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Bogota D.C. 25 de mayo de 2026

La SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.SE., en cumplimiento de su Manual de
Contratacién, invita a personas naturales y juridicas a presentar cotizacion para: 1C-040-2026 "PRESTAR EL
SERVICIO DE SUMINISTRO DE FORMATOS IMPRESOS PARA EL REGISTRO DE INSPECCION VIGILANCIA
Y CONTROL SANITARIO EN LOS ESTABLECIMIENTOS E INSTITUCIONES DE LAS LOCALIDADES
INTERVENIDAS POR LA SUBRED DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ESE”

1. ESPECIFICACIONES TECNICAS E INFORMACION DE REFERENCIA: El interesado debe cotizar, de
acuerdo con el Anexo. Especificaciones Técnicas (Ver formato adjunto) el cual es parte integral del proceso.

De conformidad con la solicitud realizada por el adrea interesada, a contlnuaclén se relacionan las
especificaciones técnicas que son parte integral del estudio previo.

Acta de inspeccion vigilancia y
control higiénico sanitaria a
1 establecimientos industriales,

comerciales y de servicios de
usuarios de sustancias quimicas

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul, alfanumérico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 6 hojas

Acta de inspeccion vigilancia y
2 | control sanitario a eventos
temporales de belleza

Formato en tamario oficio original
en papel quimico blanco y copia en’
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 4 hojas

Acta de inspeccion vigilancia y
control sanitario a barberias,
peluquerias, salas de belleza,
escuelas de formacion de
esteticistas y manicuristas, y
demas afines

Formato en tamario oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 8 hojas

Acta de inspeccion vigilancia y
4 | control sanitario a centros de
estética y similares

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 6 hojas

Acta de verificacion de
estandares para acreditacion
5 | voluntaria de establecimientos
de estética facial y corporal o
afines

Formato en tamanio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 4 hojas

Acta de verificacion de
estandares para acreditacion
voluntaria de establecimientos
de estética ornamental

demas afines)

(peluguerias, salas de belleza y

A demanda A demanda Acta
A demanda A demanda Acta
A demanda A demanda Acta
A demanda A demanda Acta
A demanda A demanda Acta
A demanda A demanda Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas
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Acta de Inspeccién Vigilancia y Formato en tamano oficio ongmal
c VR e en papel quimico blanco y copia en
7 uhioHsgIenic safling A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
establecimientos donde se 11 digit n talonario de 25
realizan actividades de tatuajes Bl e
juegos 6 hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de Inspeccion Vigilancia en papel quimico blanco y copia en
8 |y Control higiénico sanitaria a A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
fabrica de colchones 11 digitos, en talonario de 25
juegos,6 hojas
Act dearueo e Sy ek kGl
9 meducamento; Arexo. -actas A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
de Establecimientos i ;
Eirnmcditicos ‘l 1 digitos, en talonario de 25
: juegos, 3 hojas
Acta de inspeccion vigilancia y Gl Al
10 eontnl higénioo ‘saniariaa A demanda A demanda Acta a ilp uig'nco azul alfanyum:rico
establecimientos farmacéuticos D ;
: de 11 digitos, en talonario de 25
mayoristas > <
juegos, 11 hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de inspeccion vigilancia y en papel quimico blanco y copia en
11 | control a establecimientos A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
farmacéuticos minoristas de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 13 hojas
ciey g o1 e i laricoy Caia o6
inspeccion vigilancia y control : : :
12 higiénico sanitaria a farmacias A demanda A demanda Acta ;;:m:;l ﬁg;m:::tzlzc;.lr:::ifgr&:rgésrlco de
homeopaticas ; gios, ©
juegos,8 hojas
Ada de o b AR Sanco Y s o
inspeccion vigilancia y control il S
13 higiénico sanitaria a tiendas A demanda A demanda Acta papc-il quimico azul al_fanumenco de
. 11 digitos, en talonario de 25
naturistas 5 !
juegos, 10 hojas
Formato en tamafio oficio original
Vehiculos trasportadores de en papel quimico blanco y copia en
14 | productos farmacéuticos y A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
dispositivos médicos 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas
Acta de
inspeccion vigilancia y control de Formato en tamafio oficio original
establecimientos que distribuyen en papel quimico blanco y copia en
15 |adecuan o dispensan A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
dispositivos médicos sobre 11 digitos, en talonario de 25
medida para la juegos, 6 hojas
salud visual y ocular
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cio original

Formato en tamario ofi
en papel quimico blanco y copia en
i papel
16 | Acta de Peritaje A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25
juegos, 2 hojas
Acta de
inspeccién vigilancia y control Formato en tamafio oficio original
higiénico sanitario a en papel quimico blanco y copia en

17 | establecimientos no A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
farmacéuticos que de 11 digitos, en talonario de 25
comercializa productos juegos, 11 hojas
farmacéuticos y similares

Formato en tamafio oficio original
Descripcion Actividades en en papel quimico blanco y copia en

18 |operativos de lalinea A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de

Medicamentos Seguros 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 5 hojas

Acta de Formato en tamafio oficio original

verificacion de procesos en papel quimico blanco y copia en

19 | autorizados Inyectologia Anexo | A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
Acta de Establecimientos de 11 digitos, en talonario de 25
Farmacéuticos Minoristas juegos, 2 hojas
Actg dﬁ Formato en tamano oficio original
verificacion de procesos e bb .
autorizados Monitoreo de 8 PRpS QNGO afico’y sop aon

20 ; : A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
Glicemia Anexo Acta de S ;

i oo de 11 digitos, en talonario de 25
Establecimientos Farmaceuticos Limese E hoias
Minoristas o )
Acta de i vl
vafficacion  deprocescs Formato en 'ta;nano oficio ong:pal
especiales atencion farmacéutica on pape| gufmico blarico y copia en

21 b A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumeérico de
Anexo Acta de 24 ;

: e Lo 11 digitos, en talonario de 25
Establecimientos Farmacéuticos eans: 4 HoGs
Minoristas Aeges 4 )
Acta de il it s
verificacién de procesos Formato en _tar_‘nano oficio ortgl_nal
; . en papel quimico blanco y copia en
especiales Preparaciones s/ -

22 . A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
Magistrales Anexo Acta _ de 11 digitos, en talonario de 25
Establecimientos Farmaceuticos . ogs 4 i'lo‘as
Minoristas 1HEg9s: )

Acta de )
Verificacion de Areas y procesos Formato en tamario oficio original
de preparacion de en papel quimico blanco y copia en

23 | Medicamentos Homeopaticos A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
Magistrales oficinales Anexo 11 digitos, en talonario de 25
acta de Farmacias juegos, 2 hojas
Homeopaticas

Formato en tamario oficio original
\ﬁfg?i.gs;?:ié:ede en papel quimico blanco y copia en

24 : } i A demanda A demanda Acta papel quimico  azul alfanumérico
Rotulado en Medicamentos sl 4 =
Homeopéticos QE 11 dtgllo;, en talonario de 25

juegos, 1 hoja

AR
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Formato de Formato en tamario oficio original
Verificacion de en papel quimico blanco y copia en
25 | Rotulado en A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
Productos con Notificacion 11 digitos, en talonario de 25
Sanitaria Obligatoria juegos, 1 hoja
: . ' Formato en tamario oficio original
E‘;t:rxoergfgﬁg{igj S Ee}s\ﬁbnlador en papel quimico blanco y copia en
26 (Resolucién 3316 de 2019 — A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
; S 11 digitos, en talonario de 25
Resolucién Distrital 668 de 2022) juegos, 3 hojas
3 : Formato en tamario oficio original
Anexo Acta Verificacidn de S ;
Desfibrilador Externo Automatico g; p;;a;pel quimico blanco y copia en
27 |DEA (Resglucu?n 3316 de 2019 | A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
— Resolucién Distrital 668 de e : ;
digitos, en talonario de 25 juegos,
2022) :
1 hoja
Formato en tamario oficio original
o S en papel quimico blanco y copia en
28 ::Io;r:;t;g:c’:.gsg?()tseasncl;:rlEaTiara A demanda A demanda Acta papel guimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 5 hojas
fr\'lcsta cgign sanitaria con enfoque le:ﬁr’;:’?; zziaﬁsnbﬁaziﬂoy%ré%gaén
29 ke ey A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
de riesgo para establecimientos de 11 digit tal io de 25
de preparacién de alimentos oo T e
Juegos, 6 hojas
ﬁrita Cé::gn sanitaria con enfoque gf? rFr)g?)teol 22 iﬁ?gzﬁb?a%féﬂoyﬁ%gaén
30 da ﬁzs B e Eimmrdion deoq A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico
gop P de 11 digitos, en talonario de 25
carnes : :
Juegos, 5 hojas
Formato en tamaio oficio original
Acta de Inspeccién sanitaria en papel quimico blanco y copia en
31 |con enfoque de riesgo para | A demanda Ademanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
expendio de alimentos y bebidas 11 digitos, en  talonario de 25
Jjuegos, 6 hojas
Acta de Inspeccién sanitaria Formato en tamario oficio original
con enfoque de riesgo para en papel guimico blanceo y copia
32 | alimentos y bebidas en grandes | A demanda Ademanda Acta en papel quimico azul alfanumérico
superficies ' de 11 digitos, en  talonario de 25
(supermercados/hipermercado s) juegos, 7 hojas
Acta de Inspeccién sanitaria Formato en tamario oficio original
con enfoque de riesgo para en papel quimico blanco y copia en
33 |establecimientos de A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de
almacenamiento de alimentos y 11 digitos, en talonario de 25
bebidas juegos, 5 hojas
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: e Formato en tamario oficio original
g\:;a d:e Ig:pr?:sclgn Rehiana con en papel quimico blanco y copia
34 ar:qventas-de g"memos A demanda A demanda Acta en papel quimico azul alfanumérico
bl y de 11 digitos, en talonario de 25
P 3 juegos, 5 hojas
.8 —_— Formato en tamafio oficio original
Acta de Inspeccion sanitaria e :
o enfoquep do riesgo para en papel guimico blanco y copia en

35 exbondios. b | bebidas A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de

arcl::hélicas 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 5 hojas
; _— Formato en tamafio oficio original
ha de Inspeccién sanitaria con P :
enfoque {?e riesgo para plazas en papel guimico blanco y copia en

36 ikt e | cantl A demanda A demanda Acta papel quimico azul alfanumérico de

shastos 11 digitos, en talonario de 25
juegos 4 hojas
Acta de Inspeccion Vigilancia y Formato en tamano oficio original
Control higiénico sanitaria a en papel quimico blanco y copia

37 | Vehiculos transportadores de | A demanda A demanda Acta en papel quimico azul alfanumerico
alimentos y materias primas de 11 digitos, en talonario de 25
para alimentos juegos, 4 hojas
Formato de verificacion de 2 : 5 ¢
rotulado general de alimentos Formato en tamafio oficio original
materias primas Nacionales o en papel QUIMICO blapea y copd

38 ritioratas Adiivos A demanda A demanda Acta en papel quimico azul alfanumerico
{R2301ucionesy5109 de 2005 y _de 11 dfgitos_, en talonario de 25
5106 de 2011) : jusgos, 3 hojas
Descripcion actividades en Formato en tamario oficio original y
operativos de alimentos vy copia en papel quimico azul,

=2 bebidas alcohdlicas en Asdemanda Againenea fed alfanumérico de 11 digitos, en
Establecimiento talonario de 25 juegos, 2 hojas
Descripcion actividades en Formato en tamafio oficio original y
operativos a vehiculos copia en papel quimico azul,

i transportadores de alimentos y Asiornalin Aemanda fcta alfanumérico de 11 digitos, en
bebidas alcohdlicas talonario de 25 juegos, 2 hojas
Formato Diagnostico
dC: mg(l}lgw?len: : :Lid?:;?;?ng?gs Formato en tamafio oficio original y

41 | técnicos complementarios para | A demanda A demanda Acta cﬁp'a enépapel q:"m;@. azul,
almacenamiento  y/o - la”””.‘ e gg lgltoz, en
distribucion de carne y productos talonario de 25 juegos, 6 hojas
carnicos comestibles
Formato Diagnostico
Cumplimiento del decreto 1500 Formato en tamafio oficio original y

42 de 2007 y sus regf_amemas A darmerda A demanta it copia en p_apel quimico azul,
técnicos complementarios para alfanumérico de 11 digitos, en
expendio de carne y productos talonario de 25 juegos, 7 hojas
carnicos comestibles
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Acta de inspeccién sanitaria =], ES I <
con enfoque de riesgo para Forr_nato en tamar;o pf:cm original y
43 | establecimientos de Ademanda| A demanda Acta copia en papel quimico azul,
almacenamiento de carne y alfanumérico de11 digitos, en
productos carnicos comestibles talonario de 25 juegos, 6 hojas
Acta de inspeccion sanitaria Formato en tamario oficio original y
con enfoque de riesgo para copia en papel quimico azul,
i expendio de carne y/o productos Aldaimarida Ademanda G alfanumérico de 11 digitos, en
carnicos comestibles talonario de 25 juegos, 8 hojas
?c(::rﬁa ei?c:ql:zp?ﬂ?mrri]esgs mgz;z Formato en tamafio oficio original y
45 |[vehiculos transportadores de |Ademanda| A demanda Acta copia en papel quimico azul,
carne y/o productos cérnicos alfanurpénco d‘:’f 11 digitos, en
comestiblas talonario de 25 juegos, 5 hojas
Anexo Acta descripcién de Formato en tamafio oficio original y
S : i | quimico azul
actividades en operativos de fodg enpape i '
46 alimentos bebidas alcohélicas en A demanda A demanda Acta alfanumerlco de_ 11 digitos, en
establetinisnto talonario de 25 juegos, 1
hoja
Subdireccion de Vigilancia en Formato en tamario oficio original y
47 |Salud Piblica Acta de Tomade |Ademanda| A demanda A LR € B i mieo ez
Evidencia de Publicidad alfanumerico de 11 digitos, en
talonario de 25 juegos,3 hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de inspeccion vigilancia y & ;i)aapelnqmmgo b[ar;zo y |
48 |control a edificios y A demanda A demanda Acta Gic;p me’ .garzje i‘:“g' .? o
establecimientos comerciales Aaminanco de g sn
talonario de 25 juegos,
7 hojas
Formato en tamario oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
: Ty s o papel
49 Lr'il\sd;;iztzo:nhrrigel:gra;co sanitariaa | A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
5 hojas
Aot de Formato en tamario oficio original
Inspeccién Vigilancia y Control il p?pEI quimico blanco y copia en
50 |higiénico sanitaria a Ademanda| A demanda Acta pape - :
Establecimientos de Vivienda SHENEG ania a_nurnéncr_; de 11
Transitoria digitos, en talonario de 25 juegos,
6 hojas
Acta de Formato en tamafio oficio original
Inspeccion Vigilancia y Control en papel guimico blanco y copia en
higiénico sanitaria a papel
31 Carceles y Ademande A gemari o quimico azul alfanumérico de 11
centros de rehabilitacion de digitos, en talonario de 25
| menores ) juegeos, 10 hojas |
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Formato en tamafo oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
Inspeccion Vigilancia y Control papel
62 higiénico sanitaria a Salas y AR Ardieiiangs nes quimico azul alfanumérico de 11
centros de retencién digitos, en talonario de 25 juegos,
5 hojas
row e ] B el
Inspeccion Vigilancia y Control papel
53 hlglémcq sgmtarla a A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
Establecimientos educativos y digit tal iode 26
universidades o b U L
juegos,7 hojas
Formato en tamario oficio original
Acta de en papel guimico blanco y copia en
Inspeccidn Vigilancia y Control ' papel
o¢ higiénico sanitaria a Hogares et PSR A quimico azul alfanumérico de 11
comunitarios digitos, en talonario de 25 juegos,
6 hojas
Acta de
Inspeccion Vigilancia y Control Formato en tamafio oficio original
higiénico sanitaria  a en papel quimico blanco y copia en
Establecimientos con Servicios papel
= de alto impacto (Contacto y Aderranda Adomanda Actd quimico azul alfanumérico de 11
Servicio para actividades digitos, en talonario de 25 juegos,
sexuales pagadas 7 hojas
y similares)
Formato en tamafio oficio original
Knesis Totnlsar Prodiics {;gppe:?pel quimico blanco y copia en
56 :;?:rrr:";iqe?wi:gue:;:i:::rios A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
P ¥ digitos, en talonario de 25
juegos,1 hoja
Formato en tamafio oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
Inspeccién Vigilancia y Control papel
o higiénico sanitaria a ARINGARE Addpranda ne quimico azul alfanumérico de 11
Cementerios digitos, en talonario de 25 juegos,
8 hojas
Formato en tamario oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
Inspeccion Vigilancia y Control papel
88 higiénico sanitaria a Servicios Adsimansd ARBERE Acta quimico azul alfanumeérico de 11
funerarios digitos, en talonario de 25 juegos,
6 hojas
Formato en tamario oficio ariginal
Adla de z;p%alpel guimico blanco y copia en
59 Lr:s;:;ﬁgf:aﬁgggmaayocszr:itorgl A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
g digitos, en talonario de 25 juegos,
5 hojas
Formato en tamano oficio original
Acta de en papel guimico blanco y copia en
60 Iqspg;:uén V‘.g"?”"‘a y C"T’t“" A demanda A demanda Acta pape! i
higiénico sanitaria a Vehiculos quimieo azul alfanumérico de 11
funebres digitos, en talonario de 25 juegos,
3 hojas

=S
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Formato en tamafio oficio original
Actn 4o en papel quimico blanco y copia en
Inspeccién Vigilancia y Control papialpe 4 yen
81 h|g|énrco_s§mtana a . A demanda A demanda Acta quimico azul alfanuméricode 11
Establecimientos hospitalarios y S : :
o digitos, en talonario de 25 juegos,
similares :
7 hojas
Formulario Unico acta de Er?ngatgl ezfﬁri.gzﬁb? a?‘fgo cgégrir;a.ra n
inspeccién sanitaria Alos papria!p 4 ¥y cop
Re ::frtnei:i:frode R — Ademanda frdrmanda £k quimico azul alfanuméricode 11
S digitos, en talonario de 25 juegos,
consumo :
6 hojas
; Formato en tamario oficio original
Formalo Opemfivos de en papel quimico blanco y copia en
63 :g;i?igg: Gpg%ductw Juguetes- | 4omanda A demanda Acta papel
de 2018 quimico azul, sin numeracién, en
talonariode 25 juegos,2 hojas
ﬁ;taeo?:%n Vigilancia y Control eFr?rg::JEI zzit;?ggnb?a%fgoyoéggagn
64 P pRanosy A demanda A demanda Acta papel 5
empresas comercializadoras de s : 1
Soiia polablo quimico azul, sin numeracién, en
ey talonariode 25 juegos,7 hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
Inspeccion Vigilancia y Control papel
B3 Higiénico Sanitaria a Vehiculos A demanda Addeimanda - quimico azul, sin
transportadores de agua potable numeracion, en talonario de 25
juegos 4 hojas
Afiche horarios de Vacunacién i
66 Caninay Felina A demanda A demanda Afiche Papel bond de 33,5*49,5 a color
Carné de vacunacién antirrabica i Carne en propalcote 15 cm * 11,5
67 canina y refina A demanda A demanda Carné b
Acta de bl el
Inspeccién Vigilancia y Control papiip 9 yoop
= ggsgtfglggiri?:::ttizorﬁé - FRemEnge AdseRn Gl quimico azul alfanumérico de 11
e digitos, en talonario de 25 juegos,
veterinarios :
8 hojas
Formato en tamario oficio original
en papel quimico blanco y copia en
Acta IVC a establecimientos que papel
. prestan servicios a animales £rapmanda Ademanda A quimico azul alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
| 6 hojas i =
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Acta d 0 en tamafio o lmorlglnl
Ins;a:eciién Vigilancia y en palpel quimico blanco y copia en
pape
20 E:;:S:oas I DRSO Lo i e o Acta | quimico azul alfanumérico de 11
2 ql P digitos, en talonario de 25 juegos,
para animales 4hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de en papel quimico blanco y copia en
Inspeccion Vigilancia y Control papel
" Visita por tenencia inadecuada Adermnsy Prdermandd £ quimico azul alfanumeérico de 11
de animales digitos, en talonario de 25 juegos,
4 hojas
Formato en tamafio oficio original
Acta de en papel guimico blance y copia en
inspeccion vigilancia y control papel
L Visita por vectores en Ademandy Adamanga Act guimico azul alfanumérico de 11
interiores o exteriores digitos, en talonario de 25 juegos,
3 hojas
Formato en tamano oficio original
en papel guimico blanco y copia en
Formato para el seguimiento al papel
i animal agresor AAGIIRER Ademanda Agta quimico azul alfanumerico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
5 hojas
Formato en tamafio oficio original
\erificacion sanitaria de caninos ggp}:‘;s;pel Ao Bigien y copia o
74 ;;g:)e:ngnal;?]e:réte peligrosos Ley A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
e digitos, en talonario de 25 juegos,
7 hojas
Formato en tamafio oficio original
Operativos verificacion sanitaria Egp’::pe' quimise Lians0 g GopI%an
75 |de prcductos palra uso de A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
SORSHDTOARIER digitos, en talonario de 25 juegos,
5 hojas
Formato en tamano oficio original
??g(:e;:ac*tﬁioiz\;eriﬁcacién en pa?pel quimico blanco y copia en
s pape
76 | sanitaria de pro'duc!toi parauso | A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 5
y ::onsur?o ar;giaﬁ(’ nexo digitos, en talonario de 25
instrumento -17) juegos, 1 hoja
Formato en tamario oficio original
Planilla de vacunacion en papel bond blanco 6 digitos, en
T antirrabica canina y felina A dsmanda Agpreancd Actx talonario de 25
juegos, 1 hoja
Formato en tamafio oficio original
Operativos en _estabfecimie_:qtos Ezpp;pef Qi Blaned ¥ ol pdien
78 parat yenﬂcacmn de condiciones | A demanda A demanda Acta quimico azul alfanumérico de 11
RAmAnas digitos, en talonario de 25 juegos,
3 hojas
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79

Acta de visita- diligencia de
inspeccion- vigilancia y control

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel

quimico azul alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
3 hojas

80

Acta de Vvisita- diligencia de
inspeccion- vigilancia y control

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel

quimico azul alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,

1 hoja

81

Acta de visita- diligencia de
inspeccion- vigilancia y control

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel

quimico azul alfanumerico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
7 hojas

82

Acta de

inspeccion Vigilancia Ley 1335
de 2009 y

Resolucion 1956 de 2008 (acta
de humo)

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas

83

Acta de toma de muestras

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamarno oficio original
en papel quimico blanco y 4 copias
en papel guimico, primera copia en
azul, segunda copia amarillo,
tercera en rosado y 4 en verde,
papel quimico alfanumérico de 11
digitos, en talonario de 25 juegos,
3 hojas

84

Acta de toma de muestras de
aguas tratadas

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamafio oficio original
en papel guimico blanco y 2 copias
en papel

quimico, primera copia en azul y
segunda copia amarillo
alfanumérico de 11 digitos, en
talonario de 25 juegos, 2 hojas

85

Acta de notificacion de
resultados de laboratorio

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamano oficio original
en papel quimico blanco y copia en
papel quimico azul alfanumérico de
11 digitos, en talonario de 25
juegos, 1 hoja

86

Anexo Acta detomade
muestras de agua tratada

A demanda

A demanda

Acta

Formato en tamaiio oficio
original en papel quimico blanco y
copia en papel quimico azul
alfanumeérico de 11 digitos, en
talonario de 25 juegos, 1 hoja
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Acta de establecimiento

Formato en tamafio oficio
original en papel quimico blanco y

87 e A demanda A demanda Acta copia en papel quimico azul
alfanumérico de 11 digitos, en
talonario de 25 juegos, 1 hoja

: s Formato en tamario oficio
):;\:;aeg?;jénm?g::iﬁ?::;gideo original y 1 copia en papel quimico,
88 susgensién iemporal de Ia A demanda A demanda Acta arigingl = wolar, lanco, o
venta o empleode productos papel quiffieo azul, alfar)umerlco
y objetos de 11 digitos, en talonaric de 25
juegos, 4 'hojas y anexo
: 5 Formato en tamario oficio
Acta de medida sanitaria de original 1 copia an:papel quirnico,
o5 SDE’Q””d?d i A i e 4 A original en color blanco, copia en
Rzgiosrt‘:::s?ie L el papel quimico azul, alfar:lumérico
g 4 todia de 11 digitos, en talonario de 25
CRAREACH RIS juegos, 4 hojas y anexo
Acta Medida de sanitaria de Formato en tamafio oficio, original
Seguridad- y 1 copia en papel quimico, original
Decomiso en color blanco, copia en papel
0 Registro de Asiemaids Aderandn Aok guimico azul, alfanumérico de 11
cadena de digitos, en talonario de 25 juegos,
custodia en vehiculo 4 hojas y anexo
Formato en tamafo oficio
Acta de meda sankara e D RN
91 seguridad-_ Degtruccién o A demanda A demanda Acta pagel quimico azul, affant.;méﬁco
desnaturalizacion de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas y anexo
Formato en tamario oficio
Acta de original y 1 copia en papel quimico,
92 aplicacion de medida sanitaria A deraids & dednaris Acta original en color blanco, copia en

de seguridad a
establecimiento

papel quimico azul, alfanumérico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas y anexo

93

Acta levantamiento de medida
sanitaria de congelacién,
inmovilizacién o suspension A demanda A demanda Acta
temporal de laventa o
empleo de productos y objetos

Formato en tamario oficio
original y 1 copia en papel quimico,
original en color blanco, copia en
papel quimico azul, alfanumérico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas y anexo

94

Acta paralevantar o
mantener medida sanitaria a A demanda A demanda Acta

establecimiento

Formato en tamafo oficio
original y 1 copia en papel quimico,
original en color blanco, copia en
papel quimico azul, alfanumérico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 2 hojas y anexo

895

Acta de aplicacion de medida
sanitaria de seguridad en A demanda A demanda Acta

vehiculo

Formato en tamafio oficio
original y 1 copia en papel quimico,
original en color blanco, copia en
papel quimico azul, alfanumérico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 2 hojas y anexo
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Formato en tamafo oficio
Acta de Medida sanitaria de oM s imgnl. iy
96 | seguridad- Destruccion o A demanda A demanda Acta O”gmla A Ian??, e o
desnaturalizacién en vehiculo VENO LITNION fier o RanUIIoNeD
J de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 3 hojas y anexo
Formato en tamano oficio original y
Acta de para levantar mantener 1 cop:'a el;] papel qui_mico, origiTaJ
; > en color blanco, copia en pape!
97 gemd_a Sanitaria de’ A demanda A demanda Acta quimico azul, alfanumérico de 11
eguridad en Vehiculo P} : :
digitos, en talonario de 25 juegos,
2 hojas y anexo
Formato en tamarno oficio
Anexo Acta Medida Sanitaria original y 1 copia en papel quimico,
de Seguridad- Decomiso original en color blanco, copia en
s Registrg de cadena de { Aderhapda Adaiinaga A papel quimico azul, alfanumérico
custodia de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 1 hoja y anexo
Formato en tamafio oficio
Anexo Acta Medida Sanitaria original r 1 Coﬁ"a g? papel quimico,
99 |de Seguridad- Destruccion o |Ademanda A demanda Acta SHgRaleR QIR DRI, COpE Al
desatiiasinh papel quimico azul, alfan_umenco
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 1 hoja y anexo
Anexo Acta Medida Sanitaria Formato en tamario oficio
de Seguridad- Congelacion original y 1 copia en papel quimico,
Inmovilizacion suspension original en color blance, copia en
dog temporal de laventa o Ademanda Hhgetania At papel guimico azul, alfanumérico
empleo de productos vy de 11 digitos, en talonario de 25
objetos juegos, 1 hoja y anexo
Formato en tamafio oficio
Anexo Acta Medida Sanitaria original y 1 copia en papel quimico,
de Seguridad- Decomiso original en color blanco, copia en
0! Registrg de cadena de d Adeiranda Adomanga Aeid papel quimico azul, alfanurﬂéﬁco
custodia en vehiculo de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 1 hoja y anexo
Formato en tamafio oficio
Wevsico Rota Medids  Ganitaria crigingl yl.r 1 coplia eb? papel qujmico,
102 |de Seguridad- Destruccién o | A demanda A demanda Acta STyinahSn 6919 anTo, Sopia on
Desnaturalizacién en vehiculo pagpel i azdl & fanlumerico
de 11 digitos, en talonario de 25
juegos, 1 hoja y anexo
Anexo Acta levantamiento de Formato en tamafio oficio
medida sanitaria de seguridad original y 1 copia en papel quimico,
de congelacidn inmovilizacion original en color blanco, copia en
v suspension temporal de la A-demanda Adsranda Aetd papel quimico azul, alfanumérico
venta o empleode de 11 digitos, en talonario de 25
productos y objetos juegos, 3 hojas y anexo
104 | Sello congelacién A demanda A demanda Acta Formatc;;r"legfvr;l)aga ?::::;3‘ papel
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! Formato en tamario oficio, papel
105 | Sello clausura A demanda A demanda Acta e
: Formato en tamafio oficio, papel
106 | Sello de seguridad A demanda A demanda Acta alivasive g 1 finta
Suspension de trabajos o Formato en tamafio oficio, papel
L servicios Adermandd /N deiranta Aot adhesivo a 1 tinta
Formato de atencion de quejas 5 5 ;
e S Formato en tamafio oficio sin copia
108 sg;’ :ixrg?r?;c;:?unc;::rtamln30|én A demanda Ademanda Acta en papel bond blanco, 2 hojas
Formato de atencion de quejas
por exposicion a contaminacion Formato en tamafio oficio sin copia
9% del aire en unidades G RSN e en papel bond blanco, 3 hojas
habitacionales
110 Formato general pfg‘atenclién a Ad d Ad q ik Formato en tamario oficio sin copia
g?eer{:zop:r exposicion a olores emanda emanda cta en papel bond blanco, 3 hojas
Formato de atencion a quejas - _ :
111 | por estructura A demanda A demanda Acta Fo;r:at: i? éi::;?aﬁiz'oasg.‘;zp'a
eléctrica y de comunicaciones pap i J
Formato de atencion de quejas Formato en tamafio oficio sin copia
142 por ruido Rt Adultetig Aéia en papel bond blance, 3 hojas
113 Formalo qe.?tenﬁ?n dedquejas AT ndsrrandS At Formato en tamafio oficio sin copia
angaizposmlon iy i en papel bond blanco, 3 hojas
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01 VEA 1 Formato Asentimiento

Formato en tamafio oficio sin copia

T Menores 14 afios Aire 2025 Ademgngi Adenaids Ath ‘en papel bond blanco, 2 hojas
115 Ezt;\\g Ig‘fmg nﬁi;zzt?\ﬂiiores 5 A demanda A demanda Acta FO;!‘:&S:pzT ;2;“;2;?12??55;1;?13
0 | BRI E e [Acumnes| Aconance | pon | e oot o
117 | Doevaiansia Nfoe 6 2 14 2025 |Ademanda | A demanda A28 Fog: E;;taapeerl] ey E?aﬁﬁﬁi,"ssﬁq"o};i‘m
118 é;r:;iﬁt?rzigr?trcnatfgmado Adulto | Ademanda | A demanda Acta Fogr‘]“;‘)‘;’p‘z? éf)’::ﬁfaﬁ:‘;‘f;;"oj‘;osF’m
Aire 2025
fig [MVER docloleste | sdomandn | Acoranda,. ||| Ao, | FommEice et of s o
e O N I oty
121 ZRZJ;:;E e e | sasgsnnn ). el Acta F";’:‘:jgpi’r‘ ;Zr:jg?aﬁigifssL’;;zpia
05 VER-5 Encuesta De Calidad Aderaanis A dermahda Abia Formato en tamario oficio sin copia

128 Del Suefio y Somnolencia 2025

en papel bond blanco, 2 hojas
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12 VER-12 Encuesta 2 Ieas e
Formato en tamario oficio sin copia
123 | Antecedentes de Salud A demanda A demanda Acta en papel bond blanco, 3 hojas

Adolescentes 2025

14 VER-14 Cuestionario b8l :
124 | Cleveland de Somnolencia Ademanda | A demanda Acta F";’:a‘;’ e?.ﬁ?ﬁﬁ?a‘;ﬂﬁ"’;i,”of?ﬁ'a
Adolescentes 2025 pape | ]

03 VEREM 3 Consentimiento A demands A domanda Aok Formato en tamafio oficio sin copia

189 Informado REM 2025 en papel bond blanco, 2 hojas
04 VEREM-4 Encuesta De i o :
B : Formato en tamarfio oficio sin copia
126 | Sintomas No Especificos Por A demanda A demanda Acta en papel bond blanco, 3 hojas

Radiacion 2025

ADJUDICACION: TOTAL X PARCIAL ___

NOTA 1: Para el célculo del presupuesto oficial, la entidad realiza una estimacién basada en la necesidad
inicialmente identificada. Por tal motivo, las cantidades y requerimientos, pueden disminuir o aumentar y no
obligan, en modo alguno a la Subred, a adquirirlas en su totalidad ni deniro de un periodo determinado ni durante

el plazo total de ejecucion del contrato.

En ese sentido y acorde con lo dispuesto en el paragrafo del arficulo 969 del Cédigo de Comercio que dice que
“la capacidad o la necesidad ordinarias de consumo seran las existentes en el momento de efectuarse el pedido’,
es pertinente aclarar que la ejecucion del presupuesto oficial estimado, respondera a las necesidades de consumo
evidenciadas por la Subred, las solicitudes realizadas por el supervisor del contrato y los bienes efectivamente

suministrados.

NOTA 2: El contratista, a su riesgo y costo podré entregar items de mejor caracteristicas a fas minimas
determinadas en el presente proceso, sin que por ello se aumente el valor del item ofertado dentro de la propuesta
inicialmente presentada, previa autorizacién del supervisor del contrato.

NOTA 3: En el caso de requerir items adicionales en el marco de la ejecucién del contrato a celebrar, la Subred
Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., debera realizar un Estudio de Mercado, a efectos de determinar y
validarlas condiciones del segmento y/o mercado objeto de analisis. En consecuencia, el solo requerimiento y
cotizacién presentada no configuran modificacion de las condiciones contractuales, hasta tanto no se tenga el
resultado del Estudio de Mercado efectuado y se realice la correspondiente modificacion del contralo.

2. VALORES AGREGADOS: El interesado podra ofrecer valores agregados, los cuales se entenderan
incluidos dentro del valor cotizado, que seran a titulo enunciativo: mantenimiento, servicio post venta, garantias,
certificaciones y/o registros, disponibilidad del bien o servicio.

y
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3. PRESENTACION DE COTIZACION

Para ser tenida en cuenta, la propuesta econémica debe ser diligenciada en la plataforma transaccional SECOP
Il, atendiendo las indicaciones de la Agencia Colombiana de Contratacion Publica — Colombia Compra Eficiente
(CCE), en su GUIA PARA PRESENTAR OFERTAS EN EL SECOP Il y, acorde con lo sefialado en el documento
Anexo (instrucciones para presentar oferta y/o cotizacién en la plataforma Secop [l), que hace parte integral del
presente proceso de contratacion.

En ese sentido, la propuesta deberd ser diligenciada sefialando expresamente el valor total de cada item
relacionado en numeral 1. ESPECIFICACIONES TECNICAS E INFORMACION DE REFERENCIA. Dicho valor

debe incluir IVA cuando aplique,

Sin perjuicio de lo anterior, para facilitar su evolucién econémica, el proponente debera completar la informacién
requerida en el formato adjunto (Anexo No. 5 - Econémico) no obstante, de no coincidir o evidenciar
inconsistencias uno y otro, se preferira la informacién relacionada en el SECOP Il.

Su verificacion (evaluacién) se realizara revisando de manera detallada tanto el valor unitario ofrecido por cada
item, asf como tal en la oferta realizada. En todo caso los valores unitarios ofertados, no podran superar los
valores de referencia unitarios establecidos en el EM-177-2026 al que hace referencia la presente

invitacion.

Para todos los efectos la propuesta deberd presentarse de manera TOTAL por cada uno de los grupos del
proceso. En consecuencia, el contrato a celebrar derivado del presente proceso sera adjudicado de manera

TOTAL.

NOTA 1: La propuesta debera ser presentada de manera organizada, conforme a la numeracién establecida en
cada uno de los criterios de evaluacion relacionados en los numerales 9.7 (Juridicas) 9.2 (Técnica) 9.3 (Sarlaft)
10 (Financiera, cuando aplique); del presente documento y de acuerdo a las casillas asignadas en el cuestionario

electrénico del SECOP [I.
4, PRESUPUESTO Y/O FORMA DE PAGO:

El valor estimado del contrato, correspondiente a CINCUENTA Y CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE
($54.000.000), bajo la modalidad de demanda abierta durante el plazo proyectado, incluido VA (si aplica) y todos
los costos directos e indirectos, tasas, impuestos y contribuciones asociados a la celebracién y ejecucion del
contrato. Segln el Certificado de Disponibilidad (CDP) No. 719 con fecha del 22 de mayo de 2026.

La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., realizara los pagos por bien o servicio efectivamente
prestado o entregado por el contratista, dentro de los TREINTA (30) DIAS CALENDARIO siguientes contados a
partir de la presentacion de las facturas, previa certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por el
supervisor del contrato y sujeto al Plan Anual de Caja (PAC) mensualizado, la cual deberd acompanarse de la
acreditacion de pago de los aportes al Sistema General de Seguridad Social en Salud — Pensién — Riesgos
Laborales, ademas del cumplimiento de los demas requisitos que por ley estan establecidos.

PARAGRAFO. No obstante, para efecto del pago se tendra en cuenta el flujo de caja de LA SUBRED NORTE
E.S.E.

5. GARANTIAS

El oferente que resulte adjudicatario independientemente del valor de su oferta, debera constituir péliza a favor
de Entidad Pablica con régimen privado de contratacién, con los siguientes amparos:
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Cumplimiento del contrato 10% del monto del contrato. Igual al plazo del contrato y cuatro (04) meses mas

Calidad y correcto
I e 10% del monto del contrato. Igual al plazo del contrato y cuatro (04) meses mas

Nota 1: Las garantias respectivas, deberan ser publicadas en la plataforma SECOP Il con el respectivo soporte
de pago.

6. LUGAR DE EJECUCION:

La entrega del mantenimiento, soporte y bolsa de horas de desarrollo objeto del presente proceso se realizaran
en la (las) Unidades de Prestacién de Servicio de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., de la
manera que sea indicada, previo acuerdo con el supervisor del contrato.

7. VALIDEZ:
La validez de la cotizacién debera ser minimo de dos (02) meses.
8. PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

El plazo de ejecucion del contrato serd por el término de hasta DOS (02) MESES, contado a partir de la fecha de
suscripcién del Acta de Inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento contractual.

9. SUPERVISOR

La supervision del contrato resultante sera ejercida por el DIRECTOR (A) DE GESTION DEL RIESGO de la
Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., o quien delegue el Ordenador del Gasto

10. CRITERIOS DE EVALUACION HABILITANTES:

*Nota: No aplica para proveedor/distribuidor exclusivo, proveedor/distribuidor tnico autorizado en el territorio
nacional o proveedor por validacién técnica.

Para la verificacién de la capacidad del proponente, ya sea unién temporal o consorcio, se tendra en cuenta el
cumplimiento de los requisitos de experiencia, técnicos, juridicos, financieros y de SARLAFT establecidos como
habilitantes en el presente documento. Todos estos requisitos tienen como proposito seleccionar la oferta mas
favorable para la Subred y seran evaluados de la siguiente manera:

11.1. CRITERIOS DE EVALUACION JURIDICA (CUMPLE — NO CUMPLE)

Los documentos relacionados en esta verificacion, deberan ser presentados de manera organizada, en una sola
carpeta denominada “DOCUMENTOS JURIDICOS”, numerados y nombrados, consecutivamente conforme a la
siguiente especificacion, de acuerdo a si es personal natural o persona juridica:

1. Carta de presentacion de la propuesta 1. Carta de presentacion de la propuesta

i.a?ueggﬁcado de registro en Camara de Comercio como Persona 2. Certificado de Existencia y representacion legal.

3. Registro Unico Tributario (RUT) 3. Registro Unico Tributario (RUT)

4. Regisiro de Informacion Tributaria (RIT) 4. Registro de Informacion Tributaria (RIT) J
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5 Certificacion de estar a Paz y Salvo con los aportes al Sistema . 5. Certificacion de estar a Paz y Salvo con los aortes aISistema de
de Seguridad Social en Salud, Pensiones y Parafiscales Seguridad Social en Salud, Pensiones y Parafiscales

6. NIA 6. NIA

7. Certificado de Antecedentes de Responsabilidad Fiscal 7. Certificado de Antecedentes de Responsabilidad Fiscal

8. Certificado de Antecedentes Disciplinarios 8. Certificado de Antecedentes Disciplinarios

9. Certificado de Antecedentes Judiciales 9. Certificado de Antecedentes Judiciales

10. Certificado de Medidas Correctivas 10. Certificado de Medidas Correctivas

11. Certificado del SIRI — Procuraduria General de la Nacion. 11. Certificado del SIRI — Procuraduria General de la Nacion.

12, Fotocopia de la cédula de ciudadania 12. Fotocopia de la cédula de ciudadania

13. Compromiso Anticorrupcion. 13. Compromiso Anticorrupcion.

14. Cerlificacién de no encontrarse incurso en ninguna de las | 14. Certificacion de no encontrarse incurso en ninguna de las
causales de inhabilidad e incompatibilidad causales de inhabilidad e incompatibilidad

15. Documento de conformacion de consorcio o unién temporal | 15. Documento de conformacién de consorcio o unién temporal

16. N/A 16. Registro Unico de Beneficiarios Finales: — RUB
17. Certificacion Bancaria 17. Certificacion Bancaria

18. Anexo 9. Carta De Manifestacion Mipyme 18. Anexo 9. Carta De Manifestacion Mipyme

19. Anexo 8. Aviso Limitacion Mipyme 19. Anexo 8. Aviso Limitacién Mipyme

Nota 1: Cuando los documentos sean expedidos en el extranjero, éstos deben expedirse conforme a las normas
vigentes (art. 480 del C.Co. y demas normas concordantes). Los documentos oforgados en el exterior deben estar
oportunamente consularizados o apostillados al momento de presentar la propuesta, es decir, los documentos
consularizados o apostillados en fecha posterior al cierre generaran inadmision de la propuesta.

Nota 2: Las personas juridicas sin animo de lucro deberén estar inscritas ante la Subdireccién Distrital de
Inspeccion, Vigilancia y Control de Personas Juridicas sin Animo de Lucro de la Secretaria General Alcaldia

Mayor.

Nota 3: En caso de consorcio o union temporal deberan aportar el documento respectivo de constitucién en los
términos solicitados, y deberén acreditar que su término de duracién no podra ser inferior al plazo de ejecucion
del contrato y fres (3) afios mas. Asi mismo, se debe presentar el certificado de existencia y representacion legal
de cada uno de sus integrantes, cumpliendo con los requisifos exigidos. Tratandose de consorcios, uniones
temporales, deberdn anexar el documento de conformacion correspondiente, el cual debera reunir los siguientes
requisitos:

o Expresar sila participacion es a titulo de Consorcio o de Unidn Temporal, El documento debera consignar
los términos que regiran la Unién Temporal o el Consorcio, esto es: duracién, i) objeto, iii) porcentaje de
participacion de cada uno de sus miembros, iv) Porcentaje de participacién de estos en la ejecucion del
contrato, v) elementos que no podréan ser modificados sin el consentimiento previo y escrito de la
supervision.

= Expresarque la duracién del Consorcio o de la Union Temporal, no podréa ser inferior al plazo de ejecucion
del contrato y tres (3) afios mas.

o Designar en forma expresa, el nombre del representante de la Union temporal o consorcio o y el de su
suplente con los respectivos documentos de identificacion y con s facultades.

o Lsle proceso de seleccion se adelanla bajo las condiciones de la plataforma SECOF I, por tanlo, en caso
de presentar la propuesta bajo la figura de proponente plural (CONSORCIOS O UNIONES
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TEMPORALES) se deberén realizar todos los tramites de la propuesta por medio de la plataforma
mencionada. Para el efeclto, se informa que existe una guia de Colombia Compra Eficiente que podra
encontrar en el siguiente link:
https:/iwww.colombiacompra.gov.co/sites/cce_publicffiles/cce_documentos/20170323_guia_proponente
_plural_version_revisada.pdf

Se entendera por propuesta conjunta, una propuesta presentada en consorcio o union temporal. En tal caso se
tendra como proponente, para todos los efectos, el grupo conformado por la pluralidad de personas y no las
personas que lo conforman individualmente consideradas.

NOTA 4: El Registro de Informacién Tributaria (RIT), debe cumplir con lo pactado en el Acuerdo 469 de 2011 del
concejo de Bogota, Decreto 352 de 2002 Alcaldia Mayor de Bogota, D.C. y la Resolucién 219 de 2017 Secretaria
Distrital de Hacienda.

11.2. CRITERIOS DE EVALUACION TECNICA: (CUMPLE — NO CUMPLE)

Los documentos relacionados en esta verificacién, deberan ser presentados de manera organizada, en
una sola carpeta denominada “DOCUMENTOS TECNICOS”, numerados y nombrados, consecutivamente
conforme a la siguiente especificacion:

El resultado de la verificacion técnica sera de cumple o no cumple y no se le asigna puntaje, dependiendo del
resultado de la evaluacion de cumplimiento de los requisitos habilitantes establecidos en el presente documento

para seleccionar la oferita mas favorable.

Nombre o razdén social del contratante

(publico o privado)

B. Nombre del contratista

C. Fecha de iniciacion y de terminacion del
contrato (si aplica)

D. Valor del contrato

m

Objeto del contrato.

C. Suscrita por funcionario/empleado
competente.

Nota 1: La entidad se reserva el derecho de solicitar cualquier informacién adicional para la comprobacion de la
experiencia a acreditar.

Nofa 2: Sera potestativo de la Entidad solicitar a los proponentes los siguientes requisitos que se consideren
necesarios y pertinentes

a) La Subred Norte E.S.E. podra en cualquier estado en que se encuentre el proceso de seleccion, verificar
o solicitar ampliacion de la informacion presentada por el oferente para la acreditacion de la experiencia.
b) Cuando en la certificacion mediante la cual se pretende acredifar experiencia se encuentren también
relacionados bienes y/o servicios de caracteristicas disimiles a la requerida en el presente numeral, se

tendré en cuenta tnicamente la experiencia correspondiente a la solicitada en el presente proceso de
seleccién.

Nota 3: Cuando el proponente pretenda acreditar la experiencia y demas requisitos habilitantes juridicos y
financieros con documentos que reposan en la Subred Norfe E.S.E., por haber sido aportados en otros procesos
de seleccién, sera responsabilidad del proponente informarle a la Entidad de tal situacion con la indicacion
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expresa del numero de proceso en el cual los aporté, bien sea que se trate de un requerimiento hecho por la
misma Entidad o no. En todo caso, esta solicitud debera presentarla hasta antes de la fecha y hora limite para
subsanar definida en el cronograma, so pena de no ser tenida en cuenia.

Nota 4: |.a Subred Norte E.S.E. se reserva el derecho de revisar y verificar los documentos aportados, asi como
de verificar el cumplimiento a cabalidad de los contratos que el oferente aporte.

Nota 5: Los contratos verbales no seran tenidos en cuenta para acreditar experiencia.

Notia 6: Para el caso de proponentes extranjeros sin sucursal en Colombia, la acreditacion de su experiencia seréa
verificada directamente por la Entidad en los documentos presentados conforme a las reglas definidas en este
numeral, aplicando las condiciones de apostille y consularizacion definidas en el Capitulo | de este documento.
En el caso de proponente plural cualquiera de los miembros podré acreditar la experiencia solicitada en este

numeral.

Nota 7: La Subred Norte E.S.E. se reserva el derecho de verificar o solicitar los documentos y aclaraciones que
considere convenientes, relacionadas con la acreditacién de la experiencia. Sin embargo, en el caso de que un
proponente o cualquier otro interesado cuestione la veracidad o legalidad de los documentos presentados por
otro proponente, debera remifirse a las autoridades judiciales para que estas se pronuncien al respecto, habida
consideracion de que la Subred Norts £.5.E. carsce de competencia para pronunciarse y decidir al respecio.

Lo anterior, sin perjuicio de las causales de rechazo previstas para el presente proceso, referentes &
inconsistencias que imposibiliten la seleccion objetiva v que no puedan serresueltas por los proponentes y cuando
verificada la informacion, esta no corresponda a la realidad.

11.2.1 OTROS CRITERIOS TECNICOS (HABILITANTE)

1. Carta suscrita por el representante legal, donde certifique que los elementos objeto de contrato cuentan con
las especificaciones técnicas requeridas, contenidas en la descripcion del bien a contratar. Ver anexo 1 para
especificaciones del bien o servicio solicitado.

2. Carta suscrita por el representante legal, donde certifique que los elementos objeto de contrato son nuevos
y no remanufacturados.

3. Documento suscrito por el representante legal, donde se compromete que, en caso de ser adjudicado el
contrato, realizara la induccidn técnica para el manejo de los insumos objeto de contrato.

4. Anexar ceriificacion de experiencia de minimo uno (1) y hasta tres (3) coniratos ejecutados con entidades
publicas o privadas debidamente suscritas por el representante legal, cuyo objeto debe ser igual o de
similares caracteristicas al objeto de la presente solicitud y que sumadas sean iguales o superiores al
presupuesto oficial. El proponente también podra acreditar la experiencia allegando copia de minimo uno (1)
y hasta tres (3) contratos ejecutados con entidades ptblicas 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.

11.3. SARLAFT — FACTOR HABILITADOR

SARLAFT/PADM/SICOF. En consecuencia, con la presentacién de la propuesta se entendera otorgada la
autorizacidn para realizar esta verificacion. Las propuestas de proponentes plurales, sus integrantes, apoderados
y representantes no podran encontrarse reportados en el Sistema de Administracién del Riesgo de Lavado de
Activos y de la Financiacion del Terrorismo — SARLAFT/PADM/SICOF, verificacién en listas vinculantes o de

control.

Sistema de administracion de lavado de activos y de la financiacion del terrorismo — Formato Unico de Vinculacion
Persona Natural y/o Juridica.
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El proponente, y sus integrantes en el caso de proponentes plurales, sus apoderados, representantes,
accionistas, asociados o socios y miembros de junta directiva, no podran encontrarse reportados o inmiscuidos
en investigaciones de cualquier tipo (penal, administrativa, etc.) relacionadas con actividades ilicitas, corrupcion,
soborno, lavado de dinero y delitos fuente o financiamiento del terrorismo, o fuesen incluidos en listas de control
como las de la ONU, OFAC o en ofras listas o bases de datos nacionales o internacionales relacionadas con

actividades ilicitas, fraude o corrupcion.

Los proponentes con la presentacion de la propuesta y/u ofertas, debera diligenciar y relacionar el Anexo
correspondiente para SARLAFT/PADM/SICOF y allegar la siguiente documentacion:

1. AP-GF-F-23-03 Formulario para el conocimiento del cliente o contraparte - empresa; en cumplimiento a
lo establecido en la Circular Externa No. 009 -2016 Y No. 005-5/2021 de la Superintendencia Nacional de Salud

(Anexo entregado por la Subred).

Nota: EI AP-GF-F-23-03 Formulario para el conocimiento del cliente o confraparte - empresa se debe
diligenciar en su totalidad, no dejar espacios en blanco, en caso de que no aplique diligenciar (N/A).

Si se acttia mediante apoderado, debera adjuntar poder debidamente otorgado con reconocimiento ante notario
publico.

El proponente con el diligenciamiento y suscripcion del formato mencionado, manifiesta de manera expresa, que
la informacién aportada verbalmente y por escrito, relacionada con el Sistema para la Administracion del Riesgo
de Lavado de Activos y Financiacién del Terrorismo — SARLAFT, es veraz y verificable, y se obliga de acuerdo
con lo establecido en la Parte | Titulo IV, Capitulo 1V de la Circular Basica Juridica. Asi mismo, es deber del
proponente, una vez esté vinculado con la entidad (adjudicatario), debera actualizar una vez al afio, la
documentacién e informacion aportada que exija la Subred para el conocimiento del cliente, dando cumplimiento
a las disposiciones contenidas tanto en el Manual SARLAFT de la Entidad y las Circulares de la Superintendencia
Financiera de Colombia expedidas con posterioridad a la entrada en vigencia del referido Manual; asi como, todos
los deméas documentos e informacion que la Subred estime pertinentes.

Igualmente, el proponente se obliga a: (a) Actualizar una vez al afio, la documentacién informacién aportada que
exige la Subred para el conocimiento del cliente, dando cumplimiento a las disposiciones contenidas tanto en la
Politica SARLAFT de la entidad de conformidad con lo establecido en la Parte |, Titulo IV, Capitulo 1V de |a Circular
Basica Juridica y normas que la modifiqguen y adicionen. (b) Suministrar la informacién necesaria para dar
cumplimiento a las disposiciones contenidas en la Resolucion 060 referente al acuerdo entre los gobiernos de
Colombia y EEUU para el cumplimiento fiscal internacional e implementar el intercambio automatico de
informacion respecto a la ley FATCA y Resolucién 119 de 2015 referente al intercambio automatico de informacion
para efectos fiscales de conformidad con el estandar de la OCDE, emitidas por la Direccion de Impuestos y
Aduanas Nacionales DIAN para el programa de cumplimiento de intercambio de informacion fiscal el cual
establece la obligacién de recolectar y reportar la informacién requerida. En consecuencia, la Subred esta
facultada legalmente a compartir los datos de este formulario y/o ofra informacion financiera respecto de sus
cuentas, con la Direccion de Impuestos y Aduanas nacionales DIAN o con la autoridad competente definida por

el Gobierno Nacional.

Para tal efecto los proponentes podran consultar los lineamientos de la Subred nacionales DIAN o con la autoridad
competente definida por el Gobierno Nacional.

2. Estados financieros del Ultimo periodo disponible, expedidos de conformidad con las normas vigentes,
certificados y/o dictaminados segun sea el caso. (solo los obligados llevar contabilidad).

3. Certificado de Existencia y Representacién Legal o Documento Equivalente: Mediante el certificado de
existencia y representacion legal, la Subred verificara la capacidad juridica de la sociedad como de quien la
representa. Para tales efectos, tendré en cuenta la identificacion de la sociedad, duracion, representante legal y
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sus facultades y que el objeto social de la firma oferente esté directamente relacionado con el objeto propuesto
en el presente proceso de seleccidn. El proponente debe presentar el certificado de existencia y representacion
legal expedido por la Cdmara de Comercio, en donde conste que su duracion no es inferior a la Vigencia del
contrato y un (1) afio mas y que su objeto social sea suficiente para poder ejecutar el objeto del presente proceso
de seleccidn. Sila propuesta es presentada por un consorcio o unién tempaoral, cada uno de sus miembros debe
presentar de manera independiente el anterior certificado expedido no superior a treinta (30) dias calendario de
anterioridad a la fecha de la diligencia de cierre del presente proceso de seleccion.

4. Fotocopia declaracion de renta del dltimo periodo gravable declarado.

5. Registro Unico Tributario - RUT: El proponente debera presentar fotocopia del Registro Unico Tributario —
RUT y si la propuesta es presentada por un consorcio o unién temporal o, cada uno de sus miembros debera
presentar de manera independiente el anterior documento.

6. Registro Unico de Beneficiarios Finales: ~ RUB: El proponente deberd aportar el Registro Unico de
Beneficiarios Finales, Registro que se lleva a cabo ante la DIAN vigente y en firme expedido, de conformidad con
el articulo 16-17 de la Ley 2155 de 2022 y articulo 12 y 13 de la Ley 2195 de 2022. El RUB debe encontrarse
vigente, es decir, haber sido renovado en el término legal establecido, La informacién renovada en el RUB,
correspondiente al registro a través del cual las personas juridicas y estructuras sin personeria juridica o similares
deben suministrar la informacion de sus beneficiarios finales. Debe adquirir firmeza dentro del téermino de traslado
del informe de evaluacién que corresponda a cada modalidad de seleccion, para asi poder ser subsanada por el
proponente y tenida en cuenta por la Entidad Estatal. Asi las cosas, para que el contenido actualizado del RUB
pueda ser tenido en cuenta por la Entidad Estatal es necesario que adquiera firmeza dentro del término de traslado
del informe de evaluacién que corresponda a cada modalidad de seleccidn, tal como lo establece el articulo 5 de

la Ley 1882 de 2018.

Nota 1: ;Quiénes no estén obligados a suministrar informacién en el Registro Unico de Beneficiarios Finales —
RUB?

Entidades, establecimienios u organismos publicos, entidades desceniralizadas (con excepcion de las
sociedades de economia mixta) y las sociedades nacionales en las que el cien por ciento (100%) de su

participacion sea ptblico.

Embajadas, misiones diplomaticas, oficinas consulares, organizaciones u organismos internacionales acreditados
por el Gobierno Nacional.

Nota 2: En caso de no contar con el certificado de Registro Unico de Beneficiarios Finales — RUB, el proponente
podra cumplir con este item juridico requerido, allegando certificacion expedida por el representante legal o quien
haga sus veces, en donde manifieste y cerlifigue gue la implementacion del RUB se encuentra en tramite, en
concordancia a los plazos establecidos en la Resolucion 1240 de 2022 proferida por la DIAN, en donde estipula
que los destinatarios tuvieron plazo hasta el 31 de julio del 2023 para entregar el Registro Unico de Beneficiarios
Finales — RUB. Igualmente, con el compromiso que, en evento de ser favorecido en el proceso de seleccién, debe

allegarlo, para la legalizacion del contrato.

Nota 3: En caso de no contar con el certificado de Registro Unico de Beneficiarios Finales — RUB, por no exigencia
de la norma, debera aportar certificacion expedida por la DIAN o su respectiva justificacion.

7. Documento que certifique la composicion societaria de la empresa firmado por el representante legal y/o revisor
fiscal: Debe especificar los nombres, cedula y porcentaje de participacion de cada uno de los socios.

8. Fotocopia del documento de identidad (CE, CC, PP) del representante legal.

12. EVALUACION ECONOMICA: (100 puntos al menor valor) (No subsanable)
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Para todos los efectos, se entendera como oferta econémica, los valores diligenciados en el campo de
cuestionario en la plataforma SECOP |l como en el anexo Excel adjunto a la presente invitacién a cotizar, cuyos
valores unitarios deben coincidir y solo se tendran en cuenta las propuestas que hayan sido HABILITADAS en la
verificacion juridica, técnica, experiencia y financiera segun aplique. Por ende, se solicita:

a) Presentar propuesta econémica (anexo 5. econémico) en donde se especifique el valor unitario, IVA'y
valor total de cada uno de los bienes y/o servicios ofertados segun corresponda.

b) La propuesta debe ser firmada por el Representante Legal o quien haga de veces.

c) ElProponente en el Anexo de la oferta econémica debera manifestar expresamente que acepta la forma
de pago dentro de los treinta (30) dias siguientes a la radicacion de la factura

La calificacién de precios sera equivalente a un puntaje de cien (100) PUNTOS maximo.

La entidad procedera a verificar aritméticamente las propuestas, y teniendo en cuenta los valores se realizara la
evaluacién econémica donde se tendra en cuenta la propuesta de menor valor ofertado ya sea total o parcial por
item, incluido el IVA (si aplica), para el presente proceso “PRESTAR EL SERVICIO DE SUMINISTRO DE
FORMATOS IMPRESOS PARA EL REGISTRO DE INSPECCION VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO EN
LOS ESTABLECIMIENTOS E INSTITUCIONES DE LAS LOCALIDADES INTERVENIDAS POR LA SUBRED

DE SERVICIOS DE SALUD NORTE ESE”

En este criterio de evaluacién se tendrd en cuenta la propuesta que resulte més favorable para la Subred
Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E. se le asignaran 100 puntos, y a las demas proporcionalmente de
acuerdo al siguiente modelo matematico:
f(x) = 100 (a/x)
Dénde: a: el menor valor de las propuestas

x: el valor de la propuesta evaluada
f (x): el puntaje que se asigna al proponente que presenté el valor x en la propuesta.

NOTA 1: Se verifica que el valor ofertado no supere los valores establecidos en el estudio de mercado ni el
presupuesto asignado.

NOTA 2: Se evaluaré de acuerdo a las guias de Colombia Compra Eficiente sobre la artificialidad de precios.

NOTA 3: Seran de exclusiva responsabilidad del oferente los errores u omisiones en que incurra al indicar el valor
total en la oferta econémica, debiendo asumir los mayores costos y/o pérdidas que se deriven de estos.

13. CRITERIOS DE DESEMPATE

En caso de empate en el puntaje total de dos (2) o mas propuestas, se aplicaran los siguientes criterios de
desempate, en su contrato:

a. Cumplimiento del mayor numero de criterios de desempate contemplados en el articulo 35 “Factores de
desempate” de la Ley 2069 de 2020 “Por medio de la cual se apoya el emprendimiento en Colombia"

b. Mecanismo de sorteo aleatorio del que disponga La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., en
el momento de desarrollar el desempate; para lo cual se realizara citacion a través de medios virtuales o

presenciales segun el caso.
14. CAUSALES DE RECHAZO DE LAS OFERTAS Y/O PROPUESTAS
Las propuestas seran rechazadas cuando se presente cualquiera de las siguientes situaciones:

« Cuando no se presente la informacion en la forma requerida y ello sea necesario para la comparacion de
las propuestas.

2
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15.

Cuando no se alleguen con las propuestas los documentos e informacién requerida de tal manera que no
se pueda efectuar la evaluacion o no se presenten las aclaraciones solicitadas dentro del plazo sefialado
para el efecto.

Cuando el proponente o alguno de sus integrantes se encuentre incurso en alguna de las causales de
incompatibilidad o inhabilidad previstas en la Constitucién o en la Ley.

La presentacion de varias ofertas o propuestas por parte del mismo proponente por si o por interpuesta
persona o la participacién de una misma persona en mas de una propuesta.

Cuando existan evidencias de que el proponente ha tratado de interferir o influenciar indebidamente en el
analisis de las propuestas o la decisién de adjudicacién.

Cuando se compruebe inexactitud en la informacién suministrada por el proponente y ella no sea aclarada
satisfactoriamente dentro del término fijado para ello o cuando se encuentren inexactitudes, incongruencias
o inconsistencias en la informacién, los documentos o las certificaciones acompanadas, que no puedan ser
aclaradas y ellas sean requeridas para habilitar.

Cuando la propuesta se presente en forma extemporanea o se deje en un lugar distinto al indicado en los
términos de referencia.

Modificar durante la etapa precontractual los porcentajes de participacién de los integrantes del Consorcio
o Uniones Temporales y su integracion.

DECLARATORIA DESIERTA:

La Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., podra declara desierto el presente proceso, mediante
comunicado oficial por medio de la plataforma SECOP I, cuando no se presente propuesta alguna o ninguna
cumpla con las condiciones sefialadas en este documento. Dicha declaracion solo procede por motivos o causas
que impidan la escogencia objetiva de un contratista.

16.

MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA:

De conformidad con la Resolucién No. 0766 de 2024 “Por el cual se adopta el Manual de Contratacién”, y en
virtud del Estatuto de Contratacion, Acuerdo 026 de 2024, en consideracion al valor estimado el contrato y a la
fecha de presentacion de la Solicitud de Bienes y/o Servicios, la modalidad de seleccién del contratista sera la de
INVITACION A COTIZAR en aplicacion del procedimiento del Manual de Contratacion.

Cargo Funcionario / Contratista Nombre Firma
Aprobado por: )
Director Contratacién ANA TATIANA QUINTANA TORRES i 0 7£

Lider de Bienes y Servicios

Proyecto: ;
Contratista de Bienes y Servicios LAURA JULIANA BETANCOURTH GARZON
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Revisado por: CINDY ELIZABETH ROJAS NEIRA W
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