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Solicitud cotizacion - Asesoria para el programa de IAAS SDS
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FORMATO SOLICITUD DE COTIZACION IAAS.xlsx;

Buenas tardes, cordial saludo.

De conformidad con lo establecido en el Plan Anual de Adquisiciones de la Secretaria Distrital de Salud - SDS para la presente vigencia, la entidad requiere
suscribir un contrato con un tercero, cuyo objeto es: “Contratar la asesoria para el programa de prevencion, vigilancia y control de las infecciones asociadas a la
atencion en salud, contencion de la resistencia antimicrobiana y programa de optimizacion de antimicrobianos y otros eventos en alerta nacional e internacional
en el Distrito Capital”.

En este sentido, lo invitamos cordialmente a participar en el estudio de mercado que se busca adelantar. Para ello, solicitamos amablemente su colaboracion
presentando su cotizacion, la cual debera diligenciarse inicamente en el formato adjunto, conforme a las especificaciones técnicas alli contenidas.

Para el envio de la cotizacidn, se solicita tener en cuenta las siguientes consideraciones:

- Remitir el formato de solicitud de cotizacion en PDF, completamente diligenciado y firmado, sin ningun tipo de modificacion.

- Las especificaciones técnicas incluidas en el formato hacen parte integral de la solicitud de cotizacidn, por lo que se recomienda su lectura detallada.
- La cotizacion debe incluir todos los impuestos de ley a que haya lugar.

- En caso de no cotizar alguno de los items citados, se solicita indicar la razén en el cuerpo del correo.

- Si tiene inquietudes, puede remitirlas por correo electrénico antes de la fecha limite, con el fin de realizar las aclaraciones correspondientes.

- Verificar que exista correlacién entre las cantidades, los valores unitarios y los valores totales.

- Finalmente, no incluir valores con decimales ni centavos, Unicamente en nimeros enteros y totalizados en cada columna.

Agradecemos enviar la cotizacion a nombre de la Secretaria Distrital de Salud, hasta el 01 de abril del 2026, a los siguientes correos electrénicos:

DHenriquez@saludcapital.gov.co
YNmunoz@saludcapital.gov.co

MGaitan@saludcapital.gov.co

Su colaboracién es importante para nosotros y para la ejecucion del proceso contractual a ejecutar.
Cordialmente,

Marysol Gaitan Ardila
‘ Direccién Epidemiologia, Andlisis y Gestion de Politicas en Salud
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