad vigente y queda prohibida su venta para compostaje.

El proponente seleccionado contara con los implementos necesarios
para la recoleccion de sus residuos siguiendo el cédigo de colores de
la Institucidn. No podran mezclarse con otros residuos hospitalarios.
El proponente seleccionado asume los costos del manejo de los
desechos en general ante las empresas recolectoras.

El plan de gestion integral de residuos debe estar disponible para
verificacion continua por cualquier funcionario de la E.S.E o ente de
control

PLAN DE SANEAMIENTO BASICO
El proponente seleccionado debera presentar el plan de saneamiento
basico y estar disponible en la institucién, el cual constituye la base
fundamental para la garantia de la calidad de la alimentacion suministrada y
seguridad alimentaria de los pacientes hospitalizados; de acuerdo a lo
establecido por la resolucion 2674 de 2013 y demas normas que lo regulen,
dicho plan debera contener los siguientes programas:



e Programa de Limpieza y Desinfeccion el cual incluird todos los
procedimientos para cada uno de los procesos y productos que se
traten, detallando los agentes vy sustancias utilizadas,
concentraciones y formas de uso, equipos e insumos requeridos
para efectuar los procesos de limpieza y desinfeccion y la
periodicidad de realizacion de los mismos.

¢ Programa de desechos sélidos el cual incluira los procedimientos de
recoleccidn, manejo, almacenamiento interno, clasificacion vy
transporte de acuerdo a la normatividad vigente y los lineamientos
establecidos por gestién ambiental de la E.S.E.

e Programa de control de plagas incluird la periodicidad vy
procedimiento de desinsectacién, desratizacion, y desinfeccién de
areas de cocina, de acuerdo a las normas establecidas por la
Secretaria Distrital de Salud, Ministerio de Salud e INVIMA.

+ Abastecimiento de agua. El proponente seleccionado debe contribuir
a mantener el cumplimiento de la normatividad ambiental y sanitaria
vigente en materia de agua potable y su ahorro y uso eficiente, dicho
programa incluira los procedimientos de manipulacion del agua.

¢ ElI plan de saneamiento basico debe estar disponible para
verificacion continua por cualquier funcionario del UPSS o ente de

control.
MANTENIMIENTO DE EQUIPOS E INSTALACIONES.

El proponente seleccionado se compromete a la calibracion, mantenimiento
preventivo y correctivo de infraestructura y equipos, dejando el debido
registro en las respectivas hojas de vida, para lo cual debe establecer
procedimientos que garanticen las buenas condiciones y funcionamiento de
los mismos minimizando en todo momento factores de riesgo derivados de
estos. Para el cumplimiento de lo anterior el proponente seleccionado
debera disponer de un manual de equipos y utensilios utilizados de acuerdo
con los lineamientos dados en la Resolucion 2674 del 2013.



ANEXO No 2

EVALUACION TECNICA (Quinientos 500 puntos)

Se presentara por el oferente una propuesta técnica en fisico y medio magnético
USB que debera contener como minimo los siguientes documentos y requisitos
calificables, asi:

FACTORES DE EVALUACION Parcial Subtotal

1. PROGRAMACION DE MENUS

a) aAnalisis Quimico 150 300

b) Ciclo de menus 150
2. MANUALES 85 85
3. CALIDAD DEL SERVICIO
Certificacion 1ISO 9001: 2000 15 15
4. EXPERIENCIA 100 100
TOTAL 500

CALIDAD NUTRICIONAL
PROGRAMACION DE MENUS
a. Analisis Quimico: CIEN (100) Puntos

El analisis quimico presentado por el proponente sera de acuerdo a la tabla de
composicion de alimentos colombianos del 2005, con la distribucion del valor
caldrico total especificado para cada una de las diferentes dietas terapéuticas
establecidas en la presente convocatoria; el proponente presentara analisis
guimico con una adecuacion entre 90 — 110% para calorias, macronutrientes,
micronutrientes en la poblacién colombiana (calcio, hierro, vitamina A y vitamina C)
segun las recomendaciones de ingesta diaria del ICBF y fibra.

La propuesta técnica debera estar aprobada y firmada por todas sus partes por un
profesional en Nutricion y Dietética que posea matricula profesional ante la
comision del ejercicio profesional de nutricidn y dietética y registro ante la
secretaria distrital de salud de acuerdo a lo determinado por la ley 73 de 1979 por



la cual se reglamenta el ejercicio de fa profesién de nutricidn y dietética en sus
articulos 9, 11y 12.

La no presentacion o diligenciamiento incompleto de lo anterior dara lugar a
rechazo de la propuesta técnica.

La leche deslactosada se debe analizar con leche entera pasteurizada de vaca.

b. Ciclo de menis: OCHENTA Y CUATRO (84) puntos.
CICLOS DE MENUS

El oferente suministrara una alimentacion completa, equilibrada, suficiente y
adecuada para los pacientes hospitalizados que cubra las recomendaciones de
calorias y nutrientes establecidas en la minuta patréon de las diferentes dietas
terapeuticas, para lo cual presentara un manual de dietas gue incluya las minutas
patrén, indicacion, alimentos permitidos y no permitidos para las diferentes dietas
terapéuticas establecidas en la presente convocatoria; junto con un ciclo de
menus de 28 dias (4 semanas) por tiempo de comida y tipo de dieta.

La combinacién de colores en la presentacién y preparacion de los platos debe ser
adecuada, no repetitiva y dar un buen aspecto visual.

Los cambios al ciclo de menls estaran sujetos a la aprobacién por el servicio
nutricién de E.S.E.

Adicionalmente, debe presentar un ciclo de menls para refrigerios (medias
nueves, onces y refrigerio nocturno).

El proponente ofrecera un menu especial para las fechas de dia del enfermo,
navidad, afio nuevo, dia del nifio, Halloween, el cual estara sujeto a aprobacion
por el servicio de nutricion de la E.S.E. Los dias de vigilia se respetaran.

El oferente se comprometera a suministrar las dietas especiales prescritas por las
nutricionistas de la E.S.E., cumpliendo las especificaciones técnicas en términos
de alimentos, que se requieran para el tratamiento terapéutico del paciente.

ESPECIFICACIONES DIETARIAS

DIETA CALORIA Distribucion OBSERVACIONES
S VCT

Normal 2.400 15 % | Dieta con 3 tiempos de comida:
Proteinas 55% | Desayuno, Almuerzo y Comida.
CHOS  30% | Se permite todo tipo de alimentos.
Grasas

Hiperproteica 3.000 18 % | Dieta con 5 tiempos de comida:

hipercalorica Proteinas, Desayuno, Nueves, Almuerzo,
52% CHOS, | Onces y Comida. Se permite todo
30% Grasas tipo de alimentos.

Hiperproteica 2.400 18 % | Dieta con 6 tiempos de comida:
Proteinas, Desayuno, Nueves, Almuerzo,




52% CHOS, | Onces y Comida y refrigerio.. Alta
30% Grasas en proteina de AVB 75%. Se
permite todo tipo de alimentos
Blanda 2.400 15 % | Dieta con 3 tiempos de comida:
Consistencia Proteinas, Desayuno, Almuerzo y Comida.
55% CHOS, | Se prohiben alimentos duros,
30% Grasas decorticados, crudos y en
presentacion solida. No liquidos
claros.
Se permiten alimentos licuados,
puré, molidos y desmechados.
Semibianda 2.400 15% Dieta con 6 tiempos de comida:
Proteinas, Desayuno, Nueves, Almuerzo,
55% CHOS, | Onces Comida y refrigerio
30% Grasas nocturno.
Se prohiben alimentos duros,
decorticados, crudos y en
presentacion sélida. No liquidos
claros.
Se permiten todos los alimentos:
licuados espesos, puré, molidos y
rallados, presentados en
recipientes individuales ¢/ uno.
Postres pudines, flanes, jaleas y
natilla.
Hiposddica 2.400 15 % | Dieta con 3 tiempos de comida:
- Proteinas 55% | Desayuno, Almuerzo y Comida.
CHOS  30% | Se prohiben espinacas, acelgas,
Grasas apio, enlatados, encurtidos,
carnes ahumadas, productos de
salsamentaria embutidos.
Se estandariza un contenido de
sodio de 2000 mgr diarios para
todas las dietas hiposédica, la sal
se afiadira en la preparacién de
los alimentos.
Hipoglucida 1.800 20 % | Dieta con 6 tiempos de comida:
Proteinas, Desayuno, Nueves, Almuerzo,
50% de | Onces Comida y Refrigerio. Se
CHOS, 30% | permite una porcion de harina en
Grasas cada comida. Las nueves y onces

deben [llevar fruta y derivado
lacteo, el refrigerio nocturno una
porcidn de proteina, 1 harina y
una bebida lactea. Se debe
adicionar_sobres de edulcorante




para las bebidas.

8 Hipograsa 2.4000 17 %  Dieta con- 3 tiempos de comida:
Proteinas, 60 | Desayuno, Almuerzo y Comida.
% de CHOS, | Se prohiben Preparaciones fritas,
23 % Grasas | lacteos  enteros,  mayonesa,
salsas, aderezos  grasosos,
hojaldres, postres lacteos,
productos de  salsamentaria,
carnes embutidas, visceras,
menudencias.  Utilizar  leche
descremada
9 Astringente | 2.400 15 % | Dieta con 3 tiempos de comida
Proteinas, Desayuno, Almuerzo y Comida.
55% de | Se prohiben leche y derivados,
CHOS, 30% | bebidas azucaradas, jugos de
Grasas fruta y fruta en porcidn excepto
las astringentes, verduras crudas,
salsas, fritos, leguminosas.
Se permiten frutas astringentes,
leche de soya, verduras cocidas,
adicibn de sal y sobres de
edulcorante.
10 Liquida 2.400 15 % | Dieta con 6 tiempos de comida:
Completa Proteinas, Desayuno, Nueves, Almuerzo,
55% de | Onces y Comida y refrigerio
CHOS, 30% | nocturno.
Grasas Se permite todo tipo de alimentos
Alimentos  deben ser de
presentacion liquida espesa,
licuados y colados.
Se prohibe el café y el té, los
refrigerios deben tener leche o
derivados. El licuado del
Almuerzo y Cena debe tener un
energético, un proteico y verdura.
1 Liquida Clara | 700 20 % | Dieta con 3 tiempos de comida:
Proteinas, Desayuno, Aimuerzo y Comida.
80% de | Se permiten liquidos claros:
CHOS, 0 % |consomé natural, aromatica,
Grasas gelatina, agua de panela, te en
agua.
Se prohiben leche y jugos de
frufa.
12 | Complementaria | 760 10 % | 5 - 6 meses de Edad
1 Proteinas, Dieta con 4 tiempos de comida
50% de | Desayuno, Almuerzo y comida.




CHOS,
Grasas

40%

Frutas duices, en
Verduras verdes vy

Cereales, raices,
Carnes

Ofrecer
compotas;
amarillas;
tubérculos vy platanos;
rojas, visceras y pollo.
Sopas licuadas con proteina. Se
permiten preparaciones en pure,
papilla, compota y zumos de
frutas.

13

Complementaria
2

940

10%
Proteinas,
55% de
CHOS, 35%
Grasas.

8 - 11 meses de Edad

Dieta con § tiempos de comida
Desayuno, Almuerzo y Comida.
Frutas Dulces, en compotas;
Verduras verdes y amarillas;
Cereales, raices, tubérculos vy
platanos; Carnes rojas, visceras y
pollo, huevo tibio y
Leguminosas.

Sopas licuadas con proteina. Se
permiten preparaciones blandas,
naco, pure, papilla, compota y
zumos de frutas. No ofrecer en
presentacion decorticada.

14

Complementaria
3

1.200

8% Proteinas,
57% CHOS,
35% Grasas.

1 - 2 afios de Edad

Dieta con 5 tiempos de comida
Desayuno, Nueves, Almuerzo,
Onces y Comida.

No caldos, ofrecer bebidas
lacteas achocolatadas, kumis o
yogurt, productos de pasteleria y
panaderia como tortas, galletas y
postres apetitosos para esta
poblacién.

15

Normal
Pediatrica 1

1.600-
1.800

7% Proteinas,
58% CHOS,
35% Grasas.

2 - 8 afios de Edad

Dieta con 5 tiempos de comida
Desayuno, Nueves, Almuerzo,
Onces y Comida.

No caldos, ofrecer bebidas
lacteas achocolatadas, kumis o
yogurt, productos de pasteleria y
panaderia como tortas, galletas y
postres apetitosos para esta
poblacion.

16

Refrigerios
Tipo 1

250

Incluir  farinaceos y bebidas
lacteas o derivados lacteos.

17

Refrigerio Tipo 2

350

Incluir farindceos, bebidas lacteas




y alimentos proteicos.
18 | Alimentos por | N/A Conforme al siguiente listado:
porciones
ALIMENTO CANTIDAD

CONSOME 240 CC

COMPOTA 1206
VASO DE JUGO 240 CC
JARRA DE JUGO 1 LITRO

PORCION DE CEREAL 100 G

PORCION DE PROTEINA 100 G

GELATINA 240 CC

SOPA DEL DIA 240 CC

AROMATICA 240 CC

BEBIDA LACTEA 240 CC

PALETA EN AGUA UNIDAD

PORCION DE FRUTA 200 G

MINUTA PATRON

DIETA NORMAL/ BLANDA CONSISTENCIA/ TODO PURE/HIPOSODICA

Tiempo Preparacion Porcion Medida
Bebida lactea 1 pocillo 240c¢c
. 1 porcion o
Proteico unidad 50g
Desayuno Energético 1 unidad 409
Fruta o jugo 1 porcién/ 1 vaso 100g/ 240cc
Ade;girlacgraso 1 porcidn 10 grs/ 15grs
Sopa o crema 1 taza 240cc
Proteico : 1 porcién o
(preparado, sin unidad 100g
hueso)
A@Sﬁég y Cereal 1 porcion 100g
Energético 1 porcidn 100g
Regulador 1 porcién 70g
Jugo de fruta 1 vaso 240 cc
Postre 1 porcién 309

recomendaciones de calorias y nutrientes.
Caracteristicas del menu:

Dieta Normal incluye todo tipo de alimentos y preparaciones, cubriendo las

La bebida en leche a suministrar sera 100% leche deslactosada liguida.




PROTEINA: Se alternara entre carne roja y blanca para los tiempos de comida
de almuerzo y cena, los cories de carnes a utilizar seran magros y para pollo
sera pechuga o pierna pernil, se prohibe el uso de menudencias, alas de pollo
y costillar. Para el pescado sera sin espinas y sin cabeza, sin apanar.

El peso en cocido de la proteina no sera inferior a 100 g.

FRUTA: Se ofrecera sin cascara, entera o en porcion.

JUGOS: deberan contener un 60% de fruta natural y como maximo seran
enduizados con 10 g de azUlcar.

La verdura puede ser cruda o cocida.

Se prohibe el uso de refrescos artificiales para los refrigerios.

+ Dieta Blanda incluye alimentos de consistencia blanda, de facil masticacion,
indicada en pacientes con ausencia parcial de piezas dentarias y/o
afecciones inflamatorias de la cavidad bucal, debera guardar las
especificaciones en consistencia y presentacion.

o Dieta semiblanda Ia consistencia de los alimentos es tipo puré sdlido,
indicada para pacientes con disfagia, trastornos de la deglucién o cuya
patologia de base presente riesgo de bronco aspiracion; todas las
preparaciones a ofrecer deben ser blandas, licuadas espesas, en forma de
puré, se excluiran las frutas enteras, verduras crudas y leguminosas, los
postres seran tipo pudines, flanes, jaleas y natillas. Las dietas semibilandas
deben Hevar los alimentos licuados espesos y servidos cada uno en
recipientes individuales
El proteico del desayuno se ofrecera en licuado de carne de res magra o
pollo o candil.

El energético del desayuno sera tipo papilla variando el tipo de cereal
industrializado a utilizar (arroz y trigo)

Lo jugos deben ser espesos y su contenido de fruta no sera inferior a 80 g
por porcion.

Se debe utilizar espesantes comerciales con el fin de asegurar la
consistencia de la dieta y lograr el aporte caldrico.

No se permite el uso de alimentos disgregantes, con el fin de prevenir
bronco aspiracion.

+ Dieta Hiposodica indicada para pacientes hipertensos o aquellos que por su
condicion requieran restriccion del contenido de sodio.
Caracteristicas del menu:
La alimentacion debe prepararse baja en sal, sin exceder 2 g de sodio en el
dia.
Contiene todo tipo de alimentos excepto espinacas, acelgas, apio,
salmueras, enlatados, encurtidos y otros alimentos industrializados cuyo
contenido de sodio sea significativamente alto.

Si la dieta hiposédica tiene prescrito restriccion de liquidos se reemplazara
sopa por fruta, se estandarizara una restriccion de sodio moderada



(2.000mg/dia), para afianzar el sabor y garantizar la aceptacion por parte

del usuario.
DIETA ASTRINGENTE
Tiempo Preparacion Porcion Medida
Bebida de soya 1 pocillo 240cc
. 1 porcién o
Desayuno Proteico unidad 50g
Energético 1 unidad 409
Compota 1 porcién 80g
Consomfel, sopa 1taza 240cc
permitida
Proteico 1 porcion o
{(preparado, sin fmidad 100g
Almuerzo y hueso)
Comida Cereal 1 porcidn 100g
Energético 1 porcidn 1009
Regulador Cocido 1 porcion 709
Jugo fruta
Astringente 1 vaso 240cc

e |Indicada para pacientes con diarrea o aquellos que por su condicion

requieran un contenido de residuos bajo.
e (Caracteristicas del menu:

No se deben ofrecer bebidas con leche entera, derivados lacteos o verduras

crudas.

La bebida del desayuno debe ser a base de leche deslactosada o leche de

soya.

Verduras y frutas tnicamente astringentes.

No salsas, cremas ni alimentos productores de gas.

Al desayuno el proteico se ofrece como caldo de carne o pollo.

DIETA HIPOGLUCIDA

Tiempo Preparacion Porcién Medida
Bebida lactea 1 pocillo 240cc
. 1 porcién o
Desayuno Prote'lclo umqlad >
Energetico 1 unidad 409
Fruta 1 porcién 100g
Aderezo graso 1 porcién 10g
Nueves y Onces Bebida Lactea 1 vaso 240cc
Fruta 1 porcidn 100g
Almuerzo y Sopa o crema 1 taza 240cc
Comida Proteico 1 porcién o 100g
(preparado, sin unidad




hueso)
Energético 1 porcién 1009
Regulador Crudo 1 porcidn 709
Regulador Cocido 1 porcién 709
Jugo de fruta 1 vaso 240cc
Fruta entera 1 porcion 50g
Bebida lactea 1 pocillo 240cc
Refrigerio : 1 porcién o
Noctumo Proteico inidad >09
Energético 1 unidad 40g

Indicada para pacientes diabéticos o aquellos que requieran disminucion
del contenido de carbohidratos y/o calorias; es una dieta fraccionada,
excluye el uso de azucares simples.

El energético del desayuno debe ser integral.

La porcibn de verdura sea cruda o cocida debera ser mayor a la
suministrada en la dieta normal.

No se permite el uso de frutas con alto indice glicémico como manzana,
uvas, banano, pifia y durazno.

No ofrecer remolacha y ahuyama.

La sopa en almuerzo y cena debe ser de verduras variadas en tipo de
verduras preparacion.

El postre debe ser dietético preparado con endulzantes artificiales.

Todas las bebidas se ofreceran sin azicar, acompafadas de edulcorante en
porcion individual.

En medias nueves, onces y refrigerio nocturno ofrecer bebidas sin dulce y
con cereales integrales variados.

A cambio de la fruta del Aimuerzo, puede ofrecer postre dietético.

DIETA HIPERPROTEICA HIPERCALORICA

Tiempo Preparacion Porcién Medida
Bebida lactea 1 pocillo 240cc
Proteico 2 porclzjlginesl 2 100g
Desayuno Energético 1 unidad 40g
Fruta 1 porcién 100g
Aderezo graso .
Idulce 1 porcién 10 grs/ 15grs
Nueves v Onces Bebhida Lactea 1 vaso 240cc
y Energético 1 porcion 40g
Almuerzo y Sopa o crema 1 taza 240cc
Comida Proteico 1 porcién o unidad 1209
{preparado, sin
hueso)




Cereal 1 porcion 120g
Energético 1 porcion 100g
Regulador 1 porcion 70g

Jugo de fruta 1 vaso 240c¢c

Postre 1 porcién 309

* Indicada para pacientes cuya condicion requiere un alto contenido de
energia y proteina. Es una dieta fraccionada, con abundantes liquidos.

o Caracteristicas del menu:
Se ofrecera doble proteina en el desayuno y el pesaje de las otras comidas

se seguird segun las indicaciones.

DIETA LIQUIDA CLARA

Tiempo Preparacion Porcioén Medida
Consomé sin 1 pocillo 240cc
grasa
Desayuno Te, agua d’e‘ 1 taza 200cc
panela, aromatica
Gelatina 1 porcidn 80g
Consome sin 1 pocillo 240cc
Almuerzo y grasa
Comida Te, agua d'e. 1 taza 200cc
panela, aromatica
Gelatina 1 porcidn 80g

¢ Indicada para pacientes en los cuales se requiere evaluar la tolerancia a la
via oral, produciendo una minima estimulacién del tracto gastrointestinal.
Los alimentos se presentan de forma liquida, con un minimo aporte de
glucosa, es una dieta fraccionada.

e Caracteristicas del menu:
La gelatina se presentara de forma sdlida y se utilizara gelatina dietética

para los pacientes con indicacién hipoglucida.
El consomé sera de pollo o carne magra, sin grasa.
Se utilizaran arométicas, te o agua de anis.

DIETA LIQUIDA TOTAL

Tiempo Preparacion Porcion Medida
Bebida lactea 1 taza 240cc
Licuado(proteina .
Desayuno 50 g y tubéreulo) 1 pocillo 240cc
Jugo de fruta 1 vaso 240cc
Nueves y Onces Derivado lacteo 1 vaso 2409




Crema(proteina
Almuerzo y SOtg l;;r,erdulras y 1 pocillo 240cc
Comida ubsrello)
Jugo de fruta 1 vaso 240cc
Gelatina 1 porcién 100g

DIETA HIPOGRASA

Indicada para pacientes con compromiso de la masticacién o deglucién,
siendo una dieta de ftransicion, fraccionada incluye nueves, onces y
refrigerio nocturno.

Caracteristicas del menu:

La bebida lactea del desayuno debe ser de alta densidad energética, no se
permite el uso de café o té.

l.os refrigerios deberan contener leche, yogurt o coladas.

Cuando el paciente tenga restriccion de lacteos el proponenie debe
completar el valor caldrico total y de macronutrientes.

El licuado de almuerzo y cena debe contener un energético, proteico y
verduras, con los gramajes establecidos en la minuta patrén.

TIEMPO DE COMIDA PREPARACION CANTIDADES
Jugo de fruta o fruta entera | 240cc 100 g
Bebida en leche 240 cc
Desayuno descremada

Proteico 509

Energético 30g
Sopa 240 cc

Proteina 100 g

Cereal 100 g

Almuerzo Energético 100 g
Verdura 100 g
Jugo de fruta 240 cc

Postre 30g
Sopa 240 cc

Proteina 100 g

Cena Cereal 100 g
Energético 100 g

Verdura 100 g
Jugo de fruta 240 cc

Indicada para pacientes con patologias coronarias u otros que por su
condicién asi lo requieran; es una dieta modificada en grasa, el aporte de
grasas saturadas sera inferior al 10% det VCT vy el de colesterol menor a
300 mg/dia. En el analisis quimico se presentara dicha discriminacion.

Caracteristicas del menu:



No se permite el huevo como proteico en el desayuno, ni embutidos.

Los lacteos seran descremados.

No se permiten fritos, ni aderezos como mayonesa, salsa de tomate, crema
de leche.

Las preparaciones a suministrar seran al horno, al vapor o cocidas.

las verduras seran crudas o cocidas, no se permite suministrarlas en torta.
Las carnes deben ser magras y el pollo y/o pescado se ofrecera sin piel, las
carnes blancas 5 veces a la semana.

DIETA COMPLEMENTARIA |

Tiempo Preparacion Porcion Medida
Licuado(proteina .
Desayuno 15grs y tubérculo) 1 pocillo 150cc
Compota 1 porcion 90g
Crema(proteina
15 g verduras y 1 pocillo 150cc
Almuerzo y cena tubérculo)
Jugo de fruta 1 vaso 150cc

Indicada para nifios desde los 5 hasta los 8 meses, debe cubrir el 40% de la
recomendacion de calorias y nutrientes; la textura de los alimentos debe
ser suave de tipo puré y papillas

Caracteristicas del menu
No se permite el uso de leche de vaca para las diferentes preparaciones
sino formula de continuacion, solo se permite el uso de frutas no acidas.

DIETA COMPLEMENTARIA Il

Tiempo Preparacion Porcion Medida
Proteico 1 porcién 30g
Desayuno Energético 1 porcion 15¢g
Jugo de fruta 1 vaso 150cc
Crema(proteina
15 g verduras y 1 pocillo 150cc
_ tubérculo)
Aln(;.zer:izdoa y Proteina 1 porcién 30g
Energético 1 porcién 40g
Regulador 1 porcién 40qg
Jugo de fruta 1 vaso 150¢c

Indicada para nifios desde los 8 hasta los 11 meses, debe cubrir el 70% de
la recomendacién de calorias y nutrientes; la textura de

Caracteristicas del menu ;



No se permite el uso de leche de vaca para las diferentes preparaciones
sino formula de continuacion.

No ofrecer te, café ni chocolate.

El alimento proteico sera carne magra o pollo sin piel, la consistencia sera
molida o desmechada, albondiga o sufle. La verdura se ofrecera en puré o
cocida o torta.

DIETA COMPLEMENTARIA Il

Tiempo Preparacion Porcién Medida
Jugo de fruta o fruta entera 1 vaso o 1 -] 180cc-
porcion 80g/
Desayuno Bebida lactea 1taza 180cc
Proteico 1 porcion 50g
Energético 1 porcién 209
Lacteo y fruta/ Lacteo y 1 vaso/ 120cc -
Nueves y Onces energetico 1porcion 20g
Sopa 1 taza 1509
Proteina 1 porcién 50g
Almuerzo y Cereal 1 porcién 40g
Comida Energético 1 porcion 40g
Regulador 1 porcion 40g
Jugo de fruta 1 vaso 200cc
Postre (solo almuerzo) 1 vaso 20g

¢ Indicada para nifios desde el 1 hasta los 2 afios, cubre el 100% de las
recomendaciones de calorias y nutrientes. Contiene alimentos en todas las
preparaciones, de facil masticacion y deglucion.

o Caracteristicas del menu :
Es una dieta fraccionada, los refrigerios estan incluidos dentro del valor de

la dieta.
El alimenio proteico del almuerzo y la cena debe ofrecerse picado o en

trozos y solo el pollo en presa.

NORMAL PEDIATRICA
Tiempo Preparacion Porcién Medida

Jugo de fruta o Fruta entera Tvasoo1 180cc -
Desayuno porcion 80g

Bebida lactea 1 taza 180cc




Proteico 1 porcion 50g

Energético 1 porcidn 30g
Lacteo y frutal/ Lacteo " 180cc -

Nueves y Onces eynergético y 1 vaso/ porcién 20g
Sopa o crema 1 taza 180cc

Proteina 1 porcidn 50¢g

Cereal 1 porcion 60g

Almuerzo y Energético 1 porcidon 50g

Comida Regulador 1 porcién 50g
Jugo de fruta 1 vaso 200cc

Postre (solo almuerzo) 1 porcidn 20g

¢ Indicada para nifios desde los 3 hasta los 8 afios
¢ Caracteristicas del menu:
Incluye todo tipo de alimentos y preparaciones
En la bebida del desayuno no se permite ofrecer café o té

Manuales: OCHENTA Y CINCO (85) puntos

El Oferente debe presentar tos siguientes documentos dentro de la propuesta
tecnica:

a} Listado de proveedores.

b) Ficha técnica de productos.

¢) Manual de recepcidn, almacenamiento y conservacion de alimentos.

d) Manual de Buenas Practicas de Manufactura.

e) Programa de analisis organoléptico de los alimentos.

f) Manual de funciones para cada cargo.

g) Plan de saneamiento.

h) Manual de limpieza y desinfeccion de equipos.

i) Protocolo lavado y desinfeccion de frutas y verduras.

i) Manual de plagas y roedores.

k) Manual de control de desechos.

[} Manuali de riesgos y puntos critico de control HACCP.

m} Programa de capacitacion y normas de cortesia para personal.

n) Programa de salud ocupacional.

o) Programa de mantenimiento correctivo y preventivo de equipos.

p) Programa de Bioseguridad.

g) Programa de Control Microbiolégico de superficies, alimentos y personal

manipulador.

Cada manual, plan, programa, procesc y cronograma tiene puntaje de 5 puntos =
85 PUNTOS

CALIDAD DEL SERVICIOS



Certificacion de Calidad del Servicio: QUINCE (15) puntos

Certificacion 1SO 9001-2000: 15 Puntos
Si 15 puntos
No 0 puntos

Experiencia: CIEN (100) puntos

El proponente deberd acreditar experiencia, dentro los Gltimos CINCO ANOS,
contados a partir de la fecha inicialmente prevista para el cierre del presente
proceso, de contratos ejecutados que tengan relacién directa con la prestacion del
servicio de alimentacion a usuarios hospitalizados, por un valor igual o superior
5.000 SMMLYV. Para lo anterior, el proponente, debe anexar maximo CINCO (05)
contratos certificados, iniciados y ejecutados en su totalidad, dentro de los Ultimos
cinco (5) afios mencionados, que sumen como minimo, la experiencia exigida en
SMMLV, La verificacion de la experiencia de los proponentes se realizara en el
Registro Unico de Proponentes conforme al Decreto 1082 de 2015.

Criterios de Verificacion y Evaluacion

Seran objeto de evaluacion unicamente ias propuestas que cumplan la totalidad
de los requisitos minimos de orden juridico, técnico y financiero establecidos en el
presente Pliego de Condiciones.

Debera presentar certificaciones expedidas por las entidades contratantes
(publicas o privadas), en servicios de alimentacidén hospitalaria desde | a IV nivel
de atencion, durante los ltimos 5 afios a la fecha de la entrega de las propuestas
de contratos ejecutados y que se encuentren soportados en el RUP.

EVALUACION ECONOMICA: QUINIENTOS (500) PUNTOS.

e [Informacién de Precios

Para efectos de consolidacion de la propuesta econdmica, el proponente debera
indicar los valores correspondientes a cada una de las dietas descritas en la parte
tecnica y conforme a las caracteristicas alli definidas.

La calificacion de precios sera equivalente a un puntaje de quinientos (500)
PUNTOS maximo. La calificacion de precios sera aplicada por formula matematica
donde el mayor puntaje lo obtendra el menor precio de oferta para la Sub Red
Integrada De Servicios En Salud Norte ESE.

Obtendra quinientos (500) puntos la oferta de menor valor y en forma
inversamente proporcional las demas propuestas.



En la propuesta econémica el proponente debera describir de manera detallada
los valores del servicio y/o bien ofrecido y debidamente totalizada incluidos

impuestos.

1.

El valor de la propuesta debe incluir la totalidad de los costos directos e
indirectos que genere el servicio y/o bien a ofertar. El oferente debera presentar
su oferta en pesos colombianos, sin anotar centavos, aproximando por exceso
o por defecto al entero mas cercano y debidamente totalizado. El valor de las
dietas para los UPSS debe incluir el costo del transporte especializado en
alimentos.

2. Al presentar la oferta, el proponente debera tener en cuenta todos los gastos,

impuestos, tasas, contribuciones o participaciones tanto en el ambito nacional,
departamental y municipal que se causen en razon de la suscripcion,
legalizacion, desarrollo, ejecucidn y liguidacion del contrato, los cuales seran a
cargo del contratista.

4. Cuando el proponente omita diferenciar el IVA de un servicio que esté gravado,

se entiende que esta incluido dentro del valor presentado.

5. Los precios consignados en la propuesta se mantendran vigentes durante el

término de ejecucion del contrato, adiciones, prérrogas y hasta la liquidacion del
contrato, por lo tanto, no habra lugar a reajustes.

6. Seran de exclusiva responsabilidad del proponente los errores u omisiones en
que incurra al indicar los valores totales en ia propuesta, debiendo asumir los
mayores costos y/o pérdidas que se deriven de dichos errores u omisiones.

ANEXO 3

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Se solicita ciclo de minutas y refrigerios respectivos de veintiocho (28) dias para

[

0s servicios de pediatria y aduitos por separado, regido por las Guias Alimentarias

para la Poblacion Colombiana del ICBF por grupos de edad para personas sanas



y con los ajustes respectivos para las patologias mas frecuentes segun los
lineamientos técnicos. Este debe incluir:

. Menu patrén para cada tipo de dieta.

. Tamario de porcion en crudo y cocido.

. Derivaciones de dieta respectivas.

. Tiempo de comidas.

. Contenido de calorias y nutrientes. Dentro de andlisis quimico.

Los ciclos de minutas para Pediatria debe contener alimentos de preferencia para
esas edades como son: bebidas achocolatadas, yogurt y productos de pasteleria.
Las verduras se deben ofrecer en preparaciones mas apetitosas como ensaladas
frescas dulces, tortas, croquetas, soufflés, etc.

Se pueden hacer ajustes al men( patrén por sugerencias de la E.S.E. o por
necesidad del contratista, con previo aviso y aval del supervisor del contrato. Para
pacientes particulares del programa de Cirugia Plastica se debe ofrecer un menu
con preparaciones y presentaciones diferentes a la minuta diaria, con aporte
caldrico similar a las dietas hiperproteicas en la UPSS Engativa.

Los almuerzos deben incluir postre.

Para una mayor variabilidad y satisfaccién dentro de las dietas hipoglicida se
requiere el empleo de productos dietéticos como edulcorantes (sobre) cero azticar
y no BAJO EN AZUCAR, postres dietéticos y lacteos dietéticos. Los alimentos
dietéticos se manejaran con la tabla de composicidén de cada producto y se hara
un anexo técnico.

El servicio de alimentos debe disponer de leche deslactosada y derivados lacteos
deslactosados para todos los servicios excepto Pediatria.

Para el alimento proteico se tendra en cuenta la parte comestible segln la tabla de
composicion de alimentos colombiana ICBF 2005, no se permite el empleo de
hueso, alas de pollo y visceras en general. Todas las proteinas suministradas en
Salud Mental y Quemados sin importar el tipo de dieta deben ir decorticadas o
desmechadas.

Se debe disponer de jarras de 2 litros con liquidos (infusiones naturales de
aromaticas y frutas) en cada servicio. En los servicios de maternidad y sala de
lactancia debera suministrarse una jarra de 1 litro en cada turno como parte de la
politica de fomento de la lactancia materna, para Quemados se debera ofrecer
jarra de 2 litros de jugo natural en cada turno; cada jarra incluye los vasos
desechables para cada paciente en cada turno.

Se suministrara botellon de agua comercial con capacidad de 20 litros juntos con
vasos desechables suficiente para cubrir necesidades de los pacientes de Salud
Mental.

En las UPSS que tengan sala de extraccién de leche matermna se suministraran
refrigerios a las madres usuarias mafiana y tarde, igualmente en los servicios de
Sala de Partos y hospitalizacion de Maternidad.

Toda sugerencia debe ser acatada por el proponente seleccionado, a fin de
mejorar la calidad del servicio, debiendo este comunicar a su personal las
instrucciones y observaciones impartidas por los funcionarios autorizados de la
UPSS correspond!ente y vigilar su aplicacion.

Desde el inicio del contrato, se realizaran comités entre eI contratista seleccionado
y los funcionarios de la E.S.E responsables de la supervision y control del



contrato, en |a cual se evaluara la ejecucion para establecer los correctivos del
caso, levantandose actas suscritas por los participantes, debiendo el contratista
atender las instrucciones impartidas, siempre dentro de los términos contractuales.
El proponente seleccionado se compromete a adquirir insumos de optima calidad
para la produccion de alimentacién. Se debe tener en cuenta utilizar productos de
marca debidamente reconocida por el INVIMA, con informacion nutricional
completa, fecha de vencimiento, rotulado segun resolucién 2652 del 2004,
utilizando tamafo y empaque que aseguren el menor riesgo epidemioldgico.

El proponente seleccionado se compromete a mantener stock minino de viveres y
abarrotes, carnes, frutas y verduras y demas insumos que aseguren el
cumplimiento de la minuta patrén para evitar faltantes. Ademas asegurara los
equipos e insumos necesarios para la prestacion del servicio para la ejecucion del
contrato.

El' proponente seleccionado suministrara a diario los tiempos de comida de
Desayuno, Nueves, Almuerzo, Onces, Cena y Refrigerios Nocturnos adicionales
solicitados en cada Servicio de Hospitalizacion

Se debe trabajar con Gastronomia hospitalaria para asegurar la ingesta de dietas
terapéuticas, se debe proveer al paciente de sobre de sal de 1 gramo de acuerdo
al requerimiento de Nutricion Clinica.

El uso de espesantes industrializados debe estar incluido en las dietas
semiblandas, todo pure y requeridas por Nutricion Clinica con costo a cargo del
Proveedor. ]

Las UPSS de la subred Norte E.S.E devolveran las dietas gue no cumplan con las
especificaciones o indicaciones de la Nutricionista Clinica sin que el proponente
seleccionado tenga derecho a efectuar el cobro correspondiente.

La actividad de control de ingesta sera realizado en cada tiempo de alimentacion
por la camarera quienes seran entrenadas para tal fin por la Nutricionista del
Servicio de Alimentos y la informacion recolectada debe ser entregada a ia
Nutricionista Clinica. En los casos que se evidencie disminucién en la ingesta
alimentaria se generara una alerta para Nutricién Clinica y la Nutricionista del
Servicio de Alimentos debera visitar al paciente con el animo de conocer sus
motivos y optimizar la ingesta.

La preparacion de menor aceptacion sera evaluada a final de mes con revision de
ingredientes, ajuste de receta y quedara en evaluacion para definir si continua en
el ment establecido.

El proponente seleccionado presentara indicadores mensuales de satisfaccion del
usuario y de seguridad del paciente;

- Porcentaje de Adecuacion Dieta: Peso (grs) alimento servido/ peso (grs) alimento
indicado x 100

- Total de pacientes con dieta en el mes/ No. incidentes o acciones inseguras x
100

- Total de pacientes con dieta en el mes/ No. Eventos adversos x 100

- Encuesta de satisfaccidon mensual en una (1) de las UPSS, seleccionada por &l
supervisor del contrato.

~ Oportunidad en los tiempos de entrega de acuerdo con el horario previamente

pactado.



De igual manera la nutricionista del Servicio de Alimentos debera reportar los
incidentes o eventos adversos al Servicio de Nutricién y realizar la consolidacion
mensual.

-En cada una de las sedes donde se preste los servicios de alimentacién habra un
profesional del &rea de nutricion de la E.S.E como apoyo a la supervision, esto
para reportar al supervisor designado el cumplimiento del contrato y posterior
facturacion.

Ei control de la facturacion estara a cargo del supervisor designado para el efecto.
Los items a tener en cuenta para dicha facturacién son:

- Liquidacion de residuos por pesaje informacion suministrada por gestion
ambiental.

- Las cuentas de cobro y/o facturas no se certificaran si el servicio no se presta a
total satisfaccion, con cumplimiento de lo solicitado.



Hojal

INVITACION A COTIZAR 036-2018

ANEXO 6 PROPUESTA ECONOMICA

ltem

Rombre / D i

Unided de |°

medida

ol

mengual

Especificacién
Técnica

Qhservacién

V/R
UNITARIO

IVA

VALOR
TOTAL

GRAN TOTAL

Normal

UNIDAD

22,087

2,400 Calorias

15 % Proteinas 55% CHOS 30%
Grasas Hela con 3 llempos de
comida: Desayuno, Almuerzo y

Comida, Se permite fode tipo de

50,00

30,00

$0,00)

Hiperproteica /
hipercaldrica

UNIDAL

1.774

3,000 Calorias

18 % Profelnas. §2% CHOS, 30%
Grazas Dietd con 5 tiempos de
comida: Desayuno, Nueves,
Almuerzo, Qnices y Comida. Se
peimile todo lipo de allmenios.

50,00

50,00

$0,00

Hiperproteica

UNIDAD

3.800

2,400 Calorias

18 % Pioteinas, 52% CHOS, 30%
Grasas Dieta con é flempos de
comldo: Desayuno, Nueves, -
Almueizo, Cnces ¥ Comlday
1efrigerlo.. Alta en proteina de
AVE 75%. Se pemmiic lado tipo de|
qlimentos

30,00,

50,00

30,00

Blanda Consistencia

UNIDAD

8.023

2400 Calorias

15 % Prateinas, 55% CHOS, 30%

Grasas Dlefa con 3 liempas de

comida: Desayuno, Alimuerzoy
Comida.

Se prohiben alimentos duros,
decorlicadas, crudes y en
presentacién sélida. Ko liguldos
<laros,

Se permiten alimenteos licvados,
puré. malldos y desmechados.

0,00

30,004

$0,00]

Semiblanda

UNIDAD

1.185

2.400 Galorias

15% Protelnas, 55% CHOS, 30%

Grasas Dlefa con § fiempaos de

camlda: Desayuno, Nueves,

Almuerzo, Onces Comida y
refrigerio noctuino.

Sa prohfben alimentos duros,

decorficados, crudos y en
tacién sélida. No liguld
claros.

Se permiten todos los alimentos:
licvadoes espeses, puré, molidas
y rallados, presentados en
1eclplentes Individuales ¢/ uno.
Pastres pudines, flanes, jaleas y
nalilla.

5,00

$6,00

$0,00

Hiposédica

UNIDAD

7t

2,400 Calorias.

15 % Proteinas 55% CHOS 30%
Grasas Dleta con 3 {lempos de
comida: Desayuno, Almverzo y
Camida.

Se prohit F 3
aplo, enlafados, encurtldos,
cames ahumadas, preductos de

saitamentaria embulidos.
Se estandariza un contenido de
sadio de 2000 mgr dlarlos para
todas las dietas hiposédica, la
sul se afiadird en la preparacién
de jos allmenios,

$0,00

50,00

50,00

Hipogldicida

UNIDAD

8.457

1,800 Calorias

7 7 Fioteinas, 507 de GHOS,
30% Grasas Dista con § Hempos
de comida: Desayuno, Nueves,
Almuerzo, Onces Comiday
Refilgietlo. S5e pemmlite una
porclon de haiina en cada
camlda. Las nueves y ances
deben llevar fruta y derlvadoe
ldcteo, el refilgeilo noclurno vna
poicidn de proteina, 1 harina y
ung bebida fdcted. Se debe
adiclonar sobres de edulcarante
pora las bebid

$0,00]

$0,00

$0,00]

Hipograsa

UNIDAD

999

2,400 Calorias

17 % Proteinas, $0 % de CHOS, 23
% Grasas Dieta con 3 tiempos de
comida: Desayuno, Almuerzoy
Comida.
Se prohiben Preparaclones filtas,
Idctens enferos, mayonesy,
salsas, aderezos grasosocs,
hojaldres, postes lactess,
productos de salsamentaria,
carnes embutidas, viscerds,
menudenclas. Ullizar leche
descremoda

40,00

40,00

50,00

Aslriingente

UNIDAD

223

2,400 Calorias

15 % Proleinas, 55% de CHOS,
30% Grasas Dieta con 3 Hempos
de comida Desayuna, Afrmverzo

y Comida.

Se prohiben leche y dedvados,
bebldas azucaradas, jugos de
tiuta y futa en porcidn excepto
las astringentes, verduras crudas,

salsas, fritos, leguminosas.
Se permiten frutas ashingenles,
leche de soya, verduras cecldas,
adicién de sdl y sobres de

edulcorante.

50,00

50,00

50,00
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Hojal

Liquida Compista

UNIDAD

757

2400 Galorias

15 % Proteinns, 55% de CHOS,
30% Grasas Dleta con & Hempos
de comlda: Desayvna, Nueves,

Almueizo, Onces y Comida y

refrigetio noctumo.

Se permite todo fipo de
alimentos
Allmenios deben serde
presenlaclén liquida espesa,
licvados y colados.

$e prohibe el café y el fé, los
refigeros deben tener leche o

derlvados. El fcuado del
Almvedzo y Cena debe lenerun

energético, un protelco y
verdurg.

$0,00

40,00

$0,00]

Liquida Clara

UNIDAD

885

700 Calorlas

20 % Proteinas, §0% de CHOS, 0
% Grasas Dieta con 3 tfempos de
comida; Desdyuno, Almuerzo y
Camida.
$e permiten liquidos claros:
consamé natural, aroméfica,
geloting, agua de panela, te en
agua.
Se prohiben leche y jugos de
huta,

$0,00]

50,00

$0,00

Complementaria 1

UNIDAD

170

760 Calorias

10 % Picteinas, 50% de CHOS,
40% Grasas 5 - & meses de Edad
Dieta con 4tiempos de comida
Desayunoe, Almuerzo y comlda,
Ofrecer Frulas dulces, en
compotas; Verduras verdes y
amarlltas: Ceredles, raices,
tubérculos y pldtancs; Cames
rojas, visceras y pollo.
Sopas licvadas con proteina. Se
permiten preparaciones en puré,
papilla, competa y 2umos de
frutas.

50,00

40,00

0,00

Complementaria 2

UNIDAD

627

940 Calorias

10% Proteinas, 55% de CHOS,
35% Grasas. 8 - 11 meses de
Edad
Pieta con 5 {lempos de comida
Desayuno, Aimuero y Comida.
Frutes Dulces, en compotas;

Verduras verdes y amaiillas;
Cereales, raices, tubércules ¥
pldtanos: Cames rojas, visceras y
pollo, hueva tiblo y
leguminosas,

Sopat licuadas con proteina. $e
permniten preparaciones
blandas, naca, puré, papilla,
compota y zumoes de folas. No
oftecer en presentacién
decorficada.

30,00

$0,00

40,00

Complementaria 3

UNIDAD

2430

1,200 Calorias

8% Prateinas, 57% CHOS, 36%
Grasas, 1 - 2 afivs de Edad
Dieta con 5 tlempes de comida
Desayuno, Hueves, Almuenze,
Onces y Comida,

Na caldos, afr=cer bebldas
14cleas achocalatadas, kumls o
yogudl, productos de pasteleria y
panaderio como tortas, galietas
¥ posires apelifoses para esla
poblacién.

50,00

$0,00

40,00

Normal Pedidtrica 1

UNIDAD

2.747

600 - 1,600 Caloria

7% Protelnas, §8% CHOS, 357
Grastas. 2 - B afics de Edad
Dista con 5 tiempos de camida
Desayuno, Nueves, Almuerre,
Onces y Comida.

Na caldos, oftecet bebldas
lacleas achocalatadas, kumls o
yogutl, productos de pasteleria y
panaderio como tartas, gallelas
¥ posires apetifoses para esta
peblacion.

$0,00

40,00

50,00

Refrigerio Tipo 1

UNIDAD

10.725

250 Calorias

Incluir farindceos y bebidas
Idcteas o detivades ldcteos.

50,00

30,00

50,00

Refrigerio Tipo 2

UNIDAD

1.458

350 Calorias

Inclulr farindceos, bebidas
l4cteas y alimentes proteicos.

$0,00

50,00

$0,00)

Alimentos por
porciones

UNIDAD

NiA

VER AMEXO No T ALIMENTOS POR
PORCIONES

40,001

30,00

50,00
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TOTAL

$0,00
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

FECHA DE EXPEDICION:  Febrero 22 De 2018 CDP. No. 393

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO ORIGINAL
CERTIFICA:

QUE EN LA FECHA LOS REGISTROS DE EJECUCION PRESUPUESTAL MUESTRAN EL SIGUIENTE SALD(O DE APROPIACION:

DEPENDENCIA : T01 GERENCIA Y JUNTA DIRECTIVA
CODIGO RUBRO.........................1 23210303 000000000800003

CODIGO PRESUPUESTAL......... 3210303

NOMBERE RUBRO..........coceeeit SUMINISTRO DE ALIMENTOS
SALDO DE DISPONIBILIDADES : 110,000,000.00
PRESUPUESTO DISPONIBLE : 1,910,000,000,00
SALDO DE APROPIACION : 2,020,000,000.00

SE 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 Y DISPENSACION DE DIETAS HOSPITALARIAS

PARA LA SUBRED NORTE ESE
POR UN VALOR INICIAL DE : 280,000,000.00
CON UN VALOR REINTEGRADO DE : .00
PARA UN VALOR ACTUALDE : 280,000,000.00

DOSCIENTOS OCHENTA MILLONES DE PESOS CON 00/100 M/CTE

SOBRE ESTA MISMA APROPIACION SE HAN EXPEDIDO A LA FECHA CERTIFICADOS DE
DISPONIBILIDAD PARA COMPROMISOS POR VALOR DE: 110,000,000.00
LOS CUALES NO HAN SIDO RESERVADOS NI ANULADOS.

DISPONIBILIDAD NETA : 1,630,000,000.00

ESTA DISPONIBILIDAD TIENE UNA VIGENCIA DE (180 ) DIAS A PARTIR DE LA FECHA DE SU EXPEDICION,

P Aa
NESTOR JAVIER OﬁﬂGU Z MENDEZ
RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO
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