SOLICITUD DE ADICION Y PRORROGA

CODIGO: AP-CT-F-77-01
VERSION: 1

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUL NORTE ES.E. PAGINA. 1 DE 1

GESTION UE LA CONTRATACION FECHA: 21/07/2023

2. Bogota D.C., 7_de enero del 2025

1. ORDEN | |_conTrATO | x | MARQUE CON UNA (X) SEGUN CUANTIA

3. Doctor (@) _Victora Eugenia Martinez Puello

De manera atenta, solicito se tramite el proceso con la informacion relacionada a continuacion:

4. _ADICION | X | PRORROGA | MARQUE CON UNA (X)

5. No. ORDEN/ CONTRATO

CS BYS -101-2024

COMPANY MEDIQBOY OC S.AS.

6. NOMBRE CONTRATISTA

7. NITICEDULA 901,095 884

e SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MATERIAL MEDICO QUIRURGICOS DE ACUERDO AL ANEXO TEGNICO No 2,
& GBUETO PARA LA OPORTUNA ATENCICN DE 10§ PACIENTES DE LAS DIFERENTES UNIDADES ASISTENCIALES DE

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEE. 8. E

VALOR INICIAL

$6.555.122

i’\ﬂ NOMERO Y VALOR ADICIONADO
|

Adizion No. 1 por valer de § 6,000,000 de fecha 24-10-2024
Adicion No. 2 por valor de § 14,000,000 de fecha 30-11-2024

11, VALOR FINAL $ 26.555.122
12. VALOR A ADICIONAR CON LA PRESENTE § 10.000.000
SCLICTUD h

13. PLAZO INICIAL 26/09/2024

14 NUMERQ Y TIEMPO PRORROGADO

Prorroga No. 1 por 1 mes y 5 dias de fecha 24-10-2024
Prorroga No. 1 por 1 mes y 15 dias de fecha 30-11-2024

15. PLAZQO FINAL

15/01/2025

16. PLAZO A
SOLICITUD

PRORROGAR CON LA PRESEMTE

28 DE FEBRERO DEL 2025

17. JUSTIFICACION

Al

Esta solicitud tiene como fin garantizar el continuo suministro de insumos meédico quirdrgicos adjudicados en el
presente contrato de suministros , lode esto en aras de prestar la opertuna e ininterrumpida atencion a los pacientes
de las diferentes unidades de servicio de la Subred Integrada de Servicios de Salud Nerte E.S.E., por lo que se hace
necesario prorrogar y adicionar el presente contrato.

La fecha de inicio de este contrato es el 26 de sepliembre del 2024 por un plazo inicial de un mes. El valor inicial del
conlralo fua de $ 6,555,122,00 , se e ha adicionado un valor § 20,000,000,00, para un tolal de § 25,555,122 00, de
dicho valor se ha ejecutado a la fecha $ 19,646,321,00, equivalente a un 74% del presupueslo, presentando un
salda disponible a la fecha de $6,908,801,00 , y el porcentaje de ejecucion en tiempo es del 92% saldo que es
insuficiente para cubrir ¢ suministro hasta la fecha de terminacion del contrato . En este entido se requiere prorrogar|
hasta el 28 de febrero del 2025 y adicionar la suma de § 10,000,000, Para asegurar la conlinuidad del suministro
de los Insumos

Se hate csle solicilue teniendo en cuenta el Acuerdo 012 de 2021 del 24 de febrero de 2021 “Por el cual la Junta
Directiva de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norle E.S.E. modifica de manera parcial el articulo 18 del
Acuerdo 024 del 20 de sepliembro 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 conlratos celebrados por la
Subred Integrada de Servicios se podran adicionar hasta siete (7) veces el valor inicial, siempre y cuando exista una
justificacidn que soperte la adicion y las condiciones del mismo lo permilan, se recurre a esta figura para la adicicn

W

Cordialmente,

o

18. Martha Lucia Njgto He
Profesional Espaialfzado,

Al
nande:

b

1
20.Josg-EmTddic Butierred Reina
VoBo. Direccion il va (E)
X

21. Anexos: { 1) folios,

bl

19%Erika Paola Rojas Urrego
VoBo. Area Financiera
(En caso de solo pramoga no serd necesaro esta firma)

@~




S _DE PRESTACION DE SERVICIOS

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE BALUD NORTEE S E.
- ' WLl 1 e . GESTION DE LA CONTRATACION

€8 BYS -101.2024

COMPANY MEDIQBOY OC S.AS.

= e e = i s
8] SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MATERIAL MEDICO QUIRURGICOS DE ACUERDO AL ANEXO TECNICO Nu 2, PARA LA OPORTUNA ATENCION DE LOS PACIENTES DE LAS
DIFERENTES UNIDADES ASISTENCIALES DE LA SUDRED INTEGRADA DF SERVICIOS DE SALUDNORTEE 8 €

CONTRATD DE SUMINISTRO

1810672024

247102024
01172024

503.300,00 4237700 548 677,00 26,008 445,00

k FE4S077 594 533.00 £3.067,00 657.600.00 857 600.00 25 350,845 00
p ol 24 181n2024) FE45208 1.564.605 00 1 Sld 005 40 1544 005,48 29 708 440 00
! oel-24 181062024 | FE46332 S 26176460018 40735300 | $ ANS00200 | § AU500200 1 % 20 651.8348 00
! oct-24 21102024 ) FE45304 s 7440000 | 5 - 18 74.400.00 | S 7440000 | § 20 577.438.00
i oct-24] 24102024 FE4G504 5 62.000.00 | § = |8 6200000 | $ 6200000 | % 20515 438,00

ocl-24) 24/1V2024| FEAS506 £ 686.500,00 | § 7229500 | % 75876500 | § 75879500 | § 19.796 843,00 | 13358 |SIMON
b octR4| 241102024 FE4S507 S 14260000 | S - |5 142.600.00 | § 142 600,00 | $ 19614043.00 | 13373 |SUBA
1 nov 24 111/2024] FE4ST4Y 3 43400006 | § - 1% 4540000 | § 438000 1§ 16.570.843.00 | 13625 |SUBA
2 nov-24 1/11/2024] FE45744 5 .x400000 | S - |5 12400000 | § 12400000 | $ 1944664300 | 13620 |ENGATIVA
2 TN 24 11172024] FE45745 $ 214090000 |8 i £ 334090000 | § 3346.000.00 | § 16,108 743,00 [ 12610 |SIMON
" nov-2a|  181112024] FEaB252 $ 1277320018 26226000 | 1560 001,00 | § 156000100 | S 14.675.742.00 | 13885 |ALGE |
o dic-24) 10122024 | FE47032 § Lo0B7I200(8  396.85600 |§ 260559100 | § 260856100 | § 11.920 151,00 | 14,507 |ALGE

et

ﬁ.z‘ 12122024 | FE47132 $§_ 501135000 | % £ 501135000 | § 501135000 |8 B.908801.00 | 14 582 |ALGE

» dic-24) 12122024] FEAT144 $ 1584005008 = |s 1.584005.00 | § 1.584 005,00 | § 5324 796,00 | 14928 |ALGE
APLIAR NOTA CRELITG A
dic-zd| 1610024 | MY-3051 1§ 1.584 00500 3 1504 (015,00 |8 1 G 00h o | § O UUBE0I U0 | LA FACTURA | EAS 0
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FORMATO SOLICITUD DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Sggé?ggﬁp‘GF'F"oa
3 _MML 0 e 50k SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E PAGINA: 1 DE 1
GESTION FINANCIERA FECHA 30/12/2024

Fecha de la solicitud: 7 1 2025
DIA MES ANO

DATOS DEL SOLICITANTE

Area o centro solicitante: |Direccion Administrativa

Centro de cosio RO1

SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MATERIAL MEDICO QUIRURGICOS DE ACUERDO AL ANEXO
TECNICO No 2, PARA LA OPORTUNA ATENCION DE LOS PACIENTES DE LAS DIFERENTES
Objeto: UNIDADES ASISTENCIALES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEE.S. E

ADICIONAR AL CONTRATO DE SUMINISTROS COMPANY MEDIQBOY OC S AS. CS BYS -101-2024

Rubro presupuestal: Productos metélicos, maquinaria y equipc
Subcuenta Auxiliar: Material Médico-Quirdrgicos
Cédigo del Rubro: 4245010401

Valor Solicitado (En letras DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE ($ 10,000,000.00)

y numeros):
/”_’
Jose Emigdio Gutierrez Reina \Q\
Direccién, Area o servicio, Oficina Asesora ( E) i /{mc&el 50 cnicme
Erika Paola Rojas Urrego @/ »{ !! 62 ! { ‘ h
FIRMAS Director Financiero Firma Revisado
Liliana Rios Velandia (’Je Z
Subgerente Corporativo (E )
Autoriza Expedicién de Disponibilidad Presupuestal R
(Resolucién 0891 del 30 de diciembre de 2024) P

Recibido en Presupuesto




o Pagina 1/1
Secretarfa de Salud CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

Subred Integrada de Servicios de Salud
Norte E.S.E.

NIT : 900971006

FECHA DE EXPEDICION : viernes, 10 de enero de 2025 19:06 CDP: 108

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL PRESUPUESTO
CERTIFICA

DEPENDENCIA : |SUBGERENCIA CORPORATIVA

SE EXPIDE EL PRESENTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE : |RIOS VELANDIA LILIANA

EL OBJETO DE ESTA DISPONIBILIDAD SE PERFECCIONARA CON GIRO RESERVADO PARA RESPALDAR EL COMPROMISO :
AD CT. 101-2024 SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICOS USS SUBRED NORTE

QUE EXISTE APROPIACION PRESUPUESTAL DISPONIBLE Y LIBRE DE AFECTACION EN EL (LOS) SIGUIENTE (S) RUBRO (S) :

RUBROS
CODIGO AUXILIAR CONCEPTO NIVEL| VR INICIAL | DEBITOS CREDITOS | VR.ACTUAL
42450104001 MATERIAL MEDICO-QUIRURGICOS o] 10.000.00 10.000.000
TOTAL: 10.000.000 10.000.000

DIEZ MILLONES DE PESOS CON CERQ CTVS M/Cte.

VIGENCIA:  ESTA DISPONIBILIDAD TIENE UNA VIGENCIA DE 355 DIAS A PARTIR DE LA FECHA DE SU EXPEDICION.

Responsable de Presupu%sto
RODRIGUEZ MENDEZ NESTOR JAVIER

Fecha de Impresion : sabado, 11 enero 2025

Nombre reporte : PSRPGDisponibilidad Usuario: 52443854

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.1 NIT [900971006-4]



