INVITACION A COTIZAR CODIGO: AP-CT-F-57-01
taria de Satud VERSION: 1
._ Subred Integrada de Servicins de Salud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PAGINA: 1DE3
Norte ES.E. GESTION DE LA CONTRATACION FECHA : 22/05/2020

INVITACION A COTIZAR No. 045-2021 S.NTE.

CONTRATAR LA ADQUISICION DE LOS SOFTWARE Y/O SISTEMAS PATRON, CON EL FIN DE REALIZAR LA CALIBRACION DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS DE LAS
DIFERENTES UNIDADES DE SERVICIOS DE SALUD POR CUENTA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E

PROMEDIO
ITEM NOMBRE / DESCRIPCION ESPECIFICACION TECNICA CANTIDAD UNIDAD DE MEDIDA | CONSUMO OBSERVACIONES
| _MENSUAL
1 ANALIZADOR DE FLUJO DE GAS ANEXO TECNICO 1 1 Unidad N/A
2 |ANALIZADOR DE DESFIBRILACION ANEXO TECNICO 1 1 “Unidad N/A
3 SIMULADOR DE SIGNOS VITALES ANEXO TECNICO 1 1 Unidad N/A

SEGUN ANEXO

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA (MODELO ANEXO No. 7 ENTREGADO POR LA SUBRED)
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES (MODELO ANEXO No. 2 ENTREGADO POR LA SUBRED)
COMPROMISO ANTICORRUPCION {MODELO ANEXO No. 3 ENTREGADO POR LA SUBRED)

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL / MATRICULA MERCANTIL {EXPEDICION NO MAYOR A TREINTA (30) DIAS)

FOTOCOPIA DEL REGISTRO UNICO TRIBUTARIO - RUT
FOTOCOPIA DEL REGISTRO DE IDENTIFICACION TRIBUTARIA - RIT
FOTOCOPIA DOCUMENTO DE IDENTIDAD DEL REPRESENTANTE LEGAL

CERTIFICADO ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS - PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION DE LA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A
TREINTA {30) DIAS

CERTIFICADO ANTECEDENTES - CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA DE LA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30)
DiAS

CERTIFICADO ANTECEDENTES - PERSONERIA DE BOGOTA D.C. DE LA EMPRESA Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA {30) DIAS.
CERTIFICADO ANTECEDENTES JUDICIALES - POLICIA NACIONAL DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30) DIAS.

CERTIFICADO DE REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS - POLICIA NACIONAL DEL REPRESENTANTE LEGAL, NO MAYOR A TREINTA (30) DIAS.

CERTIFICACION BANCARIA

AP-GF-F-23-02 FORMULARIO PARA EL CONOCIMIENTO DEL CLIENTE O CONTRAPARTE - EMPRESA; EN CUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN LA
CIRCULAR EXTERNA No. 009 -2016 DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD {ANEXO No. 4 ENTREGADO POR LA SUBRED).

ESTADOS FINANCIEROS DEL ULTIMO PERIODO DISPONIBLE, EXPEDIDOS DE CONFORMIDAD CON LAS NORMAS VIGENTES, CERTIFICADOS Y/O
DICTAMINADOS SEGUN SEA EL CASO. (SOLO LOS OBLIGADOS A LLEVAR CONTABILIDAD). 5

FOTOCOPIA DECLARACION DE RENTA DEL ULTIMO PERIODO GRAVABLE DECLARADO. &




|TECNICOS:

PRESENTAR FICHA TECNICA DE LOS SISTEMAS DE ANALIZADOR Y/O SIMULADORES OFERTADOS DONDE SE ESPECIFIQUE QUE CUMPLEN LAS
CARACTERISTICAS DESCRITAS EN LA INVITACION A COTIZAR.

EL OFERENTE DEBE PRESENTAR CARTA DE GARANTIA DE LOS ELEMENTOS OFERTADOS DE MINIMO UN {1} ANO.

ANEXAR CERTIFICACION DE EXPERIENCIA DE MAXIMO TRES CONTRATOS EJECUTADOS CON ENTIDADES PUBLICAS O PRIVADAS DEBIDAMENTE SUSCRITAS
POR EL REPRESENTANTE LEGAL, CUYO OBJETO DEBE SER IGUAL O DE SIMILARES CARACTERISTICAS A LA ADQUISICION DE LOS SOFTWARE Y/O SISTEMAS
PATRON, CON EL FIN DE REALIZAR LA CALIBRACION DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS Y QUE SUMADAS SEAN IGUALES O SUPERIORES AL PRESUPUESTO
OFICIAL. EL PROPONENTE TAMBIEN PODRA ACREDITAR LA EXPERIENCIA ALLEGANDO COPIA DE MAXIMO TRES CONTRATOS EJECUTADOS CON ENTIDADES
PUBLICAS O PRIVADAS, CON SU RESPECTIVA ACTA DE LIQUIDACION QUE DEMUESTREN EL CUMPLIMIENTO DEL 100% DE LOS MISMOS, Y CUYO OBJETO
DEBE SER IGUAL O DE SIMILARES CARACTERISTICAS AL DESCRITO ANTERIORMENTE Y QUE SUMADAS SEAN IGUALES O SUPERIORES AL PRESUPUESTO
OFICIAL.

LA CERTIFICACION O ACTA DE LIQUIDACION DEBE CONTENER COMO MINIMO:

o ENFIDAD CONIRAIANIE,

s PERSONA O ENTIDAD A LA QUE CERTIFICAN CON NUMERQ DE IDENTIFICACION Y/O NIT.
= OBJETO DEL CONTRATO

o FECHA DE INICIO Y TERMINACION DEL CONTRATO.

o VALOR DEL CONTRATO.

* INDICACION DEL CUMPLIMIENTO Y EJECUCION DEL CONTRATO AL 100%.

ECONOMICOS:

PRESENTAR PROPUESTA ECONOMICA EN DONDE SE ESPECIFIQUE EL VALOR UNITARIO, IVA Y VALOR TOTAL DE LOS {TEMS A CONTRATAR. {ANEXO 5
ENTREGADO POR LA SUBRED) :

LA PROPUESTA DEBERA CONTENER LA FORMA DE PAGO A 120 DIAS.
LA PROPUESTA NO PODRA SUPERAR EL VALOR DEL PRESUPUESTO ASIGNADO PARA EL PRESENTE PROCESO.

LA PROPUESTA DEBE SER FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL.

CUMPLE O NO CUMPLE CON LA TOTALIDAD DE LOS DOCUMENTQS SOLICITADOS

CUMPLE O NO CUMPLE CON LA TOTALIDAD DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS

CUMPLE O NO CUMPLE CON LA TOTALIDAD DE LOS DOCUMENTOS SOLICITADOS

EL OFERENTE DEBERA CUMPLIR CON LOS FACTORES HABILITANTES Y SU PROPUESTA NO PODRA SUPERAR EL VALOR DEL PRESUPUESTO ASIGNADO PARA LA
PRESENTE INVITACION A COTIZAR.

EN CASO DE PRESENTARSE EMPATE COMO RESULTADO DE LAS EVALUACIONES DESARROLLADAS A LAS PROPUESTAS PARTICIPANTES, ESTE SE RESOLVERA
TENIENDO EN CUENTA LOS SIGUIENTES CRITERIOS Y ORDEN:

1. LA PROPUESTA RADICADA EN PRIMER LUGAR Y QUE SE ENCUENTRE HABILITADA.
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1. CUANDO LAS CONDICIONES TECNICAS, ECONOMICAS, FINANCIERAS Y LEGALES DE LA PROPUESTA NO PERMITA SU ADJUDICACION .
2. CUANDO SE DEMUESTRE LA PARTICIPACION DE UN OFERENTE EN VARIAS PROPUESTAS.
3. CUANDO SE SOLICITE ALGUNA ACLARACION Y ESTA NO SEA ATENDIADA DENTRO DEL TERMINO ESTABLECIDO O LO RESPONDA DE MANERA INSATISFACTORIA O INCONSISTENTE O LO
HAGA MODIFICANDO LA OFERTA .
4. CUANDO LA PROPUESTA SEA PRESENTADO EN LUGAR O FECHAS DIFERENTE AL CRONOGRAMA.
5. CUANDO EL OFERENTE PRESENTE INFORMACION INEXACTA O NO CORRESPONDA A LA VERDAD,
6. CUANDO EXISTAN MOTIVOS QUE IMPIDAN LA ESCOGENCIA OBJETIVA DE LA OFERTA'Y PROPONENTE,
7. CUANDO LA PROPUESTA SUPERE EL VALOR DEL PRESUPUESTO ASIGNADO PARA EL PRESENTE PROCESO.
8. PRESENTACION DE LA OFERTA PARCIAL ‘

SETENTAY SIETE MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y CINCO

MiL CIENTO SETENTA Y NUEVE PESOS M/CTE ($77.745.179) 1219

GASTQOS DE COMPUTADOR 11/06/2021




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

PARAGRAFQ: NO OBSTANTE, PARA EFECTO DEL PAGO SE
TENDRA EN CUENTA EL FLUJO DE CAJA DE LA ESE

TRES (3) MESES

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

A) DE LA CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES: EN LOS CONTRATOS CUYA CUANTIA NATURALEZA O COMPLEJIDAD ASI LO EXUA, EL
CONTRATISTA DEBERA CONSTITUIR ESTA GARANTIA, PARA PRECAVER LAS FUTURAS EVENTUALIDADES EN QUE UNO O VARIOS BIENES DE LOS CONTRATADOS
NGO REUNAN LAS ESPECIFICACIONES O CALIDADES EXIGIDAS PARA LA CONTRATACION O QUE NO SEAN APTOS PARA LOS FINES PARA LOS CUALES FUERON
ADQUIRIDOS, AS[ COMO PARA PRECAVER TAMBIEN LOS VICIOS DE FABRICACION Y LA CALIDAD DE LOS MATERIALES O COMPONENTES. SU CUANTIA NO PODRA
SER INFERIOR AL DIEZ POR CIENTO {10%) DEL MONTO DEL CONTRATO Y SU VIGENCIA SERA IGUAL AL PLAZO DEL CONTRATO Y CUATRO (4) MESES MAS.

B) DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: PARA PRECAVER LOS PERJUICIOS QUE SE DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES,
INDEPENDIENTE DE LAS MULTAS Y LA CLAUSULA PENAL QUE SE PACTE EN EL CONTRATO. SU CUANTIA CORRESPONDERA A LA QUE EN CADA CASO SE
DETERMINE, LA CUAL NO PODRA SER INFERIOR AL DIEZ POR CIENTO (10%) DEL MONTO DEL CONTRATO Y UNA DURACION IGUAL A LA DEL PLAZO MAXIMO
PREVISTO AL MOMENTO DE LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO Y CUATRO {4) MESES MAS,

LAS PRORROGAS, ADICIONES O MODIFICACIONES QUE SE SURTAN EN LA EJECUCION DEL CONTRATO, DEBERAN AMPLIAR LAS COBERTURAS EN TIEMPO Y EN
VALOR DE LA POLIZA CORRESPONDIENTE DENTRO DEL TERMINO ESTABLECIDO. .-~

1. CUMPLIR A CABALIDAD CON EL OBJETO DEL CONTRATO, DE CONFORMIDAD A LA OFERTA Y CONDICIONES EXIGIDAS EN £.0S ESTUDIOS PREVIOS.

2, ACTUAR DE BUENA FE Y ABSTEMERSE DE REALIZAR CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES NICIALES DEL CONTRATQ SIN PREVIO VISTO BUENO DEL
SUPERVISOR DEL MISMO. »

3. MANTENER DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO, LAS MISMAS CONDICIONES EXIGIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS Y OFRECIDAS EN LA OFERTA. EN

I TERMINOS DE CALIDAD, PRECIO, CARACTER{STICAS ESPECIALES Y DISPONIBILIDAD. :

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

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

_|6. PRESENTAR ANTE LA DIRECCION FINANCIERA (CENTRAL DE CUENTAS POR PAGAR) DE LA SUBRED NORTE ESE, LA CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO, LA

_ {FACTURA Y SOPORTES RESPECTIVOS PARA SU CORRESPONDIENTE RADICACION.

CONTRATO YA SEA QUE PROVENGA DE CAUSAS EXTERNAS O DE SU PROPIA ORGANIZACION, CON EL FIN DE TOMAR LOS CORRECTIVOS DEL CASO PARA
_ |GARANTIZAR LA OPTIMA PRESTACION DEL SERVICIO.
__18. DAR CUMPLIMIENTO A LOS PROTOCOLQOS, PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS INSTITUCIONALES, SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA CALIDAD
_ |INSTITUCIONAL DURANTE EL DESARROLLO DE LAS RESPONSABILIDADES ASIGNADAS, EN EL MARCO DE OPERACION DE LOS COMPONENTES DEL SISTEMA UNICO
DE HABILITACION, AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD, SISTEMA UNICO DE ACREDITACION Y SISTEMA DE INFORMACION.

10. ES OBLIGACION DEL CONTRATISTA CONOCER, DIVULGAR Y APLICAR LA POLITICA AMBIENTAL ESTABLECIDA POR LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD NORTE E.S.E.
11. LAS DEMAS QUE SE NECESITEN PARA EL DESARROLLO Y CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL.

LAS VEINTICUATRO (24) HORAS SIGUIENTES A LA NOTIFICACION DE LA NOVEDAD.

4. ASUMIR DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL LA GARANTIA Y EL REEMPLAZO A SUS EXPENSAS, SIN COSTO ALGUNO PARA LA E.S.E. DE LOS ELEMENTOS QUE

RESULTEN CON FALLAS DE CALIDAD O CON DEFECTOS DE FABRICA.

5. ATENDER TODOS LOS REQUERHVIHENTOS Y SOLICITUDES REALIZADAS POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO.

6. ASUMIR LOS GASTOS DE TRASPORTE, EMBALAJE Y LOGISTICA REQUERIDOS PARA REALIZAR LA ENTREGA DE LOS ELEMENTOS EN EL LUGAR QUE SOLICITE EL
Y{SUPERVISOR DEL CONTRATO.

|7, 1as DEMAS QUE SE REQUIEREN DE ACUERDO CON LA NATURALEZA DEL OBJETO DEL CONTRATO O POR EL REQUERIMIENTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO.

- :

8. CUMPLIR CON TODO LO OFRECIDO EN SU PROPUESTA. @

\




9. LA SUBRED PODRA DEDUCIR DE CUALQUIER SUMA DE DINERQ DE PROPIEDAD DEL CONTRATISTA QUE TENGA EN SU PODER, TODO COSTO, GASTO,PERDIDA
{QUE SE GENERE, CAUSE O EN QUE SE INCURRA EN EJECUCION O EN DESARROLLO DEL PRESENTE CONTRATO, PREVIA LA APLICACION DEL DEBIDO PROCESO

_|PARA EL CONTRATISTA.
10. LOS COSTOS DE TRANSPORTE DE LOS PRODUCTOS HASTA EL LUGAR DE ENTREGADO CONVENIDO SER ASUMIDOS POR EL CONTRATISTA,

11. CONSTITUIR LAS GARANTIAS EXIGIDAS Y PRESENTARLAS A LA SUBRED PARA SU APROBACION EN EL TERMINO SENALADO EN EL CONTRATO.
12. CAPACITAR AL PERSONAL QUF FL SUPFRVISOR DISPONGA SIN LIMITF NF CAPACITACIONES.

EL OFERENTE PODRA REMITIR SUS OBSERVACIONES POR LA PLATAFORMA SECOP Il

ANEXO 2. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTE PARAFISCALES
ANEXO 3. COMPROMISO ANTICORRUPCION

ANEXO 4. FORMULARIO SARLAFT

ANEXO 5. OFERTA ECONOMICA

ANEXO 6. CRONOGRAMA

ANEXO 7. CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

.
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s
Coordinador de Bienes y Servicios (E): - DRA. JANNETH CAICEDO CASANOVA ,

Nombre y Firma Direccién de Contratacion: DRA. JANNETH CAICEDO CASANOVA ™

Nombre y Firma Vo. Bo. Subgerente Corporativo: DR. FABIO CORTES CRUZ

Nombre y Firma Gerente: DR. JAIME HUMBERTO GARCIA HURTADO
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD NORTE E.S.E.

ANEXO CRONOGRAMA
INVITACION A COTIZAR No. 045-2021 S.NTE

PUBLICACION APERTURA PROCESO DE SELECCION

22/06/2021

OBSERVACIONES A LA INVITACION A COTIZAR

24/06/2021
MAXIMO HASTA LAS 03:00P.M

RESPUESTA A LAS OBSERVACIONES DE LA
INVITACION

25/06/2021

CIERRE Y ENTREGA DE PROPUESTAS

PLAZO MAXIMO
FECHA: 28/06/2021
HORA: 03:00 P.M

| APERTURA DE PROPUESTAS PRESENTADAS

PLAZO MAXIMO HASTA
FECHA: 28/06/2021
HORA: 03:10 P.M

EVALUACION CRITERIOS JURIDICOS, SARLAFT,
TECNICOS Y ECONOMICOS

DESDE EL 28/06/2021 HASTA 29/06/2021

PUBLICACION DE LAS EVALUACIONES INICIALES

30/06/2021

OBSERVACIONES Y/O SUBSANACIONES A LAS
EVALUACIONES INICIALES

01/07/2021
MAXIMO HASTA LAS 03:00P.M

PUBLICACION DE LAS EVALUACIONES DEFINITIVAS

DENTRO DE LOS OCHO (8) DIAS HABILES
SIGUIENTES A OBSERVACIONES Y/O
SUBSANACIONES A LAS EVALUACIONES INICIALES.
HASTA EL 14/07/2021.

REMISION COMUNICADO ACEPTACION DE
PROPUESTA

DENTRO DE LOS OCHO (8) DIAS HABILES
SIGUIENTES A LA PUBLICACION DE LAS
EVALUACIONES DEFINITIVAS.

HASTA EL 27/07/2021.

Calle 66 No. 15 - 41 B

Conmutador: 4431780 Sugretarfa de Satud
www.subrednorte.gov.co Subred Integrada de Servicios de Salud
. Norte E.S.E,

Cédigo Postal: 111221

,%)14:'4&(2
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.
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01-SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. Pagina: 1del
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

FECHA DE EXPEDICION:  Junio 11 De 2021 CDP. No. 1219

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO ORIGINAL
CERTIFICA:

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

DEPENDENCIA : T01 GERENCIAY JUNTA DIRECTIVA
CODIGO RUBRO...........ccceuenenn: 4212010103000321000000000001
CODIGO PRESUPUESTAL........ 1 42120101003030201

NOMBRE RUBRO.............c......... GASTOS DE COMPUTADOR
SALDO DE DISPONIBILIDADES : 89,330,500.00
PRESUPUESTO DISPONIBLE : 264,568,434.00
SALDO DE APROPIACION : 353,898,934.00

SE EXPIDE ESTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE: GARCIA HURTADO JAIME HUMBERTO ,
EL OBJETO DE ESTA DISPONIBILIDAD SE PERFECCIONARA CON GIRO RESERVADO,
PARA RESPALDAR EL COMPROMISO:

ADQUISICION SOFTWARE Y/O SIST PATRON CAL EQ BIOMED

ICOS SUBRE
POR UN VALOR INICIAL DE : 77,745,179.00
CON UN VALOR REINTEGRADO DE : .00
PARA UN VALOR ACTUAL DE : 77,745,179.00

SETENTA Y SIETE MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL CIENTO SETENTA Y NUEVE PESOS CON 00/100
M/CTE

SOBRE ESTA MISMA APROPIACION SE HAN EXPEDIDO A LA FECHA CERTIFICADOS DE
DISPONIBILIDAD PARA COMPROMISOS POR VALOR DE: 89,330,500.00
LOS CUALES NO HAN SIDO RESERVADOS NI ANULADOS.

DISPONIBILIDAD NETA : 186,823,255.00

ESTA DISPQNIB‘II‘JI’DA\I? TIENE UNA VIGENCIA DE (180 ) DIAS A PARTIR DE LA FECHA DE SU EXPEDICION.

\

NESTOR JAVIER RODKIGUEZ MENDEZ
RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO

ORIGINAL Fec-Imp: 2021/06/11 Hor-Imp: 11:21:00 Usu-Imp: jrodriguez Ter: AAAA/MM: 2021-06 Dep: TO1 cppedi 8.1.2
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GESTION DE LA CONTRATACION FECHA: 22/05/2020

08/03/2021

LIA MARGARITA ALVAREZ PUENTE

DIRECCION ADMINISTRATIVA

diradministrativo@subrednorte.gov.co

LIA MARGARITA ALVAREZ PUENTE
DIRECTORA ADMINISTRATIVA

PAA({ X ) PROYECTO{ }

CONTRATAR LA ADQUISICION DE LOS SOFTWARE Y/O SISTEMAS PATRON, CON EL FIN DE REALIZAR LA CALIBRACION DE LOS £EQUIPOS BIOMEDICOS DE LAS DIFERENTES UNIDADES DE
SERVICIOS DE SALUD POR CUENTA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.5.€

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD ES UNA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CREADA COMO UNA CATEGORIA ESPECIAL DE ENTIDAD PUBLICA DESCENTRALIZADA, CON
PERSONALIDAD JURIDICA PATRIMONIO PROPIO DE AUTONOMIA ADMINISTRATIVAMEDIANTE EL ACUERDO 641 DEL 2016 QUE TIENE POR.OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE SALUD INTEGRALES
¥ DE CALIDAD EN TODOS LOS NIVELES DE COMPLEJIDAD A LA POBLACION OBJETO DE LAS LOCALIDADES DE CHAPINERO, USAQUEQ«I;ENESATIVA, SUBA Y BARRIOS UNIDOS PRESTANDO
SERVICIOS DE SALUD INTEGRALES Y DE CALIDAD, CON PARTICIPACION ACTIVA EN LA FORMACION DE TALENTO HUMANO Y [)ES?X‘RROLLO DE LA INVESTIGACION, CONTRIBUYENDO AL
MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD DE VIDA DE LA POBLACION.

LA DIRECCIGN ADMINISTRATIVA, TIENE DENTRO DE SUS FUNCIONES ADMINISTRAR, GESTIONAR Y SUMINISTRAR DE MANERA OPORTUNA Y EFICIENTE LOS RECURSOS FISICOS Y BIENES
NECESARIOS PARA EL NORMAL FUNCIONAMIENTO DE LOS PROCESOS DE LA SUBRED, GARANTIZANDO SU CUSTODIA Y SALVAGUARDA.

QUE LA DIRECCION ADMINISTRATIVA, CON EL FIN DE GARANTIZAR LA CONTINUIDAD Y SEGURIDAD EN LA PRESTACION DE LOS DIFERENTES SERVICIOS ASISTENCIALES, DEBE VELAR POR EL
CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS PROPIEDAD DE LA SUBRED NORTE, POR LO CUAL SE DEBE GARANTIZAR LA CALIBRACION Y AJUSTE DE ESTOS. PARA ESTE FIN, LA
SUBRED NORTE IMPLEMENTARA UN LABORATORIO DE METROLOGIA BIOMEDICA, EN CUMPLIMIENTO DEL DECRETO 1595 DE 2015, LA RESOLUCION 3100 DE 2019 Y LA GUIA RAPIDA PARA
LAS MEDICIONES EN EQUIPOS BIOMEDICOS DE 2015, LA ADQUISICION DE ESTOS SISTEMAS Y/O EQUIPOS PATRON, SERAN ADQUIRIDOS A TRVES DEL CONVENIO 2045008 DE 2020, CUYO
OBIETO ES “AUNAR ESFUERZOS ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y FINANCIEROS PARA EL MANTENIMIENTO DEL SISTEMA UNICO DE HABILITACION Y AVANZAR EN EL LOGRO DE LA
ACREDITACION DE LAS UNIDADES POSTULADAS SEGUN LINEAMIENTOS DEL MSPS EN LAS SISS EN EL MARCO DEL MODELO DE SALUD EN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
NORTE ESE”

AS LAS COSAS, EN CUMPLIMIENTO CON LA RESOLUCION NO. 1200 DE 2017 “POR EL CUAL SE ADOPTA EL MANUAL DE CONTRATACION”, Y CONCORDANCIA CON EL ACUERDQ NO. 24 DE
2017 “POR MEDIO DEL CUAL LA JUNTA DIRECTIVA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. MODIFICA LOS ACUERDOS NUMEROS 03 Y 23 DE 2016 QUE ADOPTA EL
ESTATUTO DE CONTRATACION DE LA SUBRED NORTE E.5.E.”, NUMERAL 9.2.1, LA SUBRED NORTE RECURRE AL MECANISMO DE “INVITACION A COTIZAR”, COMO QUIERA QUE LA CUANT(A
NO SUPERA EL 0.3% DEL PRESUPUESTO APROBADO POR EL CONFIS DISTRITAL PARA LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

UNIDAD DE PROMEDIO
ITEM NOMBRE / DESCRIPCION CANTIDAD MEDIDA CONSUMO MENSUAL ESPECIFICACION TECNICA OBSERVACION P.AA.

1 ANALIZADOR DE FLUJO DE GAS 1 Unidad N/A ANEXO TECNICO 1

ANALIZADOR DE

i ANEXO TECNICO 1
DESFIBRILACION 1 Unidad N/A £

3 SIMULADOR DE SIGNOS VITALES 1 Unidad N/A ANEXO TECNICO 1

éSe anexa documento de detalle de descripcién? SI__X__ NO

i

TECNICOS ( Habilitante ) ECONOMICOS { Menor Valor ) OTROS (X) CUALES: (JURIDICO/SARLAFT).

1. PRESENTAR FICHA TECNICA DE LOS SISTEMAS DE ANALIZADOR ¥/0 SIMULADORES OFERTADOS DONDE SE ESPECIFIQUE QUE CUMPLEN LAS CARACTERISTICAS DESCRITAS EN LA
INVITACION A COTIZAR.

2. EL OFERENTE DEBE PRESENTAR CARTA DE GARANT(A DE LOS ELEMENTOS OFERTADOS DE MINIMO UN (1) ARO.

3. ANEXAR CERTIFICACION DE EXPERIENCIA DE MAXIMO TRES CONTRATOS EJECUTADOS CON ENTIDADES PUBLICAS O PRIVADAS DEBIDAMENTE SUSCRITAS POR EL REPRESENTANTE LEGAL,
CUYO OBJETO DEBE SER IGUAL O DE SIMILARES CARACTERISTICAS A LA ADQUISICION DE LOS SOFTWARE Y/O SISTEMAS PATRON, CON EL FIN DE REALIZAR LA CALIBRACION DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS Y QUE SUMADAS SEAN IGUALES O SUPERIORES AL PRESUPUESTO OFICIAL. EL PROPONENTE TAMBIEN PODRA ACREDITAR LA EXPERIENCIA ALLEGANDO COPIA DE MAXIMO TRES
CONTRATOS EJECUTADOS CON ENTIDADES PUBLICAS O PRIVADAS, CON SU RESPECTIVA ACTA DE LIQUIDACION QUE DEMUESTREN EL CUMPLIMIENTO DEL 100% DE LOS MISMOS, Y CUYO
OBJETO DEBE SER IGUAL O DE SIMILARES CARACTERISTICAS AL DESCRITO ANTERIORMENTE Y QUE SUMADAS SEAN IGUALES O SUPERIORES AL PRESUPUESTO OFICIAL.

LA CERTIFICACION O ACTA DE LIQUIDACION DEBE CONTENER COMO MINIMO:

« ENTIDAD CONTRATANTE.
+ PERSONA O ENTIDAD A LA QUE CERTIFICAN CON NUMERO DE IDENTIFICACION Y/O NIT.
+ OBJETO DEL CONTRATO

« FECHA DE INICIO Y TERMINACION DEL CONTRATO.

= VALOR DEL CONTRATO.

 INDICACION DEL CUMPLIMIENTQ Y EIECUCION DEL CONTRATO AL 100%.

POLIZA PAGO DE SALARIO,

POLIZA CALIDAD Y CORRECTO POLIZA SERIEDAD DE | POLIZA SEGURO DE MANEJO DE RECURSOS PUBLICOS
PATRIMONIO AUTGNOMO ( ) PRESTACIONES SOCIALES E
NCIO TO DE BIENES { X S
INDEMNIZACIONES ( ) FUNCIONAMIEN (x} LA OFERTA () PARA PARTICULARES { }
POLIZA PROVISION DE
REPUESTOS , ACCESORIOS Y POLIZA CUMPLIMIENTO DEL POLIZA ESTABILIDAD

GARANTIA BANCARIA { } POLIZA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL { }

CORRECTO FUNCIONAMIENTO CONTRATO { X ) DE OBRA ()
DE EQUIPOS { )
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o GESTION DE LA CONTRATACION FECHA: 22/05/2020

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

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

MISMO.

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

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

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

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

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

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

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

10. ES OBLIGACION DEL CONTRATISTA CONOCER, DIVULGAR Y APLICAR LA POLITICA AMBIENTAL ESTABLECIDA POR LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE
ES.E.

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

ESPECIFICAS:

1. REALIZAR LA ENTREGA DE LOS ELEMENTOS EN LA FECHA, LUGAR, Y HORA REQUERIDAS POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO.

2. CUMPLIR CON EL SUMINISTRO OPORTUNO Y COMPLETO DE LOS ELEMENTOS, CON LA CALIDAD Y LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS.

3. REALIZAR LOS CAMBIOS QUE SEAN NECESARIOS CUANDO LOS ELEMENTOS NO CUMPLAN CON LOS CRITERIOS DE CALIDAD, REFERENCIA, PRESENTACION Y CONDICIONES
TECNICAS REQUERIDAS POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO O CUANDO SE ENCUENTREN DEFECTUOSO, EL CAMBIO DEBE REALIZARSE DENTRO DE LAS VEINTICUATRO (24)
HORAS SIGUIENTES A LA NOTIFICACION DE LA NOVEDAD.

4. ASUMIR DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL LA GARANTIA Y EL REEMPLAZO A SUS EXPENSAS, SIN COSTO ALGUNO PARA LA E.S.E. DE LOS ELEMENTOS QUE RESULTEN CON
FALLAS DE CALIDAD O CON DEFECTOS DE FABRICA.

5. ATENDER TODOS LOS REQUERIMIENTOS Y SOLICITUDES REALIZADAS POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO.

6. ASUMIR LOS GASTOS DE TRASPORTE, EMBALAIE Y LOG/STICA REQUERIDOS PARA REALIZAR LA ENTREGA DE LOS ELEMENTOS EN EL LUGAR QUE SOLICITE EL SUPERVISOR DEL
CONTRATO.

7. LAS DEMAS QUE SE REQUIEREN DE ACUERDO CON LA NATURALEZA DEL OBJETO DEL CONTRATO O POR EL REQUERIMIENTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO.

8. CUMPLIR CON TODO LO OFRECIDO EN SU PROPUESTA.

9. LA SUBRED PODRA DEDUCIR DE CUALQUIER SUMA DE DINERO DE PROPIEDAD DEL CONTRATISTA QUE TENGA EN SU PODER, TODO COSTO, GASTO, PERDIDA QUE SE GENERE,
CAUSE O EN QUE SE INCURRA EN EJECUCION O EN DESARROLLO DEL PRESENTE CONTRATO, PREVIA LA APLICACION DEL DEBIDO PROCESO PARA EL CONTRATISTA.

10. LOS COSTOS DE TRANSPORTE DE LOS PRODUCTOS HASTA EL LUGAR DE ENTREGADO CONVENIDO SER ASUMIDOS POR EL CONTRATISTA,

11. CONSTITUIR LAS GARANTIAS EXIGIDAS Y PRESENTARLAS A LA SUBRED PARA SU APROBACION EN EL TERMINO SENALADO EN EL CONTRATO.

12. CAPACITAR AL PERSONAL QUE EL SUPERVISOR DISPONGA SIN LIMITE DE CAPACITACIONES :

1, CUANDO LAS CONDICIONES TECNICAS, ECONOMICAS, FINANCIERAS Y LEGALES DE LA PROPUESTA NO LO PERMITA.
2. CUANDO SE DEMUESTRE LA PARTICIPACION DE UN OFERENTE EN VARIAS PROPUESTAS.
3. CUANDO SE SOLICITE ALGUNA ACLARACION Y NO SEA ENVIADO EN DICHO TERMINO.

4. CUANDO LA PROPUESTA SEA PRESENTADO EN LUGAR O FECHAS DIFERENTE AL CRONOGRAMA.
5. CUANDO EL OFERENTE PRESENTE INFORMACION INEXACTA O NO CORRESPONDA A LA VERDAD.
6. CUANDO EXISTAN MOTIVOS QUE IMPIDAN LA ESCOGENCIA OBJETIVA DE LA OFERTA Y PROPONENTE. / D
7 7 5
|NOMBRE Y FIRMA DEL ( P
SOLICITANTE: Royer Alberto Sutaneme Cortes

NOMBRE Y FIRMA DEL —
| DIRECTOR AREA Lia Margarita Alvarez Puente g
Aprobé /

.| NOMBRE Y FIRMA DEL
DIRECTOR DE CONTRATACION: e Monica Brigette Cely Ramos ,
“{Reviso .
4 ¥

OBSERVACIONES:







ANEXO TECNICO No 1

ANALIZADOR DE
DESFIBRILACION

CUENTA CON PANTALLA LCD

CUENTA CON BATERIA

CON RANGO DE MEDICION HASTA 1000 J

PRECISION MAXIMO DE 2%

CUENTA CON MINIMO 10 SALIDAS DE ECG INDEPENDIENTES

MEDICION DE TIEMPOS DE CARGA

MEDICION DEL DELAY EN CARDIOVERSION

PERMITE LA SIMULACION DE 12 DRIVACIONES

COMPATIBLE CON LA ONDA DE DESFIBRILADOR BIFASICA, MONOFASICA Y PULSATIL

INDICADOR DE BAJA BATERIA

COMPATIBLE CON DEA

INCLUYE ARRITMIAS

SIMULADOR DE SIGNOS
VITALES

ECG

SALIDA DE 10 SENALES INDEPENDIENTES DE ECG

CON RANGO DE 30 A 240 BPM MINIMO, EN 4 PASOS

CON FORMAS NSR, SINUSAL, CUADRADA Y TRIANGULAR

INCLUSION Y SIMULACION DE ARRITMIAS

MARCAPASOS

CON AMPLITUD DE MINIMO 2 mV

RANGO DE ANCHO DE PULSO de 5 ms

1BP

PRECISION DE MAXIMO 2% 0 2 mmHg

CON RANGO DE MINIMO 0 A 350 mmHg

RESPIRACION

MINIMO DE 10 A 140 RPM

SELECCION DE APNEA

TEMPERATURA

EN EL RANGO DE 30° A 42°C

PRECISION DE MAXIMO +-0,2°C

NIBP

INCLUYE MODQS ADULTO {ALTO, BAJO) Y NEONATAL

PREVISION DE MAXIMO 1 mmHG

PRUEBA DE FUGAS

Sp02

EN EL RANGO MINIMO DE 80% A 99%

PRECISION DE MAXIMO 2%

FRECUENCIA CARDIACA

EN EL RANGO MINIMO DE 40 A 240 BPM

PRECISION MAXIMO DE 1% |

GENERALES

PANTALLA LACD

ESTADO DE LA BATERIA

FUNCIONAMIENTO CON BATERIA O CON ADATPADOR

ANALIZADOR DE FLUJO

GENERALES

CUENTA CON BATERIA

MEDICION DE VOLUMEN

RANGO EN EL RANGO MINIMO DE 0,01 A 9,9999 L
PRECISION MAXIMO 4%
FLUJO
RANGO MINIMO 0 A 290 L/MIN
PRECISION MAXIMO 5%
OXIGENO
RANGO 21 A 100%
PRECISION MAXIMO 3%

VOLUMEN MINUTO

RANGO MINIMO DE 0 A 95 L (FLUJO ALTO) Y MINIMO DE 0 A 9,5 (FLUJO BAJO)
PRECISION MAXIMO 5%

FRECUENCIA RESPIRATORIO
RANGO [MINIMO DE 1 A 1200 BPM
PRECISION [MAXIMO 3%

PEEP y PRESION BAJA )
RANGO MINIMO 0 A 150 cmH20
PRECISION MAXIMO 0,2 cmH20

TIEMPO DE INSPIRACION
RANGO DE 0,05 A 30
PRECISION MAXIMO DE 0,02 s

RELACION I:E
RANGO RANGO MINIMO DE 1:100 A 100:1

PRECISION

MAXIMO 5%
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