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GESTION DE LA CONTRATACION FECHA: 15/07/2020
ASPECTOS 9£’NERALES DEL CONTRATO
CONTRATO No. 065-2022 FECHA DE INFORME 281173022
"CONTRATAR INSUMOS PARA EL SUMINISTRO DE MATERIAL DE
QSTEQSINTESIS, INJERTOS 8SEOS ¥ DISPOSITIVES MEDICO-
QUIRGRGICOS PARA LAS ESPECIALIDADES DE ORTOPEDIA,
CIRUGIA DE TORAX, CIRUGIA DE MANO, CIRUGIA
OBJETO DEL CONTRATO ARTROSCOPICA, TRAUMA, CIRUGIA COLUMNA, CIRUGIA  ITIPO DE CONTRATO Suministro
MAXILOFACIAL, CIRUGIA DE OTORRINOLARINGOLOGIA Y
hlEURDCIRUGfA, DENTRO DE LOS IHFERENTES PROCEDIMIEENTOS
QUIRURGICOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS OF
SALUD NORTE ES.E."
CONTRATISTA QUIRURGICOS LTDA NIT 860.024.862-6 /
DIRECCION DE Calle 26 HEID-91 CORREO guirdreicos@auirurgicositda.com
NOTIFICACIONES ELECTRONICO esterifizacion@subrednorne.gov.co
SUPERVISOR LILIANA VARGAS WENDEUS CARGO DIRECTOR DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
PLAZO INICIAL DEL S TIENMPO .
1 MES 7
CONTRATO / PRORROGADO 4 meses +3 dias
FECHA DE
FECHA DE EJECUCION DEL
CONTRATO 29/7/2022 / B TERMINACION DEL 31/12/2022
CONTRATO p
/ -~ VALOR e
VALOR INICIAL DEL
CONTRATO $ 50.000.000 ADICIONADO EN EL
CONTRATO
1. TIPO DE MODIFICACIGN CONTRACTUAL SOLICITADA
Apicion || NO | PrORROGA OTRO (*} @
VALOR TIEMPO HASTAEL28DE
FEBRERO 2033

11, JUSTIFICACION DE LA IMODIFICACION CONTRACTUAL

Tenlendo en cuenta la prestacion del servicio de salud en la Subred Norte, es necesario satisfacer las necesidades del servicio, de nuestros colaboradores,
usuarios y/o pacientes

Esta solicitud tiene como objeto garantizar a oportuna atencién a los pacientes de las distintas unidades de 1a Subred Integrada de Servicios de
Salud Norte E.5.£. mediante el suministro de insumos medico quirdrgicos para los diferentes especialidades de ortopedia, cirugia de térax, cirugia
de mano, cirugia artroscopica, trauma, cirugia columna, cirugia maxilofacial, cirugia de otorrinolaringologia y neurocirugia, con ef suministro de
material de osteosintesis, injertos 6seos y dispositivos médico-quirdrgicos, necesarios para 1a prestacion de los servicios a 10s usuarios, lo anterior
con el propésito de garantizar la continuidad en la prestacion del servicio quirtrgico.
A la fecha de esta solicitud el porcentaje de facturacién es del 34.05 %, y el porcentaje de ejecucion en tiempo es del 79,35% por lo que se
requiere prorrogar ¢l presente contrato hasta el 28 de febrero del afio 2023,
La preseple modiflcacidn se hace en el marco del Acuerdo 012 de 2021 del 24 de febrero de 2021 “Por el cual la Junta Directiva de la Subred
Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E. modifica de manera parcial el articulo 19 del Acuerdo 024 del 20 de septiembre de 2017, a través del
cual se adoptd el Estatuto de Contratacion de la Entidad”, y que a tenor de lo establecido en la recién aprobada modificacion, que indica que los
contratos celebrados por la Subred integrada de Servicios se podrédn adicionar hasta siete (7) veces el valor inicial, siempre y cuando exista una
justiticacién que soporte la adicion y las condiciones del mismo lo permitan, se recurre a esta figura para la adicion solicitada.




i1, CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES DEL CONTRATO

ElL CONTRATISTA GLIRURGICOS LTDA, HA DADO CUMPLIMIENTO A LAS OBLIGACIONES PACTADAS EN EL CONTRATO 065-2022

V. ACTIVIDAD PRESUPUESTAL ¥ ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO

Ejecucion Financiera del Contrato:

. : : . TIEMPO
VALOR : VALORTOTAL | NRODELA § FECHADELA
NRO ADICION T COLDR T B FECHA CDP CRP ‘i FECHA CRP: ; 3 e i TOTALDEL
¥ i ADICION . i : i L CONTRATO »PRGRROGA PRORROGA CONTRATO
I MESES + 3
i 24/8/2022  HIAS
31-10-2022
5 MESES + 3
2 31/10/2022 IDIAS
231-12-2022
tiecucitn contable del contrato {facturas):
FECHA NRO. VALOR NRO, INGRESO |~ SALDO POR
FACTURA FACTURA FACTURA ALMACEN EJECUTAR
10/10/20221 287033 $ 2.306.808 39881 $47.693.192
10/10/2022 ) 207034 | S 10.764.367 39882 $36.928.825
10/10/20221 207035 |5  2.734.684 39883 $34.194.141
10/10/2022 207036 $ 1.220.375 39884 $32.973.766
TOTAL 17.026.234
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