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Asunlo: Re - Evaluacion proceso de conlralacion de minima cuantia nimero PN RASES 6 MIC 422-2024.

Por medio del presenle ponemos en caonocimienlo de la Sefiora Mayor la verificacidn praclicada al proceso de contralacién de minima
cuanlia nimero PN RASES 6 MIC 422-2024,que liene por objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIOS, MANEJO
DE LESIONES EN PIEL Y PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO EN LA ESPECIALIDAD
DE DERMATOLOGIA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 6 Se presenta el informe de evaluacién econdmica y financiera, de la
oferta recibida.

ANALISIS Y CALIFICACION DE LA(S) OFERTA(S).

Convenciones empleadas en el informe:

ok EcumPLE NC.  [ENOCUMPLE JsUBS. | SUBSANABLE |NA.  F NOAPLICA [N.O. |- NO OFERTA

Dalos generales del proceso

CERTIFICADO DE
s 0 OFICIAL | nigpoNiBILIcAD MODALIDAD DE CONTRATACION
PRESUPUESTAL
SFI 2 SIIF La enlidad adelanlara la convocaloria del servicio
requerido medianle la modalidad de SELECCION DE
MINIMA CUANTIA, segdin lo establecido en Decrelo 1860
de 2021, "Por el cual se modifica y adiciona el Decreto
5.000.000 VIGENCIA 2024, ;‘?1525,2024 del .15,21623%24 fisl 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
80.000.000VIGENCIA 2025 Adm_inislrg}ivo de Planeacién Nacional”, Ar_iliculu 2
. 1256 del Modificacién de la Subseccién 5 de la Seccion 1 del
51212024 Capilulo 2 del Tilulo 1 de la Parle 2 del Libro 2 del
Decreto 1082 de 2015, Reglamentacidn en maleria de
Conlratacian Eslalal.

Fecha y hora de cierre del proceso: 10 de diciembre 2024 a las 19:00 horas.

QFERTAS PRESENTADAS,

REF. NOMBRE O RAZON SOCIAL TELEFONO NIT

1 AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.A.S 6044443537 900558506-5

CONDICIONES ECONOMICAS Y FINANCIERAS.

DOCUMENTOS.
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AURORA CENTRO
ESPECIALIZADO EN
CANCER DE PIEL S.A.8

DOCUMENTOS SOLICITADOS

A Registro Gnico tributario OK
B Datos beneficiario cuenta s OK
o] Certificacion bancaria CK
D Sostenibilidad de precios CK
E Integridad de precios OK
F Oferta econémica OK

Participa en el proceso PN RASES 6 MIC 407-2024. Una sola empresa que entrega la documentacién a través de la plataforma SECOP I,
evidencia que la empresa AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.A.S, presenta los documentos solicitados para el
analisis econdmico.

Porcentaje de
No Oferente descuento Valor final oferta
AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER
1 DE PIEL S.A.S 0% 85.000.000

OFERTA ECONOMICA (REQUISITOS)

El Unico factor de evaluacién econdmica es el precio, teniendo en cuenta que este proceso de contratacién se realizard mediante la
modalidad de Minima Cuantia; siempre y cuando cumpla con las condiciones técnicas exigidas. Al momento de la entrega de las propuestas
se determinara el orden de elegibilidad comenzando por la oferta mas econémica y con los precios mas bajos.

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones de la oferta mas econémica, en caso que este no cumpla con los
requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar la oferta del ofrecimiento con el segundo
valor mas economico y asi sucesivamente hasta obtener un oferente habilitado.

El oferente debera presentar su propuesta bajo la modalidad de precios unitarios fijos sin férmula de reajuste, Es decir, NO se aceptaran
costos adicionales por algin concepto ni tampoco incrementos durante la ejecucion del contrato. El criterio de evaluacion serd el mayor
porcentaje de descuento que aplica para todos los items.

Fuera de cumplir con los requisites econdmicos minimos, el oferente debe diligenciar el formato de oferta econdmica en porcentaje de
descuento (ejemplo 5% o en su defecto 0%) el cual aplicard para la totalidad de los items, se tomard como base de descuento el precio
techo establecido en el pliego de condiciones, este formato debe estar firmada por el representante legal.

Una vez obtenido el resultado del mayor porcentaje de descuento sobre cada uno de los items, el menor valor resultard quien haya
ofertado el MAYOR PORCENTAJE DE DESCUENTO entre todas las ofertas participantes.

OFERTA ECONOMICA PRESENTADA EN SECOP I

PORCENTAJE DE DESCUENTO OFERTADO A TODOS LOS ITEMS 0%
CcaD. AURORA CENTRO
GRUPO ELEMENTO (Sﬁﬁclz%mﬁ. ESPECIALIZADO EN
/ITEM | cups ' CANCER DE PIEL
APLICA O NO) SAS
BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO ¥ SUTURA SIMPLE
1| 860101 e $ 294.823,00 $ 294.823.00
BIOPSIA INCISIONAL O ESCISIONAL DE PIEL, TEJIDO CELULAR
2 | 860102 SUBCUTANEO O MUCOSA (CON SUTURA) §204.823,00 $ 294.823,00
860103 BIOPSIA ESCISIONAL DE UNA (LEGHO Y/O MATRIZ) $ 294.823,00 § 204.823,00
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE
861401 oL, 5181222,00 $ 181.222,00
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO ENTRE
5 | ss1402 e e § 273.275,00 § 273.275,00
& | 861403 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE |5 362.443.00 § 362.443,00
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DIEZ LESIONES

863101

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, HASTA SEIS
LESIONES

$ 110.756,00

$110.756,00

863102

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, MAS DE
SEIS LESIONES +

$ 182.633,00

$ 182.633,00

863103

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA
- TRES LESIONES

$ 110.756,00

$110.756,00

10

863104

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTRE
TRES A DIEZ LE-SIONES

$182.633,00

$ 182.633,00

1

863105

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, MAS DE
DIEZ LESIONES

$ 257.426,00

$ 257.426,00

12

864101

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL HASTA TRES
CENTIMETROS + (NEVOS )

$ 513.442,00

§ 513.442,00

13

864102

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE TRES A
CINCO CENTIMETROS +

$ 513.442,00

$ 513.442,00

14

864103

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE CINCO
A DIEZ CENTIMETROS +

$513.442,00

$513.442,00

15

864106

RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE PIEL Y/O TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEO AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAJOQ
YIO INJERTOQ) +

$ 989.486,00

$ 989.486,00

16

864201

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, HASTA UN
CENTIMETRO +

$415.716,00

$ 415.716,00

17

864202

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/OQ
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA ESPECIAL, ENTRE
UNO A DOS CENTIMETROS + (NEVOS CARA)

$415.716,00

$415.716,00

18

864203

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE
DOS A TRES CENTIMETROS +

$415.716,00

$ 415.716,00

19

864204

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE
TRES A CINCO CENTIMETROS +

$415,716,00

$415.716,00

20

864205

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL Y/OQ
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA ESPECIAL, DE MAS DE
CINCO CENTIMETROS +

$415.716,00

$415.716,00

21

864300

CIRUGIA MICROGRAFICA DE MOHS POR CORTE SOD + Por
esladios: ANESTESIA LOCAL Inclusiones. Consulla prequirurgica.
Honorarios dermalologo subespecialista en Cx de Mohs.
Inslrumentador quirtirgico. Sala (procedimientos o quiréfano).
Aneslesiologo para los casos que aplique. Laboralario de patologia de
Cx de Mohs. Seguimianto fotografico por estadio (hace pare de la
historia clinica del paciente. Revisiones durante el primer mes,
incluyendo reliro de puntos.

Exclusidnes; Reconslruccién de piramide nasal, pabellén auricular o
parpado. Segunda reconsiruccion en colgajos realizados en dos o mas
tiempos.

1er esladio
4,614,036 ; Estadio
adicional 1,815,156

1er esladio 4,614,036 ;
Estadio adicional
1,815,156

22

864300

CIRUGIA MICROGRAFICA DE MOHS POR CORTE SOD + POR
ANESTESIA GENERAL O LOCAL ASISTIDA Inclusiones. Consulla
prequirurgica. Honorarios dermalologo subespecialista en Cx de Mahs.
Instrumentador quirirgico. Sala (procedimientos o quiréfano).
Aneslesiologo para los casos que aplique. Labaralario de patologia de
Cx de Mahs. Seguimiento fotografico por estadio (hace parle de la
historia clinica del paciente. Revisiones durante el primer mes,
incluyendo retire de puntos.

Exclusidnes:; Recanstruccion de piramide nasal, pabelldn auricular o
parpado. Segunda reconsiruccién en colgajos realizados en dos o mas
liempos.

1er estadio
5,120,304 ; Estadio
adicional 2,168,896

1er esladio 5,120,304 ;
Estadio adicional
2,168,896

23

867001

COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS
CUADRADOS

$914.810,00

$914.810,00

24

867002

COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO

5 914.810,00

§ 914.810,00
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CENTIMETROS CUADRADCS

867003

COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE CINCO
CENTIMETROS CUADRADOS +

$914.810,00

$914.810,00

867101

COLGAJO UNICO DE CUERO CABELLUDO

$ 1.232.619,00

$1.232.619,00

867102

COLGAJO MULTIPLE DE CUERO CABELLUDO

$ 1.711.550,00

$1.711.550,00

867103

COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS

$1.797.869,00

$1.797.869,00

867104

COLGAJO COMPUESTO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS

$ 1.797.869,00

$1.797.869,00

867201

COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE
DOS CENTIMETROS CUADRADOS

$1.740.362,00

$1.740.362,00

31

867202

COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE
DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADQOS  (NEVQS)

$2.010.725,00

$2.010.725,00

32

867203

COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE
CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS

$ 2.416.327,00

$2.416.327,00

33

868401

PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, ENTRE UNA A DOS

$ £50.093,00

5 650.083,00

34

868402

PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO

-$991.015,00

$991.015,00

35

868403

PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, MAS DE CINCO

$1.333.349,00

$1.333.349,00

36

868501

PLASTIA EN Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANGS,
PIES, PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES), ENTRE UNO A DOS +

$914.810,00

$914.810,00

37

868502

PLASTIAEN Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANOS,
PIES, PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES), ENTRE TRES A
CINCO +

$1.110.379,00

$1.110.379,00

38

868500

CURACION DE LESION EN PIEL © TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEQ SOD +

$ 60.564,00

$60.564,00

39

890202

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA
ANESTESIOLOGIA incluye : AQUELLA REALIZADA PARA LA
PROTECCION DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES EN EL
INGRESOQ, RETIRO, REUBICACION, REINTEGRQO DEL
TRABAJADOR ASI COMO PARA DEFINIR EL ORIGEN DEL EVENTO
EN SALUD, CALIFICACION

$107.839,00

$ 107.839,00

40

880202

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA
CIRUGIA ONCOLOGICA incluye : AQUELLA REALIZADA PARA LA
PROTECCION DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES EN EL
INGRESO, RETIRO, REUBICACION, REINTEGRO DEL
TRABAJADOR AS| COMO PARA DEFINIR EL ORIGEN DEL EVENTO
EN SALUD, CALIFICACION

$ 107.839,00

$107.839,00

41

890202

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA
CLINICA DEL DOLOR PACIENTE NO ONCOLOGICO incluye :
AQUELLA REALIZADA PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE
LOS TRABAJADORES EN EL INGRESOQ, RETIRO, REUBICACION,
REINTEGRO DEL TRABAJADOR ASI COMO PARA DEFINIR EL
ORIGEN DEL EVENTO EN SALUD, CALIFICACION

$107.839,00

$107.838,00

42

890202

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA
DERMATOLOGIA incluye : AQUELLA REALIZADA PARA LA
PROTECCION DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES EN EL
INGRESO, RETIRO, REUBICACION, REINTEGRO DEL
TRABAJADOR AS| COMO PARA DEFINIR EL ORIGEN DEL EVENTO
EN SALUD, CALIFICACION

.$107.839,00

$ 107.839,00

43

880302

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA ANESTESIOLOGIA+ incluye : AQUELLA
REALIZADA PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE LOS
TRABAJADORES EN FORMA PERIODICA., EN SEGUIMIENTO
LABORAL AL REINTEGRO O ADAPTACION DE
ORTESIS/PROTESIS.

$ 107.839,00

$107.839,00

44

890302

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA CIRUGIA OCNCOLOGICA+ incluye : AQUELLA
REALIZADA PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE LCS
TRABAJADORES EN FORMA PERIODICA., EN SEGUIMIENTO
LABORAL AL REINTEGRO O ADAPTACION DE
QORTESIS/PROTESIS.

$107.839,00

$107.839,00

45

890302

CONSULTA DE CONTROL © DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA CLINICA DEL DOLOR PACIENTE NO
ONCOLOGICO+ incluye : AQUELLA REALIZADA PARA LA
PROTECCION DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES EN FORMA
PERIODICA., EN SEGUIMIENTO LABORAL AL REINTEGRO O
ADAPTACION DE ORTESIS/PROTESIS.

$ 107.839,00

$ 107.839,00

46

890302

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA
ESPECIALIZADA DERMATOLOGIA+ incluye : AQUELLA REALIZADA
PARA LA PROTECCION DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES

$ 107.839,00

$107.839,00
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EN FORMA PERIODICA,, EN SEGUIMIENTO LABORAL AL
REINTEGRO O ADAPTAGION DE ORTESIS/PROTESIS.
47 | 890214 | CONSULTA OE PRIMERA VEZ FOR TERAPIAS ALTERNATIVAS 5 107.839.00 3 107.939,00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR TERAPIAS
48 | 8o0314 it $107.839,00 $ 107.839,00
49 | 999100 ACUPUNTURA Y TERAPIA NEURAL 50D + $ 166.286.00 $ 166.286,00
ESTUDIO DE COLORAGION HISTOGUIMICA EN GITOLOGIA DE
50 | 898005 —— -~~~ HAUIDO CORPORA-G-SECRECION §— — = - ~ SBLVA SBLVAM
ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA DE
St | sdani ASPIRADO DE MEDULA OSEA (MIELOGRAMA) § §198.500.00 $ 196.508,00
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA +
82 | 898 $20.020 MULTIPLES MAS 60% $32.096 $97.843,00 3 97.843,00
= ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN BINDCIA = S o S .
53 898102 TINCIONES ESFECIALES 7N § 125.478,00 $125.378,04
54| 898103 | ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN BIOPSIA * | $ 197.098.00 $ 197.096.00
s5 | sostos | ESTUDIODE COLORACIOBII\IOI;.:JE INVUNOFLUORESENCIA EN Pap——— Symm———
56 | 898107 ESTUDIQ DE NIGROSCOPIA £| EGTRONIGA EN.AIOPSIAS 27330200 %273 302,00
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPEGIMEN DE
57 | sg8201 e e $ 113.602,00 $ 113.602,00
ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN ESPECIMEN DE
58 | ses202 A e oL Mo $ 150.998,00 $ 150.998,00
5 | sieonn ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN e PP
e ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO+ ¥ ptitee WL R
ESTUDIO DE COLORACION INMUNOFLUORESCENGIA EN
60 | 898204 ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO + $ 198.509,00 $198.509.,00
ESTUDIO DE MICROSCOSPIA ELECTRONICA EN ESPECIMEN DE
61 | ses207 Eedel e $ 251.664,00 $ 261.664,00
' ESTUDIO DE COLORACION BASIGA EN ESPEGIVIEN CON B R
62 | 898221 Tt R $ 126.655,00 $ 126.655,00
ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN ESPECIMEN CON
63 | sos222 MULTIRLE MRS e e $ 162.523,00 $ 162.523,00
64 | 898223 ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN $ 215.796.00 $ 215.796.00
CarcuiiviciN CUlV wivu | "_L.l:. IVIUCO I I'\I:U H gl e = 3 A N ey
ESTUDIO DE COLORACION INMUNOFLUORESENGIA EN
65 | 8as224 ESPECIMEN CON MULTIPLE MUESTREO § $215.796,00 $215.796,00
ESTUDIO DE MICROSCOPIA ELEGTRONICA EN ESPECIMEN CON
66 | sos227 T T A $ 411.365,00 $ 411.365,00
| ESTUDIO DE COLORAGION BASICA, EN ESPECIMEN CON - —
67 898241 RESECC'ON DE MARGENES § $ 178.399,00 $ 178.399,00
ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN ESPEGIMEN CON
68 | 8os242 A FEtIoN DML $ 302.114,00 $ 302.114,00
ESTUDIO DE COLORACION INMUNOHISTOQUIMICA EN
69 | 898243 | " ESPECIMEN CONRESECCION DE MARGENES 6 _ $302.114,00 $302.114,00
ESTUDIO DE COLORACION INMUNOFLUORESENCIA EN
70 | Bookds ESPECIMEN CON RESECCION DE MARGENES § $308.429.00 3 936.420.00
ESTUDIO DE MICROSCOPIA ELECTRONICA EN ESPECIMEN CON
71 | sos247 Srenbie sl g s $ 501.917,00 $ 501.917.00
72 | 898801 ESTUDIO POR CONGELACION § §201.449,00 §201.449,00
73| 8967038 FOTOGRAFIA CORPORAL TOTAL $ 747.936.00 $ 747.936.00
74 | 881705 ECOGRAFIA DERMATOLOGICA DE ALTA RESOLUCION $ 411.600.00 $ 411.600,00
$ 35.131,212,00 $ 35.131,212,00

Se realiza la evaluacion de la oferla economica de las empresas AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.AS

proceso de invilacién publica PN RASES 6 MIC 422-2024, el cual fue publicadé en &l SeCOF 1.

CONCLUSION

AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.A.S denlro del proceso de contratacion PN RASES 6 MIC 422-2024 v,
segun los crilerios y condiciones eslablecidos en la invitacidn, la empresa ha cumplido con los requerimientos econdmicas. Esto implica que
la propuesla presentada esla dentro del rango permitido y cumple con los requisitos de precio, condiciones financieras y olros aspeclos
relacionados con el presupuesto de Ia licitacion.

Por lo tanto, AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.A.S ha sido habilitado econémicamente para conlinuar en el
proceso, lo que signitica que su oferla es valida y cumple con las conaiciones de 1a INvitacion.
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EVALUACION TECNICA

el informe de evaluacion técnica de la oferta recibida por confratacion directa — interadministrativo PN RASES 6 MIC 422-2024, cuyo objeto
contractual es la "PRESTACION DE SERVICIOS AMBULATORIOS, MANEJO DE LESIONES EN PIEL Y PROCEDIMIENTOS
RELACIONADOS DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO EN LA ESPECIALIDAD DE BERMATOLOGIA QUE REQUIERAN LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD N 6", de acuerdo a las condiciones técnicas minimas establecidas y los requisitos exigidos segin el acuerdo 052 del 2013, asi:

ANALISIS DE LA OFERTA.

Convenciones empleadas en el informe:

OK = CUMPLE N.C. | = NO CUMPLE SuBS. = SUBSANABLE
N.A. | =NO APLICA N.O. | = NO OFERTA

DATOS GENERALES DEL PROCESO:

CERTIFICADO DE
DISPONIBILIDAD MODALIDAD DE CONTRATACION
PRESUPUESTAL

PRESUPUESTO
OFICIAL ASIGNADO

CLASE DE
QOFERTA

SFI SlIF CONTRATACION DIRECTA —CONTRATO
INTERADMINISTRATIVO

De conformidad con lo establecido en la Ley 1150
de 2007 en su articulo 2°, numeral 4, literal ¢, y en
el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015,
las entidades sefialadas en el articulo 2° de la Ley,
80 de 1993, celebraran directamente contratos
entre ellas, siempre que las obligaciones del
mismo, tengan relacion direcla can el objeto de la
entidad ejecutora

1255 del 126024 del

$ 85.000.000,00 05/12/2024 | 05/12/2024

A continuacion, se relacionan la oferta recibida;

REF NOMEBRE O RAZON SOCIAL TELEFONQ

NIT

AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE

T | pEL

604-4443537 900558506-5

1. DE ORDEN TECNICO

DESCRIPGION DE GONDICIONES TECNICAS MINIMAS

OFERENTE

CUMPLE

NQ
CUMPLE

El oferente anexa formulario de inscripcién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud.

QK

El oferente anexa constancia de habilitacién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud de
los servicios ofertados expedido por la Secretaria de Salud o entes departamentales designados para tal fin.

OK

El oferente anexa documento donde relaciona modelo de prestacién de servicios y proceso o protocolo de
atencion al usuario definido por el posible prestador.

oK

EL oferente anexa documento donde relaciona direccion de una oficina y linea de atencion al usuario con
capacidad resolutiva, efectiva y eficiente para garantizar el buen servicio a nuestros afiliados, donde puedan
tramitar sus peticiones, quejas, reclamos y sugerencias durante la prestacién del servicio.

OK

El oferente anexa documento donde soporta que cuentan con el talento humano indispensable para la
prestacién de los servicios de salud ofertados y la suficiencia logistica para prestar los servicios por contratar,
firnada por el representante legal.

OK

El oferente anexa junto con la propuesta el registro de la autoevaluacién de los Estandares Minimos del
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) del afic inmediatamente anterior, realizado
en aplicativo de la péagina del Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, donde conste
una calificacidn que se encuentre en una escala de valoracion "Aceptable”, es decir, un puntaje mayor a 85%
(para el caso de consorcio o uniones temporales se deberd presentar el registro de la autoevaluacién por cada
empresa que conforma la unidn temporal o consorcio). Asi mismo, se debera mantener la calificacion y
evidencias de |a autoevaluacion del SGSST a disposicidn, las cuales seran abjeto de verificacién durante la

CK
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ejecucion del contralo.

REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD

LEGISTRO ACTUAL - PRESTADORES
S| canoce algdn dato digitela para hacer mAs espacifica {a cansulta, de lo cantrario da clic en Ruscar para var todos las registros.

Formulario que permite la CONSULTA en al Registro Espacial da Prastadores de Sarvicies de Salud - REPS.

PRESTADORES SEDES l SEAVICTOS I CAPACIOND | MEDIDAS DE SEGURIDAD I SANCIOMNES

Nit:M1

Céduln ciudadaninicc  [RI_| FOOSSA506 -6

Cédula extranjeria:CE
Naturaleza Jurfdica | Privada ~ Prentodoros noredindos en safud

DATOS GENERALES DEL PRESTADOR
Departamento [Antioqui. i Municipio [ ME L _

Cédigo de Prestador  [0SDBITIZTE | Pl

MNombre del Preatador vora_Centro Especinlizado_en Céncer de Piel SAS ]
Clasa de Prestador Inatituciones Presindoras de Senvicios de Salud - IPS ~ | Emprasa Social dal Estadd ~]
Direceién ASE a7ag 1
Teléfono(s) [2433537 ]

Fax .

Carrea Electrénica [aerenciag Iy 1

Aszdn Social hzado en CAncer de Miel SAS ]

Representante Legal [AHORES ANGEL BOTERO ]
Hivel Alencidn Prestader [ <] Cardcter Terntariaf ~]
Fecha de Inseripcidn 20140204 Fecha de Venamientof20240430

Lot rmacian e fn besa da dolos da las Entidades Departminontales y Dlsiritales de Salink, an In cual se alectiin ol regisiro do los Peeslodores de
Servicioy de Sahud con fecha de corte: miérenles 11 de diciembrm de 2044 (1:0% ».m.)

SEDES

Hombg Sege Prestador

(657611321 63ureea Certro Espedaliado en Cincer de Pel SASOS00L13216] 01 urorm Centro Especalnd en Circer De Pl SASLRBAAFASS £ 712 |11556&935ﬂ
Retioqrs  [EDELLEN 50611301 8suroa Certro Epecyando an Cincer de Pl <aS0s00111216] 02 Porora Cerkm Especilnde on Cincer ds Pl [\BBACHTe 7 Mo 45°09 sy
irtioess  [RIONEGROBSC1130185uroa Certro Espeia‘asdo en Cincerde Pl SAS0S61513218] 03 Jerora Cenda Especalzado en Cireer de Pl S/ URBINA Circa Liseograsde - Carsulzco 284 - 205, Kicrielm 2 Vereda Chiee, Seclor W de Ora Usnagrande 04 4443537

h

SERVICIOS
1
Depa 0 Qo I"Ik : d bra Pres d GO D
Antioquia MEDELLIN [0500113216| 01 |Aurora Centra Especializado en Céncer De Piel SAS|{233 -CIRUGIA DERMATOLOGICA DHSS0085661
Anliogquia MEDELLIN |05001132156| 01 |Aurora Centra Especializado en Céncer De Piel SAS|301 -A 1A DHSS50085662,
Antiogquia MEDELLIM [0500113216| 01 |Aurcra Centra Especializado en Céncer De Piel SAS|308 -DERMATOLQGIA DHSS0035663
i MEDELLIH |0500113216| 01 |Aurora Centro Especializada en Céncer De Piel SAS|412 -MEDICINA ALTERNATIVA ¥ COMPLEMENTARIA - HOMEOPATICA|DH550085664
HEDELLTN [0500113216] 01 [Aurara Centro Especializado en Céncer De Piel 5AS(714 -SERVICIO FARMACEUTICO DHSS0085665)
MEDELLIN [0500113216] 01 |Aurora Cenlro Especializado en Céncer De Piel SAS|745 -IMAGENES DIAGHGSTICAS - NO LONIZANTES DHSS0496074)
MEDELLIN [0500113216] 01 [Aurcra Centro Especializado en Céncer De Piel SAS|747 -PATOLOGIA DHSS0085666(
Antioquia MEDELLIN [0500113216] 02 |Aurora Centro Espedializado en Céncer de Piel 308 -DERMATOLCGIA DHSS0393266
Antioquia MEDELLIN nSDﬂll:llEI 02 |Aurora Centro Especializado en Céncer de Piel 413 -MEDICINA ALTERNATIVA ¥ COMPLEMENTARIA - HOMEOPATICA|DHSS0393267]
Antiogquia RIONEGRO|0S61513216] 03 |Aurara Centro Especializada en Cancer de Piel SAS[308 -DERMATOLOGIA DHS550673444
Antioguia RIONEGRO|0561513216| 03 |Aurora Centro Especializado en Cincer de Piel SAS|328 -MEDICINA GENERAL DHSS0673445]
L
CAPACIDAD 3

Comd it Mt fis P Menlalabod * Mareks ) Tarjeda de (rigaeiad
{csuuluzm

H_|0500113116 [ 01 laarora Certra Especs

(N O

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

Con el fin de garanlizar la calidad de los bienes o servicios a conlralar y evilar incumplimientos en la ejecucidn del fuluro contralo, se
requiere acredilar experiencia en proyectos iguales al objelo del presente esludio previo, lal acreditacion sera avalada con la presentacién
de los documentos que acrediten la realizacion de contralos ejeculados en los Ullimos tres afos 2021 yfo 2022 y/o 2023 de proyeclos
iguales al presente proceso confraclual cuya suma supere el selenia por cienlo (70%) del presupuesto asignado al presenle proceso, con
empresas publicas o privadas, para lo cual el oferente debera presentar maximo tres (3) cerlificaciones (cerlificacién por coniralo) con
conceplo favorable de la recepcion de los conlratos.

OBSERVACION: La entidad no dio respuesta al requerimiento realizado mediante comunicacidén oficial GS-2024-028687-REGI6.
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NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO: con el fin de garantizar la idoneidad del talento humano que se requiere para el cumplimiento
del abjeto del presente proceso contractual, el oferente debe anexar certificacion firmada por representante legal en el cual se compramete en
tener personal de |a salud especialistas en dermatologia farmados en una entidad educativa debidamente reconocida ante el ministerio de
educacién.

Medellin, 10 de diciembre de 2024

Sefores

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURANMIENTO EN SALUD NO 6
Ciudad

Asunto: Certificacian idoneidad y conocimiento
Cordial saludo,

Por medio de la presente certifica que el personal meédico que prestara los servicios
objeto del presente estudio cuenta con la idoneidad y conocimiento para la prestacion
del servicio de salud en manejo de lesiones en piel de origen oncoldgico, consulta de
cdermatcologia, procedimientos relacionados de apoyo diagndstico y terap£utica para
garantizar de manera oportuna las atenciones gque requieran los usuarios del subsistema
cde salud cde la Policla Nacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No G.

Atentamentes,

..

Dr. Ancdrés Angel Botero

CC. 89.008.775

Representante Legal v Director General =
Aurora Centro Especializado en Cancer de Piel

SE ANEXAN ALGUNOS DIPLOMAS PRESENTADOS EN LA OFERTA
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universidad
Pontifticia
Bolivariana

PERSONERIA TURIDICA SEGUN BESOLUCION WIRCUTIVA Na. 48 DEL 29 DT PENACERO 1937 MINISTERIO DE QOBIERNO

teniendo en cuenta que

Ana Maria Rivas Gonzalez

Cédula de cludndanin 43.268,802 expedida en Medellin (Antloquia)

Cursd y aprobd lous estudios exigldos por [ns normas legales
revlamentarias vigentes, le conflere ef titulo de

Especialista en Dermatologia

En testimanlo de ello le explde el presente diploma
en Mecdellin. Departamento de Antloquia. Repitiblica de Colombla
el dia 27 del mes de Agosio del ario 2010

9%2&-—«-.—@ idfél‘}J/

universidad
Pomntificia
livariana

FEMFOATRIA FULITHCA SLUGUN $ESOLLILCTON EISUTIVA M. 60 DEL 38 DE FODMEENI (38 SMENTS TERICH D GO1FR R

tenlondo en cucnta qQue

Maria Adelaida Mejia Arango

Chdumia de cludadania Na. 43 .908.049

Cursds y up los esqudios ex por las nunnas legales
reglamentariss eigentes, o conflens of tilula de

Especialista en Dermmatologia

In testimonio de eflo la explide of prescntes diploma
wis Medellin, Deparntamento de Anfioguila. Hepubiica de Colomiria

el dia 2a del mes de Agosio del ana T014

P 295£?64.uéi€ e

Rectop
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EXPERIENCIA DEL PERSONAL: el talento humano requerido para el cumplimiento del objeto contractual debe documentar una
experiencia minima de seis (6) meses en la prestacion de servicios de salud de dermatologia.

Y T T FORMATO DE TDONETIDAD DEL RECURSO HUMANG OFRECIDO

Ciudad v Fecha

Medellin, 08 de marzo de 2023

Nombres v Apellidos

Ana Marla Muffioz Monsalve

Ceédula de Ciudadania

A3, 974 . A4838

Fecha de Nacimicnto

22 de Enero de 1954

Frofesion
Méclico v cirujano — Dermatologia

Universidad
Universicdad Pontificia Bolivariana — Medellin -

No. Registro Profesional
5-3318-08

Titulo Obtlanido
Médico y cirujainc

Especializacioness

Dermawiogia

Cursos Realizadoa

Sth Congress of the Psonasis intemational Network 2016

“4to Programa de Formmacidn para Médicas Reaidentes Latinoamericanos en Dermatologia 2016

Il congreso intemacional de especialidandes daermaltolagicas.
XXl congreso colombiano de dermatolaogia pediatrica 2015

Znd Aesthelic and Anbaging Meadicine World Congress Latin America

2015 -
It Curso Internacional de dermatoscopia. Mivel intenmedio.
2015

IX Dermocaribe. Congreso intermacional de dermatologia
2015

Simposio intemacional de demmatologia oncoldgica 2015
2015

Curso de Actualizacion en Dermaltoclogia "Maria M Duran”
2015

XX Congreso Iberolatincamencano de dermatologia

2014

I Curso Internacional de dermatoscopia. Nivel intermedic. 2014

XXX Congreso Colombiano de Dermaltologia Madellin, Noviembre de 2014

X Congreso Colombiano de denmatologia Pediatrica y | de olras especialidades
2013

Tempo de Experiencia en la Profesion: 15 alos

Tiempo de Servicio en la Instuticion Olerente: 10 anos

FORMATO DE IDONEIDAD DELC RECURSO HUMANG OFRECICC
Ciudod y Fecha

Medeailin, 10 de diciembro de 2023

Nombres v Apellidos

Anao Mario Rivas Gonzalex

Cedula de Cludadanio

3208802

Fecha de Noacumiento

cie ctubre de 1980

Profesidan
Medico v citujano — Especiahsta en Dlermatclogia

Univeraidod
Universidad Ponlificia Bolivariana

No. Registro Frofesional: 5-3700-20048

Thtulo Obtenido
Medico v cirujano — Eapecialista en Dermatologin

Espeaciakzaciones

Especialista en Dermatoliogia

Cursos Realizodos
IV Simposioc Internacional de Dermatologin Giudaod de Medellin Procedimienios terapdéuticos medico -
Quirurgicos en dermatologia. Medellin, Colombia., Marzo 16 y 17 del 2007

Il Encuentro Nacionol para Residentes de Dermatologia v 1V Simposio de o Ensefnanza de o
Dernmatalagla en postgrads, Villavicencio, Colombim. Agosta 3 — 5 del 2007

Sunian Anual de Dermolologos Lotinoamericanos- RADLA. Guriubo, Brasil Mayo 1 8 3 g9 2000
eunicn Anual de Dennaidlogos Cotinocomericanon - L Cunuba, Bra=il, EI=] £ = 20|

FPrimer Simposio de Actuahzacidn en Dermatolodia para Medicos (Generales. Medellin, Colormbio,
Septiembre S v 3 de 2008

XXV Cangreso Colomblano de Dermatologia v Girugla Dermatolagica y Il Meetling Regional de o
Intenational Sociely of Dermatology “Maria Mélida Duran® Sanbago dae Cati, Colombin. Naviembre 13 2 16
de 2008,

Curso de: Daermatopatolagia de 1o Sociedad Colambiana de Patologia, Asociacion Colombiana de
DCeaermatopatologia, Clinica Universitaria Bollvariana y Hospital Pablo Toban Uribe.
Meclaellin, Colombia. Noviembre 18 de 2008.

V Simposia intermacional de Dermatologia Cuidoad de Medsllin Enfermedades de Ios oo, Medealilin,

Colambia,. Abril 24 25 <le 2009
SOth Annua MEsting of the Amerncan Academy of Dermaiciogy. Miami, Elorda. Miar=o 5 a O dc 5070

GHLth Annual Meeting of the American _Academy of Dermatology. Miama, Flonda. Marzo & a 9 de 2010,

IX Congreso Colombilano de Dernmotologla Pediatrica del Neonalo al Adolesce nbe Canagena, Colombia.
12 0l 14 ce Agosto de 2011,

HXIX Congreso colombiano de dermmatalogia. Armenia, Quindio. 3 al 8 de Agosto de 2012, Intensidad 30
horas.

Simposio Internacional de Dermatologio "Cuidod de Medellin® . Enfermedades del Pelo vy =1 cuero
cabelluda. 12 v 13 de abril de 2013, Medeilin, Caolambia. -

Tist Annual Meeting of the Amernican Academy of Dermatology. Miiami Beach Convention Center, Mo
B8 Flovida, Marzo 1 al § de 2013

X

Congre oo colombBions de demiainionia. Sania Morma, Solambia 5 ol Tl Sie Aoooto o 2013,
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Tiempo de Experiencia en la Profesion: 12 anos

Tiempo de Servicio en |la Instilucidn Oferente: 8§ afios

4 B A =

Firma del Profesional Firma del Representantie Legal

FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

Ciudad y Fecha

Medellin, 10 de diciembre de 2024

Nombres y Apellidos

Maria Adelaida Mejia Araongo

Cédula de Ciudadania .

43.982.849

Fecha de Nacimiento

30 de sepliembre de 1984

Profesion
Medico y cirujano — Especialista en Dermalelogia

Universidad
Universidad Pontificia Bolivariana

No. Registro Profesional
5-1159-10

Titulo Oblenida .
Médico y cirujano — Especialista en Dermatologia

Especializaciones

Especialista en Dermatologia

Cursos Realizados

XXX Congreso Colombiano de Dermalologia 2014

IX Congreso Nacional de Dermatologia Pediatnca 2013

XIV Congreso Nacional de Reumalolagfia 2073

VI Simposio inlernacional ciudad de Medellin "Palalogia de pelo” 2013

XXX Congreso Colombiano de Dermatologia 2012

XX Reunidn anual de la acadenua americana de Dermatologia 2012

XVIl Curso de actualizacién en conocirmnientos médicos UPB 2010

Simpasio médico, actualizacién en medicina general por especialistas, clinica SOMA 2009

VIl Congreso Caolombiano de Dermatologia pediatrica. Sociedad Colombiana de dermatologia pediatrica
2009

V Simposio internacional de dermaltologia cuidad de Medellin "Enfermedades de [as uias” 2009

Cursa de cerlificacion nacional en Soporle Basico de Vida 2009

XWVIIl Congreso Europeo de enfermedades infecciosas y microbiologia clinica 2008

Curso AIEFPT 2007

Curso de acluahzacion residentes de medicina interna UPB 2006

Curso de actualizacion medica SOMA 2006

Curso de aclualizacidn y controversias en medicina Clinica las Americas 2005

Tiempo de Expenencia en la Profesion: 13 afos

Tiempo de Servicio en la Institucidn Oferente: 10 afios

L
A oA

Firma del Profesional Firma del Representante Legal

1DS - OF - 0001
VER: 6 " Pagina11de 15 Aprobacian: 02/08/2023



CAPACIDAD OPERATIVA: el oferente debera estar en capacidad de prestar el servicio de lunes a sabado en las instalaciones ofertadas,

cAaAPACIDAD OFPERATIVA

Medellin, 10 de diciembre de 2024

Yo, Andrés Angel Botero en mi calidad de Representante Legal de la entidad Aurora Centro
Especiahzado en Cancer de Fael bagyo Ia gravedad del juraniento, certifico que ssta entidad esta en
capacidad de prestar el servicio de lunes a sabado, igualmente garantize un coordinador técnico
comao funcicnario de empalme con los funcionanos de la Regional De Aseguramients En Salud Na G
en el momento en gus SE requiera, para casoas especiales para gorantizar a 1os usuarios una atencidr
digna, un trato amabile v sobre todo garantizar su Derecho Principal: El derecha a la Vida.

El ofcrente:.

L

Firma del representonte legal del proponente
MNombre o razdn social del oferente: Aurorn Centro Especializada en Cancer de Piel
ldentificacion (NIT X ©.C O C E O) 900 558 .506-5

Nombre Representante Legal: Andrés Angel Botero 3
Identificacidn (C©.C X C.E. (J): 895.008.775

Direccidn: Carrera 46 # 7-12

Teléfono. G004 4443537

Emmaat i r.

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION EN SALUD

El oferente debe estar en condiciones de prestar los servicios con |a oportunidad minima a continuacion detallada: atencion por la
consulta externa con especialistas/subespecialistas, procedimientos diagnosticos y terapéuticos hasta 15 dias calendario y atencion
prioritaria en las primeras 48 horas.

OBSERVACION: La entidad no dio respuesta al requerimiento realizado mediante comunicacién oficial GS-2024-028687-REGI6.

PERSONA RESPONSABLE DE ENLACE: el oferente debera informar en su oferta la persona enlace, quien se encargara de resaiver
aquellos eventos relacionados con la referencia y contrareferencia de usuarios, asignacién de citas, oportunidad, precisian de examenes,
procedimientos y actividades y todos aquellos que se presentan durante la ejecucion del contrato.

RAlocdaliir, 10 cdoe movo ddoeo 2054

EHaores
POLICIA NACIOMNAL
Lo e iaicten

Anunto: Pearascona smlacs

. BOTERCD, rmavor o odod,  cdarmmnailioo s o o cludne ol Mlocie i,
A sdduin dda telaciant ~NOEBD OO0 T FIUDY ocivi et oMot v
PNTIRED ESAECIALIZADD BN CANCER DE FPIIEL S s,
Hficoca comn MNIT M9 900 f GO -5, Me permmitc aset
wrtres o Clirilces cles las FPosblesies

® Qra1 MAGAIae ACHTIBNESIraliwes . ejuilea s eastenr s
o cer lo dizponiilidod o citas, oportuneiod o o ot e iorn, omtro obros

S o e

Oaton:
I Aroeioor Lo e

Miristrativo
ncensrora oo

A

RDE IPUHEL S S

INFRAESTRUCTURA

1DS - OF - 0001
VER: 6 Pagina 12 de 15 -~ Aprobacion: 02/08/2023



La entidad AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL se encuentra ubicada en la direccién Carrera 46 N° 7-12 en el
area metropolitana del valle de aburra.

2. CONCLUSION

El oferenle no cumple con las condiciones técnicas exigidas en el presenle proceso.

OBSERVACION:

Al verificar la conslancia habililacidn REPS la pagina web el link

hiips://presladores.minsalud.qov.co/habilitacion/

La enlidad AURORA GENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL, se encuenira habilitado desde el 04/02/20214 hasta el 30/04/2026.

La entidad dio respuesta al requerimientlo realizado mediante comunicacién oficial GS-2024-028687-REGI6. E| 13/12/2024 a las 10:01 horas, a
través del SECOP II, dentro del termino de observaciones y subsanacidn, traslado del informe de evaluacian, por lo tanio se revisa lo
subsanado:

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

Con el fin de garanlizar la calidad de los bienes o servicios a conlralar y evilar incumplimientos en la ejecucién del fuluro conlralo, se:
requiere acreditar experiencia en proyectos iguales al objelo del presente esludio previo, tal acreditacion sera avalada con la presentacién
de los documenlos que acredilen la realizacién de conlratos ejecutados en los ltimos tres afios 2021 ylo 2022 ylo 2023 de proyeclos
iguales al presente proceso contraclual cuya suma supere el setenta por cienlo (70%) del presupuesto asignado al presenle proceso, con
empresas publicas o privadas, para lo cual el oferente deberd presentar maximo tres (3) cerlificaciones (certificacién por contralo) con
conceplo favorable de la recepcidn de los contratos.

FORMULARIO
EXPERIENCIA DEL PROPONENTE
PN RASES G MIC 422 -2024a

Cludad y Focha: Madellin. 10 do diciembre da 2024

Sanoroa

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO ENM SALUD No. &
Carrara 43A Nag. 40Csur-45 s

Envigado — Anllogquia

Raferencia; Experiencia dal proponanto de Ia propussta del proceso de Minima cuantin ndmearc PN
RAZES € MIC 422 -2024, cuyo objolo as: FPRESTACION DE SERVICIOS DE SALUO
AMEBULATORIOS. MANEJO DE LESIONES EN PIEL ¥ PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS DE
APOYO DIAGNOSTICO ¥ TERAPEUTICO EN LA ESPECIALIDAD DE OERMATOLOGIA QUE
REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUGSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIANACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.* @,

LA e GV AATOR Cr Vot A UTE SRR DA M STTRADS £ L R SR Mo e Paoe oI
- g F
3 g 4 i ok i
E i 3 g et
n ARy 2 = e se REQIITRADA LA
i commarame g g e |e i | m—_—
- L
g z g 5 CAmTIrICACHO M
2 - g a S TerFAGS » Y Le
pridreery
:
ey on i

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION EN SALUD

El oferente debe eslar en condiciones de prestar los servicios con la oportunidad minima a continuacion delallada: atgncién por la
consulla externa con especialislas/subespecialistas, procedimienios diagnéslicos y lerapéuticos hasta 15 dias calendario y alencidn
priorilaria en las primeras 48 horas.
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Medallin, 12 do diciembre do 2024

Senoiaa
POLICIA NACIONAL
La ciudad

Asunto: Cortiflcacién de oportunidad de la stenclan por servicios ofertados 2024

Yo, ANDRES ANGEL BOTERO., mayor da edad, domicilado an in cludod de Modellin,
Idantificado con cédula da ciudadania N° 88.008.775, gulen aciua en nombre y
ropresaniacion de AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL S.A.S,
con domiclllo en Medellin, identificnda con NIT N® 900, 568.500-5: certifico in oportunidad
de la alenclon por nuesiros servicios ofertedos durante el ano 2024:

= Cansuln espealalizads de primars vez: 10 dioa

Consuna especiolizads de control: 34 dins

Cinugla da Mahs: 11 dias

Procedhmismos manocros. 16 dins

Cuugia dgorn (unanp — an de tumor). 14 dias
Fotlograila corporal lotal: 36 dins

= Ecogralin darmaloiogica: 4 dias

Arentarents,

ANDRES ANGEL BOTERO
CC. 89.008.775 do Armenia

Rapresantanta Legal
AURORA CENTRO ESPECIALIZADO

CONCLUSION

El oferente CUMPLE con Ias condicianes técnicas exigidas en el presente proceso.

EVALUACION JURIDICA
Con base en el informe econdmico y técnico presentado por parte de las personas encargadas de evaluar estos topicas, se proceders a
evaluar juridicamente al proponente AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL -

REQUISITOS DE ORDEN JURIDICO

1
AURORA CENTRO
REFERENCIA ESPECIALIZADO EN CANCER|
DE PIEL
CUMPLE FOLIO(S)
A | Carta de presentacion "OK. X
B | Certificado Existencia. Y Rep. 0O.K. X
C | Certificado Procuraduria 0K X
D | Certificado Contraloria O.K. X
E | Certificado Antecedentes Judiciales O.K. X
F | Certificado de! pago de Seguridad Social O.K. X
G|R.UT. .0K X
H | Compromiso Anticorrupcion 0K X
| | Cedula de Ciudadania Rte. Legal. O.K. X
J | Certificado emitido por la Administradora de Riesgos Laborales (ARL) O.K. X
K | Registro Nacional de Medidas Cormectivas RNMC O.K. X
L | Autorizacion inhabilidades por delitos sexuales O.K. X
M| Certificado deudores alimentarios morosos (REDAM) O.K. X
N | Formulario Compromiso con el SGSST "O.K. X
O | Acuerdo de Confidencialidad O.K. X
P | Inhabilidades e Incompatibilidades O.K. X
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Q | Origen Licito de los Recursos - O.K. l X

RESULTADO HABILITADO

Mediante oficic GS-2024-028772-REGI6 del 12/12/2024, se requirié al oferente, para que presentara los siguientes documenios: Regisiro de
la auteevaluacién de los Estandares Minimos del Sistema de Geslidn de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) del afio inmediatamente
anlerior, realizado en aplicativo de la pégina del Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, donde conste una
calificacion que se encuentre en una escala de valoracion “Aceptable”, es decir un puntaje mayor a 85%, Formulario Inhabilidades e
Incompalibilidades y dentro del témnino concedido los presento.

El oferente CUMPLE con los requisilos exigidos en la invilacién publica, en especial los establecidos en la ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007,
Decrelo 1860 de 2021, Articulo 2. Modificacién, de la Subseccién 5 de fa Seccién 1 del Capitulo 2 del Tilulo 1 de la Parte 2 del Libro 2 dal
Decrelo 1082 de 2015 y la Resolucién 03049 de 2014 de la Policla Nacional, Art. 50 Ia ley 769 de 2002.

CONCLUSION GENERAL

Se concluye que el propenente AURORA CENTRO ESPECIALIZADO EN CANCER DE PIEL cumple con los requisilos solicitados.
Econdmico, 1écnico y juridico cumplen denlro del proceso PN RASES 6 MIC 422-2024 PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
AMBULATORIOS, MANEJO DE LESIONES EN PIEL Y PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS DE APOYO DIAGNOSTICO Y
TERAPEUTICO EN LA ESPECIALIDAD DE DERMATOLOGIA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICiA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 6.

Patrullara MARTH ANA RUIZ URZOLA
Evaluador Técnico

Abogado, RUBEN DARIO HINCAPIE
™ Evaluador Juridico
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