SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

—h

INVITACION A COTIZAR CO-CBS-FT-31V1 .

| INVITACION D;RECTA No. U\ g - _2 0'2'0
Bogota D.C., . 14 MAY m

Sefores - -
FUNDACION COSME Y DAMIAN
. Correo Electronico: info@cydbank org, atencuonalpamente@cydbank org, R T

La Subred Integrada de Serv:cms de Salud Sur Empresa Soclal del Estado presta serwc:os e
R 'mtegraies de salud de baja, mediana'y alta complejldad y adelanta las acciones de promomon de Ia AT
. salud y prevencion de la. enfermedad a nivel mdnwdual y ‘colectivo’ que le. brmdan al ysuario una
- ratencion integral, fortalemendo las. acciones de auto cuidado, mutuo cuidado y las mter sectorlaies C T

i f-'que fomenten accnones indlwduales y colectwas para |ncentwa ' stllos de vnda saludable' R o

o _-_:--'-ﬁLa Subred lntegrada de Serwc:ios de Salud Sur E S E para los procesos de adqmsmlén de blenes
.. ylo servicios se rige por. el derecho Privado conforme a Io dlspuesto en los articulos 194, 495 numeral -

L6y 97 de la Ley 100 de 1993 Codlgo Cwll Codlgo de Comermo "Manua! de Contralacnon de Ia
o Subedsur o . | . e

,_';-:'La Subred Integrada de Serwcnos de Saiud Sur E. S E requnere contratar !njertos Oseos para Ia et il
R realizacion de los procedlmlentos quirdrgicos.en pacientes con. cirugias programadas reducnendo Ia' S :
S -i'estanma hosp:talana y el lnd:ce de morbilldad al que estan expuestos R O

Por [a descnpmon del ob;eto estlpu!ado y Ias espemf[cacmnes senaladas el conlrato a celebrar es, R
chiun Contrato ‘de Suministro, teniendo en cuenta que la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur -0

E.S.E; esunacategoria espemal de Entidad Plblica, descentralizada adscrita a la Secretaria Distrital - = - . o

e Sa1ud dotada’ de: personeria jurldlca patrlmonlo propio 'y autonomia admlmslratlva Dada su

0 naturaleza jurfdica, podra discrecionalmente utilizar ‘las clausu[as exorbttantes prewstas en ei SR
R .:;Estatuto Generai de Contratacmn de Ia Admlmstramon Publ:ca SN KR EoEaay

i MODALIDAD DE CONTRATACION De Conformidad con la Resolucnon No 887 del 19 de ]LI|IO de

012019, porla cual se derogala Resolucion 1720 del 2017 y se expide un Nuevo Manual de Contratacion - RO

- CO-CBS-MA-01 V2, conforme al Estatuto de Conltratacion contenido-en.el Acuerdo No. 027 del 20 de . - -

“ i sepliembre de 2017 de la Subred Integrada de Servicios de. Salud Sur E:S.E, CAPITULO NDELAS | .

-+ MODALIDADES Y: LOS MECANESMOS DE ‘SELECCION, NUMERAL 8.8, MODALIDADES DE. oo
:SELECCION La Entldad ‘con base en los estudios y documentos prewos determlnara el proceso i

. precontractual utl[lzando una de las sngunentes modalidades de . ‘seleccion: 8.8.3. SEGUN LA oo
. NATURALEZA DEL 'CONTRATO: 8.8.3,1. CASOS ESPECIALES DE CONTRATACION DIRECTA: - -7
- En'los sugunentes casos por su naturaleza ¥ sin. lmportar su cuantia, no se requerlra de Invitacion a - -
-~ cotizar. Se realizara invitacion directa a un proponente entre otros cuando theral n) Cuando exnsta

b -f.-un proveedor excluswo del produclo . a I s L E S T

.'"_'_Por [o antenor se requ:ere conlratar dlrectamente con Ia Fundamon Cosme y Damlan NET RERE
- 800.053.550-9, debido a que es el umco proveedor hablhtado en TejldOS Osteomusculares en Ia R
"'_CludaddeBogotaDC I AT : . : e RO
1. OBJETO "SUMINISTRO DE INJERTOS OSEOS PARA LA REALIZACION DE PROCEDIMIENTOS
QUIRURGICOS A PACIENTES ESPECIFICOS EN' LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE -
SALUD SUR ES.E"
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' SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

ALCALDIA ARAY QK

— | CONDILO INTERNO OSTEQCONDRAL -

7 5.289.000

CEBOGOTADC,
| T INVITACION A COTIZAR CO-CBS-FT-31 V1
2. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD:
iTEM TiPO DE INJERTO - ® TARIFA 2020
_ OSTEOCONDRAL _
1 ACETABULO OSTEQCONDRAL . 10.371.000
2 . | ASTRAGALO OSTEOCONDRAL . 10.371.000
3 [ CABEZA DE FEMUR CON TROCANTER 5.507.000
4| CABEZA DE FEMUR OSTEOCONDRAL ©5.289.000
5 CALCANEQ ' ~10.371.000
-6 ) CODO OSTEQOGONDRAL - R o -1 5.348.000
.7..."] CONDILO EXTERNO OSTEOCONDRAL ,'z-. L . :15.289.000
9

CUBITO DISTAL OSTEQCONDRAL . o

S 5,382,000

10 | CUBITO PROXIMAL OSTEOCONDRAL . +5:1:40.371.000
211 2] CUBITO RADIO PROXIMALOSTEOCONDRAL 8. 416.000 | -
712 | FEMUR DISTAL OSTEQCONDRAL. R 0. 186,000 -
©43 | FEMUR PROXIMAL CON CABEZAOSTEOCONDRAL i

14 | FEMUR PROXIMAL OSTEOCONDRAL - s =40,

45 | HUMERO DISTAL OSTEQCONDRAL ° Lt 10.371.000
16 | HUMERO PROXIMAL OSTEQCONDRAL 10 371,000
17 7 MECANISMO EXTENSOR OE RODILLA 77050 i L 7.340.000
18] MENISCO COMPLETO CON SEGMENTO OSEO ./ f207:3.002.000
19 | MENISCO COMPLETO SIN SEGMENTO OSEQ 1 27 i #17:17/3.002.000
20 ] MENISCO EXTERNO CON SEGMENTO OSEQ 7 0 105,002,000

1 2212 I MENISCO INTERNO cow SEGMENTO OSEO 0 5.184.000 )
1.722 77 METATARSIANO 4 - S 55 326.000

.23 | PERONE DISTAL OSTEOCONDRAL '.5,881.000
©:'24 .7 | PERONE PROXIMAL OSTEOCONDRAL ++:5.809.000
225 +| PLATILLO TIBIAL'CON MENISCO EXT - 119.034. 000
126 .| RADIO COMPLETO OSTEOCONDRAL 15.416.345
27 | RADIO DISTAL OSTEOCONDRAL - . 10.186.000 |
28 | RADIO PROXIMAL OSTEOGONDRAL | o - 10,371.009
29 | RODILLA COMPLETA OSTEOCONDRAL 7415.000.000
2430 - | ROTULA OSTEQCONDRAL e ; 2+6:440.000
.31 | TENDON DE AQUILES CON CALCANEO 7 9.812,000
32 | TIBIA DISTAL OSTEOCONDRAL £:710.371.000
'33 | TIBIA PERONE DISTAL OSTEOCONDRAL 212,000,000
- 134 .| TIBIA PROXIMAL OSTEQCONDRAL - S #.-10.186.000] -
'35 | TIBIA PROXIMAL OSTEOCONDRAL com MEC EXT ' 15.000.000 |-
36 7 TROCLEA FEMORAL CON ROTULA OSTEOCONDRAL 9 360.000 |
N MAswos :
37 .-f"_ ACETABULO T 4.818.000
'38 " COSTILA 2 1.402.000
.39 7] CUBITO DISTAL " 04,415,000
Tdp CUBITOPROXIMAL o -+ 4.415.000
‘41 | FEMUR COMPLETO SIN CABEZA 115.000.000

42 . {FEMURDISTAL -~ n 7o . - 4.533.000

43. | FEMUR PROXIMAL - EE " - " 4.415,000

44 [HEMIPEIMIS = . . ) 9.837.000

45 THUMERO DISTAL | 4.415.000

46 | HUMERD PROXIMAL 4.415.000
© 47 {IUACO ’ ' . . 5.821.000
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iTEM TIPO DE INJERTO ‘ TARIFA 2020

48 | PERONE COMPLETO o 3.611.000
49 PERONE DISTAL ' o ‘ ) 1.604.000
50 | PERONE PROXIMAL o ' o < 1,603.000
51 | PLATILLO TIBIAL _ o .. 1.333.000
52 |RADIODISTAL - - . Lol R e L 4,014,000
53 . |RADIOPROXIMAL = . . .. . . T T T 4014000
CB4 T TIBIADISTAL . 7 T T T e R T T 4,615,000
55 TIBIAP_ROXIMAL e e e e T R 48600
— .:-S.EGM_EN_TAR’_IO R T e L e e

701,868,000 L
Te12.000|
612,000
71.317.000
"72:638.000
S2.638.000)
71,008,000
*/+ 741,980,000

Lol iee CABEZAOE FEMUR LRI
1787 | CARTILAGO CON SEGMENTO OSEO :
58 " | CARTILAGO SIN SEGMENTO oseo

_|cARTILAGO COSTAL -+ o
'] CONDILO EXTERNO "
"] CONDILO INTERNO
CUNADETROCANTER
|| PLACADE FEMUR . =
JPLACADETIBIA . /o 7 1.980.000) S
PL_ACADE’T’HUMERQJ DL T S colnn e grro00] o
CISEGMENTO DE FEMUR 0 o i e i ] T T2.800,000 | T
= FSEGMENTO.DE HUMERQ v i o e sh i s Ts e e o [ 877,000 <o i
] SEGMENTO DE PERONE "' 1 HIAM8.000]
| SEGMENTOOETIBIA .~ " " . 2.824.000] e
P TACO MAQUET i w : 1.649.000] T
1| TIRA CRESTAILIACA BICORT[CAL MAS 8 cms 1 1.868.000
I TIRA CRESTA ILIACA BICORTICAL MENOS 6 CMS 989.000] -
“7} TIRA CRESTA ILIACA MONOCORTICAL MAS 3_0'-.-" ©+51,149.000] &
-} TIRA CRESTA ILIACA MONOCORTICAL MENOQS 3CM "¢ i 71,054,000
I TIRACRESTA ILIACA TRICORTICAL MAS 6. CM w7 11.868.000
g TlRACRESTAILIACATRICORTICALMENOS3 RGN 7777800001
' TiRACRESTAILlACATRICORTICALMENOS6 P R R 71.161.000] - L
B TROCANTER 0 2.638.000] oo

TENDONES

52,830,000
114,539,000
0 410,000

460.000

7 CLANCY S 1 :
B0 ] FASCIA ol
81 | FASCIAEN FRAGMENTOS
82 | FASCIAEN TIRAS -

83 | FASCIATIBIAL "= ; LU 845,000
S vea TENDONCUADRICIPITAL G TR R e R e R 1 980,000
85 L TENDON DE AQUILES 1 i (il om0 s T T T T T 3 302,000+
586 1§ TENDON EXTENSOR -/ n o v e e |79 034,000
87 - JTENDON PERONERQ %+ 0 0 D e e b e e e T 080, 000
288  JTENDONTBIAL 0 ooh i ey C T s 1,980,000
89 | TENDON RECTOINTERNO_‘._-,"- :;' R L oo 1.980.000
R : “PARTICULAS LT B e T
- 90 | CHIPS DE CORTICO ESPONJOSO 6 GR " Sl e e 2 1.531.000
. 91 T CHIPS DE CORTICO ESPONJOSO DE 326 s L a7 3.061.000
92 - '] CORTICO ESPONJOSO 16 g . o . . - 957.000
93 | CORTICOESPONJOSO32g =~ . s o . . 1.914.000
94 | CORTICO ESPONJOSO 8GR | ' N - , B * 551.000
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TR INVITACION ACOTIZAR CO-CBS-FT-31 V1
ITem, | : : . TIPO DE INJERTO ‘ TARIFA 2020
95 | CORTICO ESPONJOSO 4 GR 4 * 275.000 )
96 | CORTICO ESPONJOSO 4 GR LIOFILIZADO ] 0 320.000
97 | MATRIZ OSEA DESMINERALIZADA 12.5 GR LIOFILIZADA o S 4780000
98 | MATRIZ OSEA DESMINERALIZADA 25 g LIOFILIZADO L . .. 957.000
99 | MATRIZ OSEA DESMINERALIZADA 50 g LIOFILIZADO o wesib 1,914,000
100, . | CHIPS CORTICO ESPONJOSO50C LIOF -~ . . ' s o] 73.486.000
101} CHIPS DE CORTICO ESPONJOSO 30 CCLIOF .~ 7 LR Y 737.000 1
102 - { INJERTO MASILLAOSEAEXTRUIBLE3CC 0 . oo o el 01,050,000 e
103 -, | INJERTO MASILLA OSEAMOLDEABLE 10GR = oo W pg00.000 | 0 0 T
<1104, INJERTOMASILLAOSEAMOLDEABLEBGR""""" S e T T 820,000 ) L
05 INJERTOMASILLAOSEAMOLDEABLE10 GR 202,800,000 )

106 ) INJERTO OSEO EXTRUIBLE

A R £1.330.000 }
e ; i ODONTOLOGIA
1 07 CORTICO ESPONJOSO 0.5 g 2850 MICRAS LIOFILIZADO g
108 | CORTICO ESPONJOSO 0,5 g 300 - 600 MICRAS CIOFILIZADO AT i
109 5| CORTICO ESPONJOSO 0,5 g 600,- 850 MICRAS LIOFILIZADO S R :
410 .| FASCIA EN FRAGMENTOS LIOFILIZADO S £..314.000] -
~111 -1 POLVO DESMIN 0,5 GR > 850 MICRAS LIOFILIZADO ST T T 88,000 |
2 POLVODESMINOSQSOU 600 MICRAS LIOFILIZADO 7 | . dsspoo| .0
1413 ;- | POLVE DESMIN 0,5.g 600 - 850 MICRAS LEOFILIZADO Ce A Y j
114 - POLVO DESMIN 1 g 300 - 600 MICRAS LIOFIL -
115 7| POLVO DESMIN 1 g 600 - 850 MICRAS LIOFIL
116 . | POLVO DESMIN 1 g > 850 MICRAS LIOFIL - R
117 | TIRA CRESTA ILIACA MONOCORTICAL 1, 5LIOF[LIZADA
| 118 - | TIRA CRESTA ILIACA MONOCORTICAL 2,5 LIOFILIZADA
; {.]119 BLOQUE EXPONJOSO MONOCORTICAL COMPRESIBLE

206.000] -
1206.000 |
~7206.000-

BRI
: _'.-}--470000 e

;._ '-_.-_NOTA Se requnere contratar e[ portafol:o relamonado en Ia tabla anterlor de acuerdo a las tarlfas_;_f_;_ﬁ
3"establemdas para la vigencia. 2020, por la Fundacion Cosme y Damian toda vez que la ejecucmn del . .
contrato resultanle del presente proceso, estara sujeto a las’ neces:dades que se. presenten enlos
~diferentes servicios asistenciales de la Subred Integrada de Serw(nos de Salud Sur E.S.E., para la e
o _reallzacmn de procedlmientos qmrurglcos S|empre y cuando no supere e! vafor total del presupuesto e
3of|01a| aS|gnado para eI proceso : SR oy i LR

3. _'CUMPLIMIENTO DE POLITICAS

'.":._:El “SUMINISTRO DE INJERTOS OSEOS PARA LA REALIZACION DE PROCED]MIENTOS.' SR
-~ “QUIRURGICOS A PAC!ENTES ESPECfFICOS EN LA SUBRED- INTEGRADA DE SERVICIOS DE SR
' '.;SSALU:D SUR E S E” debe contar con eI cumpllm[ento de las 5tgu:entes politlcas mstltumonaies .' (

"'-.Politica de Calldad SR
“Palitica de- Responsabllldad Somal SR
‘Politica de Gestién Ambiental - EURRE R
“Politica de Humanizacién
Politica de Gestion de Riesgo
Politica de Preslac:on de Servicios . A
Politica del buen uso dé los Recursos Fssmos _ A VRN '
_Partlmpar en las capacntacmnes programadas por ia Subred !ntegrada de Semcnos de Salud Sur
1'E S.E , . R

. -

@ﬂ@@ﬁ@ﬁ?”
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

B ‘ ) ' n T
E _ INVITACION A COTIZAR _ [ CO-CBS-FT-31 V1

COMPROMISO ETICO

En desarrollo de las directrices normativas la Subred Sur se compromete a luchar contra la corrupcion.
En aras de! cumplimiento de este objetivo, todos aquellos proveedores que se vinculen directa o
indirectamente con la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E., independientemente de la
forma de conlratacaon deberan flrmar el compromiso ético- ambrental anexo en 3a presente mvntac;on

COMPROMISO AMB{ENTAL | - _‘; o

P kTenlendo en cuenta que Ias Unldades de Salud de !a Subred Integrada de Serwcms de Salud Sur :
. E.S.E., se encuentran vinculadas con el proyecto de “Hospitales Verdes” liderado por la Secretaria
il -’stlntal de Salud, todos aquellos proveedores que se vmculen directa o, md:rec!amente con Ia Subred e

B ;.:{-Sur deberan cumphr con ei compromlso amblental eI cual establece que R

[ _f;Es obhgacmn del contrattsta conocer dwulgar y aphcar Ia polltlca amb[ental eslablecada por la Subred_- i ;_
.7 “Integrada de; Serwcms de Salud Swr £.5.E., al ejecutar contratos de servicios,: obras de serwmos 0" '_ ; R
'gest:on de serwclos sm crear nesgo para Ia salud Ia segurldad 0 e! amblente It R SR

S --_Tomar todas Ias medldas adecuadas para ev:tar Ia contamlnacmn amblenta! [a prevenmon de nesgos L
durante la ejecucion de sus opéraciones o actividades y. cumphra con toda la normatividad ambiental, .
-~ vigente 'y aplicable, asi. mismo, debera entregar a Ia Entldad todos fos soporles y ewdencnas que S
'-'1-};.3_garantlcen el cumpllm[ento legal amblental S : I RN _ : :

Debera garantlzar [a utnhzacnon de matenaies que no lmpacten el medto amb:ente en el summastro de_ G
msumos ylo elementos uhhzados _para eI desarrollo del objeto del contrato ST : S S

'-'No dejara remduos de sustanmas 0. matenales nocwos para Ia rora fauna 0 salud humana ni R s
-_contammara Ia atmosfera el suelo o los cuerpos de agua : .

P :.;'_i_a wolacmn de estas normas se conmderara lncumpllmrento grave del contralo y podra ap[ncar ia, AR
' "_-'-_*_'clausula penal a que hubiere Iugar sin ‘perjuicio de las demas acciones legales o, sancmnes que EREREON
adelante la autondad o ente competente de orden Dlstrttal 0 Namonal R R K5 i

‘a4 _OBLIGACIONES GENERALES

: _Cump[tr Io pre\nsto con Ios objet vo
“invitacion Directa; =~ f
Obrar con lealtad y | buena fe SR :
. Atender los servicios y/o. blenes contratados en forma oportuna :
Constituir dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a la suscnpmon del contrato Ias garantlas e
.. irpactadas a que haya’lugar'y presentar. dlchos documentos al area de Contratamon de la Subred S
-\ Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E." ' : ' SR
5. Dar cumplimiento_.a las .obligaciones ‘del S|stema genera[ de segundad somal y presentar ai o
- supervisor los documentos respectwos que asn Io acred:ten de conformldad con la normatlwdad T
Seivigente que rija lamateria. -~ o7 S
- 6. Mantener actualizada la garantra que cubre Ios amparos establemdos durante el pfazo de .
.~ “ejecucion del misimo, incluidas las novedades. contractuales cuando a ello haya [ugar (siaplica);
7. Elcontratista se obliga a suscribir las adiciones y prorrogas que se Ilegaren a presentar durante la .
ejecucion del contrato de conformidad a las necesidades del servicio cuando asi se requiere - . -
8. Presentar mensualmente al Supervisor los informes de avance de ejecucion de las obligaciones
contractuales y periodicamente cuando el Supervisor‘lo exija-hasta la términacion de! contrato
anexando los archivos y documentos elaborados por el contratista y relacionados en cumplimiento
del objeto contractual, ademas participar de las reuniones, actividades: yfo requerlmlentos
programados por la Subred integrada de Serv:c:os de Sa!ud Sur E.S.E. '
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SUlB_RED ]NTEGRAbA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

- INVITACION A COTIZAR _
: |

. CO-CBS-FT-31 V1

9. Mantener indemne por cuaiguier concepto a la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E,,
de cualquier reclamacion proveniente de terceros que fenga como causa las actuaciones del
Contratista en desarrollo del objeto contractual;

10.Cumplir con las demas instrucciones que le sean impartidas por el Superwsor del contrato que se
deriven o tengan relacion con ia naturaieza del mismo; o ,

11.En general, las que se desprendan de la naturaleza del contrato y de su ob;eto y le imparta su
Supervisor siempre que esten dentro de sus facultades y se enmarquen dentro del objeto del
contrato . _ ' . . , SRR - :

5. OBLIGACIONES ESPEC!FICAS

o 1_. Los msumqs conlratados (Injertos) deben ilegar a. una lemperatura de -78 2 grados :
“centigrados, con un campo quirdirgico entre @i tejido y el hielo seco, la nevera sin abolladuras _.:-j T
ni flsuras y hmpia y deben Ilegar acompanado de un document donde se especnfxquen:___ SR

,Nombre det Te;:do S : -
- Namero o cod:go de |denttftcaC|0n dei TejldO
Fecha Y hora de entrega j

d) - Nombre del Banco de TEj!dOS L

. .e)}. Destino {IPS gue lo recibe con dlrecclon y cmdad)
). Condiciones de transporte - A i
..::’-;jg) : Nombre y flrma de [a persona desrgnada para Ia dlStr!bUCIOI‘l

L :'2 Registro de Ios resultados de Ias pruebas de Iaboratono Cultlvo de aeroblo y anaeroblo ErREn
."_VDRL grupo sangumeo factor ‘RH, ‘Pruebas espemflcas de Chagas Vlrus Ilnfotropo L
-l Citomegatovirus, VIH HTLV 11, Hepatltls B, Hepatllls C) Rt
" .8, ' Recibir los aloinjertos. tendlnosos .que no sean utilizados bajo Ias mlsmas condlciones en Ias_ S
L que fueron reCIbldOS yen los herarios establemdos por la Fundacuon para tal efecto.. B
S "_4 “Informar al superwsor del conlrato 'sobre cuaiqmer mOdIflCElCIOﬂ Jo) uregu[aridad que afecte el
normai desarrollo del objeto contractuai LA L L

Ta

6. GARANTIAS QUE‘ DESERA .CO'NSTITUIR EL CONTR'A"TES'TA:_ -

T MARQUE

.':'-:ILL'II'[P_O;D_E__ Eé:__lz'AS} o :PORCENTAJE DURACION ; R S _-3-'Aii!_i,_|cA | conuNa
T Ne, podré ser - Igual al plazo méxsmo e L IR :
DE SERIEDAD DE LA -4 Inferor al 10% prewst_o_ para la aceptacién o s%f?ajafgysauaé?‘gl;z
(OFERTA . | delmontodela . | Suscripein del conlialoy . g p : .

. propuesta

- cuatro {(4) meses mas

150 SMMLY -

DEL CUMPLIMIENTO DEL

_No podra ser. .
‘inferior al 10% -

" Igual al plazo maximo

previsto al momento dela

Conlratos cuya .

cuanlla naiuratezao

CONTRATO : “/del monto del - suscnpc:{on det contralo y . - complejldad asi lo
contrato ouat(o (4) ﬁ1eses mas : cexija Do
DE LA CALIDAD Y o podra ser - : Contralos cuya s L] i
‘CORRECTO . inferior al 10% 'Igua[ al plazo del conlrato y cuant[a naturalezao

FUNCIONAMIENTO DE .

LOS BIENES

del monto del

~ogontrato

* cualro (4) meses mas

comple;rdad asi lo
exqa o

DE ES_TABIL!DAD DE LA :

‘No podra ser *
__in_fen‘or_a} 5% del

'Ginco (5) aitos a partir de la

Con{raios de obra i

e aceptacién o recibo final de
: OBRA q oo 'n;g?\tl?artjs E e : laobra | . . -P}'-b!'(\"é
DE PAGO DE SALARIOS, No podra ser . SR
' Contratos de .
. 0, - . .
P%%SJQELOSNS S igﬁ?ﬁ&i‘ O1ge/|° Tres (3) afios prestacién de servicios |+ | N/A

INDEMNIZACIONES conitato ’ a que haya lugar - '
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a‘.c.aw;;-\ MAVOR i #
DEDO:::?;I:ADC. R B { | B
[ ; INVITACION A COTIZAR {‘ CO-CBS-FT-31 V1.
L B :
' . - : i MARQUE
. TIPO DE POLIZAS PORCENTAJE DURACION APLICA CON UNA
. ‘ : x)
. No podra ser . ]
DE RESPgﬁ?{‘BIUDAD inferior al 20% tqual al plazo del contrato y Contratos a que haya NIA
EXTRACONTR ACTUAL deicr;“n:trr\:t)odel . tres (3) meses mas ) Iugar o
DEL SEGURO DE . No podra ser - _ Contralos aque haya PR
MANEJO DE RECURSOS inferior al 10%: lgual al plazo dej contrato y < i dugar, {4 - NIA
PUBLICOS PARA . del monto del cuatro (4) meses mas / mdependtentemente SR
_PARTICULARES ~  '|* - '-coplrate * ° . . I “del monto - : '
DE LA PROVISION DE No podré ser. T | Peoprwenra
. e S o . : s incumplimiento defa
REPUESTOS, | - inferior al 5% del :
Iguat al plazo del contrato o prowslén de repueslos L
-ACCESORIOS Y | valor estiimadode | - = . A ;
' "CORRECTO . los repussios o - un {1} afio desde la entrega Y aCcesorios ;;:- NI
'FUNGIONAMIENTO DE | “delvalordel | -9 repuesto o accesorio .- | - “ggﬁf;;g’i gféﬁ;gs S
i (EQUIPOS ':. Z_- : '- -oonkrato R i R e adqumdos i

' ':'RIESGOS DE LA CONTRATACI(')N

B PROBABILIDAD DE . IMPACTO (EN UNA -

OCURRENCIA(EN UNA CALIFICACION DE 1

CALIFICACIONDE1A.| A5 DONDES:

5, DONDE 5 SIGNIFICA | . SIGNIFICA MUY -
MUYALTOY 1MUY | ALTOY{ MUY,
BAJO) :

* TIPODE RIESGO . MITIGARLO -

Inopodun[dad en Ia

atencton alos 0
usuanos |niernos y
exlemos ot

T EN SALUD - cumco Correspondeatos | - S
:| relacionados con las ‘condiciones clinicas que || =il o0
: presenta el usuario en el proceso de atenclén B =S

OPERATIVOS Pombnhdad de incurrir en it
| pérdidas por deficiencias, fallas 0 7l
| inadecuagiones, en‘el recurso.humano, los _
| procesos, Ia lecnologia Ialnfraeslzuclura ya 5
| sea por causa endégena o por la. ocurrenma
2] de acontecimientos externos

"4 LEGAL: Conlempla la poalblhdad de incurdr .

en pérdidas derivadas del incumglimiento de ~ | - )
normas legales, errorés u omisiones enla - - - ' 1
contratacion, de la inobservanciade - e

.+ I disposiciones reglamenlanas, de codlgos de '
a0 conducta o nommas Slicas
- [IMAGEN (REPUTACIONAL): Estan

Falta de )

: comumcac:on ante .

: los eventos que -
Fllegasena ©
prese_n_ta_rse

T IR . -_.Félta dqa;'ehci.én_‘_'-'

i retacionados con la percepcidn y la oonﬁahia .Vo o(riﬁ:l?g:;&gn Ia :
" .| por parte de los gmpos de |nlerés hama !a p 8

| institucion. - __aienmon

i |'ESTRATEGICO: Hace referencua a
|mp051b111dad de mplemenlar aprop!adamente'
los planes de negocio, las eslrategnas lag -

' decisiones de mercado, Ia asignacian de

"] recursos y su mcapacadad para adaplarse a..

*{ los cambios en el entorno. -

~-| FINANCIERO: Se relacionan con él manejo B
| delos recursos de la entidad que incluye, 1a -

Jlno'porluhid'ad en _Ia__ ‘
atencidnalos .
S | ‘usuarios internos y -
sienianoni st L e axternos

 Oportunidad en ta -

‘| gjecucién presupuestal la elaboracion de los b l

. ] estados financieros, los pagos, manejos de S T . T --?_1?3505223;95“--; :
excedentes de tesorerfa y el manejo sobre Ios BRI BN B A S A IEEE ATt EET S I
bienes de cada enlidad, e e R T I T L
DE CORRUPCION Se entiende como la
-posibilidad de que por accidn u omisian, : . :
mediante el uso indebido det poder, de los 3 ] o : Conlratamon estatal
recursos ¢ de la informacion, se desvie fa : - - . ranspasente

gestiéh de lo piblico, para ta obtencidn de un
beneficto particular. .
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g

: "PROBABILIDAD DE IMPACTO (EN UNA
. OCURRENGCIA (EN UNA CALIFICACION DE 4 L
CALIFICACION DE1 A A5, DONDE 5 FORMADE

TIPO DE RIESGO 5, DONDE 5 SIGNIFICA | SIGNIFICAMUY | - MITIGARLO
MUY ALTO Y 1 MUY ALTO Y 1 MUY '

BAJO) . "BAJO)

| SISTEMA ADMINISTRACION DE LAYADO Para el proceso de

" .| DE ACTIVOS Y FINANCIACION ;7 - contralacian .
TERRORISMO: Hace referencia a prevenir RN " RN Lo
i . o ) . diligenciar formato
situaciones de captacién de forma, de dineros - -3 < 3 o :
) N P : TR Co oSk - SARLAFT, los
u ofros bienes provenientes de actividades : o roveadores
ilicitas o de apariencia de legalidad a los P

| recursos generados de dichas aclividades. Pa”‘.»'(_;_lpar]t_es

.. | SEGURIDAD DEL USUARIO: Corresponden .
1 a los relacionados con los elemenlos, RN
i estructuras y procedimientos institucionales
: | que afectan la atencién del usvaro y la - o
;' } comunidad y que pueden conducira ia EXRS
~ | prestacién de incidentes o evento$-adversos. -
"] TECNOLOGIA: Se asoczan ‘conla capacldad .
de la Entidad para que [a tecnologia . R
: dlspomble satlisfaga las necesidades acluales
2x:1 y fuluras de la entidad y soporten el
o cumplimiento de la Misién. i 3
-1 SEGURIDAD DE INFORMACION: Es. el R
conjunto de medldas preventlvas ¥ reachvas
" }-de tas organizadiones y de los sistemas i ¢
-+ | tecnologicos que permitan resguardary :
1 proteger la informacién buscande manlener Ia .
221 confi denc:altdad Ia dlspomblhdad ] mtegndad.
-] de la misma.- G
e POBLACIONAL Corresponde a los P
-] refacionados con los factores determlnantes
1 que afectan la calidad de vida de gnipos "
| especificos con los cuates la institucion 777
| asume la responsablhdad de intervenaén en R
=] salud. : ; ST

7 AMBIENTALES El RiesgoAmblenlal se”
origina en la relacion entre los seres 0
humanos sus achvrdadesy el ambiente - .

Comuntcacton )
- .aserlwa

| Comunicacion eficaz

-Conﬁéenqiaiidad en
elmangjodela .
- infarmadion .. .

lndpbrtunldad en |a
alencién a los i

usuanos inlemos y :
v extemos

. :_--_Manem ba;o _las
T normasiambi_entates :
“i'de los posibles
desechos originados- | - - :
: E B S Lol e Elementos de RS S
‘_ SEGUR!DADYSALUD EN ELTRABAJO p e e ] seguridad que ) T
- .- Aquellos que pueden pérjudicar fa saludy!a o 2 FURRE =| : permitan realizar la "

s segundad de !osco!aboradores e RN I Bl hil adecuada prestac;on—

: : 3 -de! serviclo - ]

8. 'VIS!TA TECNICA

! SI ':'-': R I R |N0
o Descnba las condlcmnes a tener en cuenla para Ia ws:la

: '9;_"DURACION DEL CONTRATO CUATRO (4) MESES A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA
" DE INICIO DE EJECUGION DEL CONTRATO, PREVIO CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE
LEGALIZACION Y EXPEDICION DE REGISTRO PRESUPUESTAL Y- APROBACION DE POLIZAS,
PARA GARANTIZAR EL ‘SUMINISTRO DE INJERTOS OSEOQS PARA LA REALIZACION -DE ~
- PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS A PACIENTES ESPEC[F]COS EN LA SUBRED !NTEGRADA DE -
- SERVICIOS DE SALUD SURE. s E .

SUPERViSION La supemsmn sera ejermda por el Referente de Clrugla de ia Subred integrada de
SerVEC!OS de Salud Sur E.S.E., 0 qmen delegue el Ordenador del Gasto N

] 2

Iy - . / . . .
- ’ : s : i
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10.VALOR ESTIMADO: HASTA POR LA SUMA DE VEINTIOCHO MILLONES DE PESOS M/CTE
($28.000.000), CON CARGO AL CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL NO. 866
DEL 08 DE MAYO DE 2020 DEL RUBRO MATERIAL MEDICO QUIRURGICOS CODIGO DEL
RUBRO PRESUPUESTAL 321020102.

11, FORMA DE PAGO EI valor. del suministro contratado se pagard alo acordado en. el presente conlrato
previa verificacion, por parte del Superwsor del Contrato, quien, una vez reallce ta referida verificacion,
-« autorizara at Contratista para que proceda ala presentacion de la faclura, que sera pagada por la Subred -~
~ dentro de los noventa (90) dias siguientes, sujeto al flujo de Caja, -previa presentacron del informe.de
. supervision correspondtente ¥ acredltaclén del pago de Ios aportes al Slstema General de Segurldad SOCla|
-;en Salud Pensnonyparaﬂscales eI e A St :

o '.'3'.'_.Los pagos a QUe se obllga Ia Subred Integrada de Servncnos de. Salud Sur ES.E,’ _Se sujetan a Ias_f
T ';:-_'aproplaciones Y. d[sponlbllrdades presupuestales correspondlentes ya Ia s:tuamon de 'recursos dei )

. , __'_-cada uno de Ios requerlmlentos . ‘ - R

e La propuesta se presentaré.sin borrones o enmenqaduras a menos que se haga -la respectlva R RS
s :sa!vedad firmada por el proponente oel Representante Legal. - : S e

_._f"-Cuaiquaer explicacion o informacién. adiciohal para ser. conSIderada debera ser la en nc

o separada debidamente flrmada ‘por: el Representante Legal B Sl R

e la propuesta debe. ser. congruente y consistente con las cond:cnones de [a Inwtamon y no debe L
~presentar . informacion ‘contradictoria, amblgua ‘o_°confusa; ‘en .tal caso, no habra lugar a L

: _responsablltdad alguna por parte de la"Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S. E.,

s _ocasuonada por Ia mterprelacmn de [as clausu!as amb:guas o contradlctonas de la propuesta S

13 CRITERIOS DE EVALUACION TECNICA EXPERIENCIA ECONOMICA FINANCIERA Y
JURIDICAAREALIZAR SR B R i e ISR

- CRITERIOS TECNICOS

Anexar Resolumon VIQente de buenas practlcas para bancos de tejldos y medula osea expedldo S
_':-por el INVIMA - L e
- - Anexar Certlflcado VIQente de buenas pract[cas para bancos de tejldos y medula osea expedrdo S
: “por el INVIMA . _
- Entregar Certmcacnon emltlda por el D:rector Tecnlco Clentlflco de Ia Fundamén en Ia cua[ se
+.garantiza;, que los ‘productos .cumplen con. todas las especufacamones de blosegundad y s
trazabilidad exigidas por Ia normattwdad wgente : R S . .

CRITERIOS DE EXPERIENCIA NIA
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EVALUACION ECONOMICA:

La oferta econdmica presentada por &l Proponente no debera superar el valor total dei presupuesto
oficial asrgnado para el proceso.

Cuando el proponente omita incluir el IVA de un bien o servicio que esté gravado, en el valor total de
_8u oferta econdmica, se entendera que esta ;nclu1do dentro del valor ofertado S

-"EI va[or de Ia oferta debe comprender todos ‘los impuestos, tasas pollzas y contrlbumones de
- cardcter Nacional yio Distrital legales vigentes al momento de la presente contratacion, asi mismo .

" todos los costos y gastos dlrectos e :ndlrectos que se generen desde Ia presenlamon de Ia oferta_' o
hasta Ia suscnpcmn del conlrato LR IR LR : R

g '_EVALUACION FINANCIERA:_ NA
';.DOCUMENTOS JURIDICOS A PRESENTAR i

_,_:D|Irgenmam|ento del formato Carta de Presentacnon de fa Oferta i Sl
Certificado de la Personeria Jurldlca con fecha de expedlmén no supenor a noventa (90)
_-._f.dtas de la recepcion de la propuesta. S L

_Fotocopia de la Cedula de, Cludadama del Representante Legal - '
__Certificado Unico Tributario - RUT actualizado y de conformidad con Ias normas wgentes

_vlgentes s S

) Mannfestac:on expresa de no encontrarse mcurso en nlnguna cle Ias causa[es de mhablhdad'_ NEe
" olincompatibilidad establecidas en la Ley : Rt

~g). Certiﬂcado Boletin de. Responsables Flscales expedldo por.la Contralona General de Ia'__ e
~» Nacién, tanto del Representante Legal como de la Firma que Representa o de la Persona - " -

- “Naturat (en caso de presentarse a31) no supersor a noventa (90) dlas de:!a presentaclon de'_ TR
‘laofertas -k L : .
‘Certificado de Anlecedentes Dlsmphnarlos de Ia Procuradurla General de Ia Nac,lon del F

" Representante Legal como de la Firma que Representa o de la Persona Natural (en caso de -~

.presentarse asi), no superior a noventa (90) dias, de la presentacion de la oferta.’, 0
“Cerlificado de Antecedentes Disciplinarios de a Personeria Distrital del Representante Legal

Certificado Informacnon 'Tnbutana - RET actualszado y de conformldad con 'Ias

iNVl’TACloN ACOTIZAR : -~ CO-CBS-FT-31 V1

i _f.-_-como de la Firma que ‘Representa o de la Persona Natural (en caso de. presentarse aS|) no e
" 'superior a noventa (90) dias, de la presentacson de la oferta. il i
Certificacion ‘expedida por ol Revisor Fiscal o por él Representante Legal acredttando losr

- réquisitos contemplados en el articulo 50 de la ley 789 de 2002 y en laLey 828 de 2003.En '

. caso de presentarse como persona natural debe aportar Ia cerhflca(:lon de salud y pens:on'. RN [

k)
. '“_i)
-VERIFiCACION DEL REGISTRO UNICO SOCIAL Y EMPRESARIAL (RUES}

-como, mdependlente : o
‘Certificado de Antecedentes de [a P0|ECI8 (Persona Naturai y!o Representante Legal) no .-

“_superior a noventa {90) dias, de [a presentamon dela oferta Z. S T

_DJI]genmar en su totahdad formulano SARLAFT (PDF ad]unto)

-la entldad venflcara en ei Reglstro Unlco Soc:al y Empresanai (RUES) de Ia Camara de’ Comerc;o-
lo concerniente al registro mercantil, Registro Unico .de Proponentes (RUP) el estado actua! del
registro mercantil teniendo en cuenta que este es una fuente para la consulta de multas y sanciones

. de proponentes e inhabilidades, impedimentos y prohtbnc;ones del reglstro mercantll Caso en eI cual
se procederz de. conform[dad alaLey. P R

‘Pagina10de 11 S ' ' 2018-08-22



E%S ‘ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

ALCALDIA AUATOR - ) :
oL ﬂO\C’:O.?;A =18 i F

| R " INVITACION A GOTIZAR | CO-CBS-FT-31 V1

[ R

VERIFICACION DE ANTECEDENTES DE MEDIDAS CORRECTIVAS DE LA'POLICiA
NACIONAL DE COLOMBIA

De conformidad con io previsto en la Ley 1801 de 2016 Cddigo Nacional de Policia y Convivencia y
con el fin de verificar que el oferente (representante legal de persona juridica o consorcio, unién
temporal 0 promesa de sociedad futura), no se encuentra vinculado en el sistema del Registro
Nacional de Medidas Correclivas RNMC de la Policia Nacmnal de Colombia, la SUBRED realizara e
imprimiré la consulta de los antecedentes de medidas correctivas a través del mecanismo en linea

=que cree el Gobierno Nacional para el efecto; la consulta debera ser, realizada por el Evaluado B
JUI’idICO Caso en el cual se procedera de conformldad a Ia Ley

14 DOCUMENTOS SUBSANABLES

3.:'_: La ausenma de reqmsatos [ Ia falta de documentos referentes a la futura contratacnon o ai proponenke '_ e
" no necesarios para la comparacion de las propuestas, no serviran de titulo suficiente para.el rechazo . * .
i de los ofrecimientos hechos. Se. podran subsanar dentro dei termlno establemdo por Ia Enttdad para A
tal fm Ias propuestas cuando o R _ L

Los documentos aportados que puedan ser. subsanados de acuerdo a la norma wgente y Ia_".‘{
Z.-_';unsprudenc:ia y previstos en _la preserite Invitacion Directa son : aquellos que ‘no _afecten ta =

. -asignacion de puntaje, los cuales deberan ser aliegados en eI termsno que establezca la Subred ‘

~* " '8ur, so pena de ser rechazada o inadmitida seguin el caso. : R

_"'-._.Durante el .término otorgado . para subsanar la .oferta, el proponente no podra acredltar R

' clrcunstanmas ocurr:das _con posterlondad aI merre del proceso 5 : S

15 ANEXOS

_El' proponente debera anexar con Ia propuesta los &gunentes documentos

~ GARTADE PRESENTACION DE LA PROPUESTA S s

'/ COMPROMISO ETICO-AMBIENTAL i g | : e

" MODELO DE CERTIFICACION ACREDITANDO PAGO DE APORTES (ART 50 LEY 789/02) T
CARTA DE NO INHABILIDADES -

_ COMPROMISO ANTICORRUPCION

- FORMATO SARLAFT e

‘pﬁéwﬁéﬁ

Cordlalmf e':

L ISFERNANDO PIN AAVILA » :-. o |
"GERENTE -~ /. : . o
SUBRED iNTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E s E

Pmyedo Oscar Dam!o Gomez mee.yonamdm;mstrattvo D:reoadn de Conlra! :
*.i 0 " Reviso: Lorena Rofas Van-Strahien - = Lider Bienesy Semaos D: n de Conlrale
Aorobé Mana Ciauo' fa Onate Vasquaz Dﬂeclora de Contrat {fﬂ? ,
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