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Con &l fin de dar cumplimiento al proceso de Gestion de Contratacion para la E.5.E. IMSALUD, se presenta el estudio previc, el cual
| constituye parte integral y una heramienta de diagnostico, soportado en los siguientes documentos:

ADJUNTO _

No: TIPC DE DOCUMENTO “X" [ WA ANEXO0S !

| 1 | CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL % |

2 |JUSTIFICACION DE LA NECESIDAD X .

CERTIFICADO DE VIABILIDAD PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES ~

3 [PAA X ! :
4 | CERTIFICACION VIABILIDAD ALMACEN

. § | CERTIFICACICN VIABILIDAD FARMACIA X 3

 § | ESTUDIO ECONOMICO .

7 |MATRIZ DE RIESGOS ]

‘ CERTIFICADO DE INEXISTENCIA O INSUFICIENCIA DE
8 | PERSONAL DE PLANTA

o~ 9 |ACUERDO AUTORIZACION VIGENCIAS FUTURAS

" 10 | ACUERDO AUTORIZACION ESPECIAL JUNTA DIRECTIVA

11 | ESTUDIO DE PREFACTIBILIDAD —=— o

12 | ESTUDIO DE FACTIBILIDAD : el
13 [PLANOS ,
14 | DISENOS |
15 | CALCULOS .
16 | LICENCIAS

17 | AVALUD |

18 |OTROS

¥ _ I JUSTIFICACION Y CONCRECION DE LA NECESIDAD :
L ESE IMSALUD. conforme al acuerdo 087 de 1899, es una Empresa Social del Estado, que de acuerdo con ka Ley 100 de 1993 art
164, constituye una categoria especial de entidad plblica descentralzada, con personetia juridica, patrimanic propio ¥ aulonomia |
administrativa, mediante |3 cual el Municipio de San José de Clcuta presta el servicio piblico de salud en forma directa, en los
terminos establecidos en la Ley 10 de 1990 an. 1.

| La ESE IMSALUD ofrece servicios de salud primarios y complementarios, humanizados y de calidad, comprometida con la poblacion |
iy general, centrada en |a seguridad del paciente, la familia, el trabajador y el medio ambiente, a través de talento humano calificado |
7 con formacian continua y sostenibilidad financiera.

La atancién en su Red Prestadora de servicios como Empresa Social del Estado de prmer nivel de atencion, y complementanos tiene
spis Unidades Basicas de Atencion, por lo cual debe cubrir dichos servicios con personal que desarrolle actividades en coordinacion
cue los haga eficientes y acordes a las politicas institucionales y que permita atender en forma oportuna y eficaz los servicios de
acuerdo a los estindares de atencion

% confinuacin, se presentan las UBAS con sus respectivas IPS de toda la red de atencidn y su ubicacian geografica:
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#~ De conformidad con lo establecido por el arliculo 184 de la Ley 100 de 1993 y su Decreto Reglamentario 1876 de 1994, las Empresas '
Sociales del Estado se constituyen en una categoria especial de entidad piblica, descentralizada, con personeria juridica, patrimanio
siopio y autonomia administrativa, creadas y reorganizadas por ley, o por las Asambleas Departamentales o por los Concejos
Jdistritales o municipales, segin el nivel de organizacion del Estado a que pertenezcan

Como ente descentralizado, debe dar cumplimiento a los fines del Estado, consagrados en la Constitucion Macional en el articulo 2
¢/’ “Son fines del Estado: Servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garaniizar fa efectividad de los principios,
derechos y deberes consagrados en la Constitucion, facilitar la participacion de todos en las decisiones gue los afectan y en la vida |
econdmica, politica, administrativa y cultural de la Nacion, defender Ia independencia nacional, mantener la integridad temitorial, y |
| asequrar la convivencia pacifica y Ia vigencia de un orden justo.”

En ese contexto. ka actividad administrativa de la empresa se encuenira enmarcada por los principios de economia, eficiencia y
aficacia. por 1o cual la ESE IMSALUD prepende por la ejecucion de sus fines y objetivos en una forma ordenada y racional, y a traves
de su presupuesto orienta su pofitica de funcionamiento e inversion, y establece programas de obras, semvicios y fomente a la
eficiencia, 1o que constituye una parte fundamental de su Plan de Desarrollo, todo dirigido a la consacucion de sus fines

|
#~ La ESE IMSALUD, tiene como objsto la prestacion de servicio de salud, como un senvicio publico a cargo del estado ¥ como parie
integrante del Sistema de Sequridad Social en Salud, en tal senfido, le comesponde garantizar & sus usuanios, calidad, eficiencia y
cportunidad en la prestacion de los servicios de salud a su cargo, para ko cual debe adquirir dispositivos médicos para cumplir con fal
fir

Es asi como en procura de dar la continuidad a Ia prestacion en los diferentes servicios, con calidad, eficiencia y pportunidad, en cada
Jria de las IPS de la red de la ESE IMSALUD se requiere de la adquisicion de los siguientes dispositivos médicos mieniras se surle ia
atapa precontractual de la wencia 2026,

In. OBJETO DEL CONTRATO
' SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICOS PARA LA ATENCION INTEGRAL DE PACIENTES EN LA ESE IMSALUD
118 OBLIGACIONES
1, Descontar los impuestos que se generen del contrato.
DBLIGACIONES 2. Pagar el valor de este contrato en forma y tiempos pactados
GENERALES DEL | 3 Certificar el cumplimiento del contrato
CONTRATANTE: 4 Comegir los desajustes que se puedan presentar y acordar mecanismos y procedimienios
pefinentes para precaver o solucionar rapida y eficazmente la diferencia o situaciones Itigiosas que

llegaran a presentarse.

5. Proyectar el acta de fiquidacion dentro de los términos pactados.
B. Verificar que el confratista presente las certificaciones sobre el cumplimiento del pago de seg uridad
social y para fiscales, conforme lo perpetuado en el Art. 50 de la ley 783 de 2002,
1. Concurmr cuando sea solicitado y responder ks requerimientos a que haya lugar.
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OBLIGACIONES
GEMERALES DEL
CONTRATISTA:

OELIGACIONES
CSPECIALES DEL
COUNTRATISTA:

NATURALEZA DEL

CONTRATO:

| 9 Mantener contacto con LA ESE IMSALUD para evaluar la calidad de los bienes.,

|3, Cumplir plenamente las obligaciones generadas del presente confrate y aguellas que se
| desprendan de su naturaleza, conforme la normatividad vigente de derecho privado que le sea
| aplicatie.

|4 Certificar a la ESE IMSALUD el paga de los aportes de sequridad social del CONTRATISTA, de
| conformidad con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, en concordancia con €l
articulo 1° de la Ley 828 de 2003.

5. Atender oporiunamente los requerimientos del supervisor ¥ suscribir con inmediatez todos los
documentos que se deriven de |a relacian contractual.

1} Los medicamentos deben ser entregados en empagues oniginales de fabrica, con las etiquetas o '
ratulos integros, perfectaments legibles.

| 2)  Se debera presentar certificado de buenas prachicas de manufactura expedido por el INVIMA, tal
coma lo recomienda la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), asl como cumplir con los
mecanismos de control de calidad y las normas legales y reglamentarias vigentes en |z matena

3 Presentar el registro sanftanio expedido por el INVIMA acorde con la normatividad sanitana legal
vigente en materia de dispositivos medicos.

4y Las eniregas se haran de acuerdo a los requenmientos de la institucidn en un plazo maxima
posterior a la confirmacion de pedido de cinco (5) dias habiles,

5) En caso de presentar inconvenientes en el suministro de algiin producto contratade, se
debe informar con un maximo de tres (3) dias calendaric posterior a la selicitud para la
decision pertinente sin afectar la prestacion del servicio de salud, en caso contrario se
iniciara el proceso de incumplimiento de conformidad a lo establecido en el Manual de
Contratacion de la ESE IMSALUD.

) Encaso de que el registro INVIMA respectivo no este v e el contratista debera anexar a
la factura el respectivo oficio del | con la autorizacion de rotar el producto hasts
agotar existencias.

7) Las entregas deben realizarse en el almacén de la ESE IMSALUD en el harario establecdo
(lunes a jueves de 7:30 a 11:am y de 2:30 a Spm; viemes de 7:30 a 11:am y de 2:00 a 4:00 pm)
con 1a factura debidamente diligenciada, la cual debe contener: REGISTRO INVIMA VIGENTE,
LOTE Y FECHA DE VENCIMIENTO.

&) Entregar los pedidos de acuerdo a las solicitudes realizadas por el senicio farmacéulico y
facturar de acuerdao al contratd.

9} Cuando la mercancia requiera cadena de frio, tener en cuenta el horano de recepcion para evitar
que se pierda |a cadena de frio y por ende no se pueda recibir el producto,

10} Despachar las cantidades solicitadas de acuerdo a los pedides reakzados.

11) Los productos entregados deben tener una fecha de vencimiento minima del 75% de su vida
itil, despachos con fechas de vencimiento mencres a 75% de su vida Uil deben ser concenados
con el servicio farmacéutico y anexar carla de compromiso para cambio Mano a mano en Caso de

la no rotacian del mismo.

|12} Si el proveedor despacha medicamentos con fechas cortas sin | autorizacién del servicio

farmacéutico, la ESE IMSALUD no se hara responsable del tramite de devolucion del

. mismo y la factura no se radicara hasta tener la respectiva NOTA CREDITO.

|13} El contratista debe comprometerse a bnndar ap0yo tecnoldgico (en caso de sed requerda de
manera explicita por la instilucion) para el programa de farmacovigilancia y en el analisis causal
de eventos adversos de la ESE IMSALUD.

14) En caso de que el producto ofertado genere residucs de manejo especial, el proveedor debe
garantizar |a loglstica inversa del mismo y coordinar dicho framite (procedimiento) con las areas
pertinentes.

15) El contratsta no enfregara producios en envases deteriorados, con defectos de fabrica y/o

== wencidos = )

. SUMINISTROS

IV, ESPECIFICACIONES TECNICAS

DISPOSITIVOS MEDICOS
Av. Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San José de Cucuta L
Norie de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980 v
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' Con base en la expenencia insfitucional, los reportes de eventos adversos y de tecno vigilancia, se requiere &l cumplimiento minima de |

las siguientes especificaciones técnicas:

MEMS |  CODIGO | DESCRIPCION UNDAD | CANTIDAD | DBSERVACIONES
'

1 151802058 AGELER Hlpﬂﬂﬁ?.\llﬂ.ﬁ. 14X iing D FEEEI,EI-LEEE:;JIE#D\'
) . 13500 FICHA TECNICA Y

2 151802060 AGLUA HIPODERMICAZDG X1 | unidad e EEih
AGUJA HIPODERMICA 206 X 1 . 12500 FICHA TECNICA ¥

3 151802061 12 (e DE SEGURIDAD
7 i AGUIA Hupunfgmcn BVBHA | e 4500 F&“ﬁgﬁﬁg
_ R AGLUA HIFGOERMICA 236 X 1 7500 FICHA TECNICA ¥

5 151802063 "2 s DE SEGURIDAD
AGLIA HIPODERMICA 76 6 % . 9000 | FICHA TECNICA Y

8 151802064 2 tenidiad DE SEGURIDAD
4GUJA HIPODERMICAS 216G X : 16000 FICHA TECHICA ¥

d TERRC0N: 1 Mk OE SEGURIDRE
) . 45 FICHA TECHICA ¥

- e - =l

Tt ELEOD0N HOSPITALARID ; ] FICHE TEGMICA Y

: s Rallo 454 g i DE SEGURIDAD
3 450 FICHA TECNICA Y

il 0I0N22 ALGODON LAMIMADD Sx5 uradad DE SECURIDAD
%00 FICHA TECNICAY

1 100300111 ALGODCN TORUNDAS X 500G |  pequets Lot
2| S7074BIGZIEIE AMBL ADULTO i L FEEEH;E_};ESQ:':":;
& FICHA TECNICA Y

1 V00303101 AMEL NEONATAL uridad e
. 30 FICHA TECHIGA ¥

14 100303102 AMBU PEDIATRICO unidad iRt
o A FLICADORES/MADERA COM 5250 FICHA TECHICA Y

15 | GBIGISHDOBZALE | ) oonon pAGUETE XZOUND | PRl DE SEGURICAD
B JALENGUA DE MADERA 2100 FICHA TECNICA ¥

16 QU PAQUETE X 20 UND st DE SEGURIDAD

BALOK HIDROSTATICO PARA
1 100300151 HEMCRRAGIA POSTRARTD | wnidad . FICHA TECNICA ¥
AR OE SEGURIDAD
b .
BATA MANGA CORTAS PARA 0000 FICHA TECNICA ¥
18 | 159802044 BACIENTES | urwdexd DE SEGURIDAD
BATAMANGALARGA | | T
15 151802105 ANTIFLUSDO DESECHABLE unidad G FE%H;ETGEEIQ:E‘:D"
CON PUNDG |

Av. Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San José de Cucuta

Morte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980
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20 151802264 h%ﬂﬁlﬂm“ il ]éﬂ FEEEH;'ETGEL?;E;
2 151802239 O e | e S i
_22 i 151@32251_._ BOLSA URIMNARLS X 2000ML unidad = FB%HQEESSE:DY
| o | BOIH'IE-[;IE:I;IEUE TS | o | FE:E”SEEESSE::TE
i | oot | ceNWCACONGMRM | s | T8 | FEHATERNCAY
RECIEN MAGIED AZUL
5 | e | ooeweooomm, | owe | % [PORXor
L | RECIEN NACIDO ROSADO B i
P 10030130 | BURETROL DE 150 ML widad o F[I:EEHQEIJEE;EJ
[ ] | e
] 27 siseae | CABESTRILLD MMOVILIZADOR | uidad he b et
P CABESTRLO WIOVLEAOOR | i | 79 F&H;Egmgﬂnv_
T 29 _7&:22:: | “ﬂ%@”&ﬁﬁﬁgﬁﬁf’“ unidad s | FBEEH;ETGELEE::;
| n 003017 | CANULA DE—GLIEDELLNI:I-D aricad " e iead
M 10030113 CANULA DE GUEDELL No. 1 unidad * F&H;EEESQE:D?
! 12 10030800 CANULA DE GUEDELL Mo, 2 unigad L HUCEHQEE:;ﬂ;
13 1:0;-:?&1_ | CANULA DE GUEDELL ho. 3 U , FBEEH;ET-:;ESS::?J
‘ 3 1ms-,_mm4 CANULADE GUEDELLNo.4 |  unidad . oAy
P P e P
:ﬁ_ _| ;24:41'-3-113- __-:am;_: NASAL ADULTD unidad I-E-m_— FECEngrGEE;uE::&r
Cn | e | onsuen | e | © | EHEEY
: ET ‘ AD00037 | CANULANASALPEDIATRICA |  unidad - FECEH&TGESSE::;
(s | emam omeme | o | | RNEE
I
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CATETER INTRAVENDSO N . 600 FICHA TECNICA ¥
o 151802244 e urided DE SEGURIDAD
| ENOSO N , 15000 | FICHATECHICAY
f 151802230 MR unidad DE SEGURIDAD
P NOSO N® , 20500 | FICHA TECNICA ¥
P ey | CAHEINIINE uridad DE SEGURIDAD
- : | -
ATETE Ne _ 24000 FICHA TECNICA Y
4 159802274 PAFETER AT RN unidad LE SEGURIDAD
CATETER INTRAVENDSO N* . 7500 FIGHA TECHICA Y
4 151802220 246 Ui DE SEGLRIDAD
CATETER UMBILICAL EN PUR 1 FICHA TECHICA ¥
| 4= 0030043 MONILUMEN DE 2.5 FR « 30 uridad DE SECURIAD
£
| CATGUT CROMADD 20 AGUJA | 1] FICHA TECNICA Y
46 1003040 REDONDA 12 CIRCULD DE 35 gopre DE SEGLRICAD
38 inim HEBRA 90 oms O MAS
GCATGUT CROMADD 30 AGLIA a1 FICHA TECHICA Y
41 0030041 REDONDA 142 CERCULC DE 25- schre DE SEGURIDAD
#7mm HEBRA 70 cms O MAS
CATGUT CROMADO 410 AGUJA NE FICHA TECMICA ¥
48 10030047 REDOND# 12 CIRCULODE25- | sobre ' OE SEGURIDAD
27 HEBAA 70 oms O MAS I
. - B ] B
[
CATGUT CROMADD S AGLUA 54 FICHA TECHICE
48 AD0A005S REDONDA 12 CIRCULODE 25- | spbre DE SEGURIDAD
| 27mm HEBRA 70 cms O MAS
, 15 FICHA TECHICA Y
o= 100300220 CIRCUITOS ADULTOS unidad DE SEGURIDAD
‘ N 1 375 FICHA TECNICA ¥
| & 10030044 CLAMP LMBILICAL unidad OE SEGURICAD
I I | -
- _
CLERHEXIDING EN SOLLICION 37 FECHA TECKICA Y
52 10000196 | LA AL bZ% 120 A 150ML | T GE SEGURIDAD
_ B0000 FICHA TECNICA Y
53 151802274 CONDONES LUBRICADOS unidad DE SEGURIDAD
COMOS DES.E':H.I!IELEE PARA 7 22500 FICHA TECHICA Y
‘ 54 161802275 ATOSCORID unidad DE SEGURICAD
, CUELLD INMOVILIZADCR e = FICHA TECNICA ¥
S L CERVICAL (PHILADELFIA) DE SEGURIDAD
. . GLELLD INMCVILIZACOR _ 1 FICHA TECNICA Y
56 151802122 CERVICAL PEDIATRICO unidad DE SEGURIDAD
(THOMAS)
| CUELLD ORTOPEDICC _ 7 FICHA TECNICA ¥
57 151802268 ADULTO CERVICAL uridexd DE SEGURIDAD
| AUTOAJUSTABLE ~
CUELLOORTOPEDICO | 7 FIGHA TECHICA ¥
- 151800255 PEDIADRICO CERVICAL unidad DE SEGURIDAD
| AUTORJUSTABLE ,

Av. Libertadores Mo. 0-124 Barrio Blanco, San José de Cucuta

Norte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980
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OE SINFECTANTE DE :
; SUPERFIZIES DE . a75 FICHA TECHICA Y |
55 84802243 COMPOSICION frasco DE SEGURIOAD
GLUTARALDEHIOC AL 0.4%
FORMALDEHIDG
DETERGEMTE LI NEUTRO
X COMCENTRADD PARA unidad a2 FICHA TEGHICS Y
i tHet SUPERFICIE HOSPITALARIAS DE SEGURIDAD
, | INHOLORO XSO0 ML
DETERGENTE LIDUIDG
: NELTRO COMCENTRADD i Sdip FICHA TECHICA Y
| | HOSPITALARIAS INHOLORD
DETERGENTE NG IGHECD, - E1CHA TECHICA ¥
. LUBRICANTE,
62 FTOTIBITTONS ANTICORROSIVD, Y rasco DE SEGURIDAD
CETRIMIDA AL 1% X 1000 ML
- . DETERGENTE -
| POLIENZIMATICS CON Ui FICHA TECHICAY |
&3 100335 |  ACTIVIDAD PROTECLITICA, Irasco DE ;EGLIHIEIF-D
LIFCLITICA ¥ AMINOLITICA X
i | 1000 ML
| DISPOSITIVO DE SUJECION 52 FICHA TECNICA ¥
l 54 10030114 ADLLTO - KT - unidad DE SEGURIDAD
. DISPOSITIVO DE SWECION . 52 FICHA TECHICA ¥ |
| 8 | 003014 PECIATRICD - KIT - s | DESEGURIDAD
I i . i | FICHA TECNICA Y
“ o DISPCSITIVD E:Ir:ITP.ﬂ.UIEH KO v o el
—
ELECTRODO ADULTD 7 EECHA TECHICH ¥
67 ’ 154507183 DESFIBRILADOR COMEN uridad DE SECURICAD
| WODELD 55
ELECTRODD ADULTD PARA 4 FICHA TECHICA Y |
& | 15107204 | DESFIBRILADOR CUMEDICAL |  wnidag OE SEAURDAD |
SYSTEM MODELD CU-HD | '
. | ELECTRCOD ADULTO PARA 18 FICHA TECHICA ¥
1] 151507965 DESFIBRILADCH MINDEAY unidad OE SECURICAD
MCDELD BEMEHEART D3
| -
ELECTRODO ADULTO PARA 4 FICHA TECHICA ¥
o | 1507 DESFIBRILADOR SCHILLER unidad BE SEGURIDAD
I I WMODELC FRED EASY
| —— - —_ -1 4 |
! ELECTRODD PEDMATRICO 4 FICHA TECMICA Y
M 15186765 DESFIERLADOR COMEN unidad DE SEGURIOAD
MODELOSS ) i)
ELECTRODO PEDIATRICO ) T
PaRA DESFIBRILADOR GU . H '
R 151807208 MEDICAL SYSTEMMOQELD | ‘" DE SEGURIDAD
| CL-HD1
| by 4 FICHA TEGNICA ¥
PARA DESFIBRILADCR ;
L MINDEAY MODELD unidad O SEGURICAD
RENEHEART D3 i L

Av. Libertadores No. 0-124 Bamo Blanco, San Jose de Cucuta
Morie de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784880 //';
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— |
| ELECTRODO PEDIATRICO
i PARA DESFIBRILADOR . i FICHA TECHICA ¥
7| 151807178 SCHILLER MOOELD FRED el DE SEGURIDAD
EASY
SE—— _ — . A 1
ELECTRODOS ADULTO PARA
15 | 154807305 DESFIBRILADOR PHILIPS uradad ! FEGEH;EE;&J
| MODELD DR =
\ | wosasss | eisomonosaouros | wis | 0| FCATESNCAY
| | —
ELECTRODOS PECATRICD
o 159807300 PARA DESFIBRILADOR urited ! FE&EEH QE‘E:;EJ
PHILIPS MOODELD DF 100
=1 L S =4
‘ 8 10030014-008 ELECTRCOOS PEDIATRICOS Lnidad 12 FE%FLQEEELII:F:EADY
a EQUIPO DE MACROGOTED |
g A0000 FICHA TECHICA Y
T 151602252 COM 'l"-‘iL".l'Uill.!P.H:lE:lE PRSI DE unidad DE SEGURIDAD
| . EQUIPC DE MACROGOTED 1425 FICHM TECHICA Y
80 | 157402944 EOTORROTEGIDO uridad DE SEGURIDAD
| ECuPCDE MICROGOTED
il 151802260 CON VsLVULA DE PASD DE unidad sl FEGEH;EEE;%F
‘ = AIRE
ESPARADALPD i w2 FICHA TECHICA ¥
o w 100300118 HOSFITALARIO TUSO e O SEBURIDAD
} EXTENSION DE ANESTESIA 2250 FICHA TECNICA ¥
83 151802944 WDULTD unidad DE SEGURIDAD
| e "
B EXTENSION DE ANESTESIA T3l FICHA TEGHICA ¥
B 15180285 PEQIATRICO unitjzd OE SEGURIDAL
FIIADOR PARA CITOLOGI - 262 FICHA TECNICA Y
BS 151802257 SPRAY % 350 ML o DE SEGURIDAD
FRASCO RECOLECTOR DE - 35250 FICHA TECNICA Y
| 86 77112001 ORINA unidad DE SEGURIDAD
B 100300122 PAQUETE X5 UND sebre OE SEGURICAD
‘ 88 7707228361632 | GASA HOSPITALARIA ROLLO uriidad e F&H;ET;L?;%Y
GASASESTERILES FAx TS
| 89 1516025647 CM PACUETE DE TELA unidad e FII:ICEH;ETGESSS:J
. TEJDA =
GEL COMDUCTOR DE
) 10030045 ULTRASONIDO FRASCO DE frasca ¥ FII]I:I:EH;E]I!-EELEI:FPIJI:TJ.E:J
. 240 & Z50ML o I b
AEL PARA DESINFECCION DE |
| HE00ML

Av. Libertadores Mo. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucula

Morte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980 /e
hitp/;www.imsalud.gov.co
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Aty GESTION DE CONTRATACION Version: 04
.'..
SﬂlUd ( ESTUDIO PREVIO Fecha: 01/06/2023
T T 1. | | I |
GELPARS LA DESIMFECCION ) } |
1 A CLOREXDINA ALCOHOLICA | i E DR SEGURIDAD
BOLS ¥ 1000ML
I — e R R
o | | cnmmems | o | 7| regme
| e | oymmms | w | W ooy
o | wwm | owmmeas [, | W |y
T s i GUANTES E;;E:lljs wEsK | _MI i 7% | F&H;Eégjﬁr?gf.uv
o | e | commmaRrs |, | @ | mowroe
. |
100 100300300 I GUANTES ESEEEJLEE N T.0X pai 000 Fll:lcEH;E EL-:I:FE\JIE::; l
= ] —
I 01 | Q0002 | GLANTES [SEIEE?LEE M. 80K o Al F[I:[;EH;.E'LEIE.RI'-;I&DH‘
| “-E i;mmz GUANTES ESTERLES 60X ;nm w0 FE%HEIES;::B:E
wa | Tossssomery | CUMVESNTRLOTALAL | o 37 FICKA TECNICA Y
g — e
- G BUEHTE%:;TEE[RLL;E--—EIE [ % | H;%I;E'Ig%;}:é;‘?
;B gmmg R GUIA DE IHTUFB:L::IDH ADULTO nidad 300 FIIJEI:EH;E'I'GEL[II:RNIEE:DT
w | e | Mg | e | 7|l
= | amcmmonn | L | | roumey
_ - I_HISDP':'EF'J’-HAELMUESTRED .
| 1 00900023 | . ACION OF PROCESODE | " "R SEGURIDAD.
LIMPIEZA
10 1003026 HOUA PARA BISTURINa, 15 | usida 2 FE%”;‘ETSESS%"

Av. Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucuta
Morte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980
http/ www.imsalud.gov.co
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GESTION DE CONTRATACION

ESTUDIO PREVIO

odigo: CON-P-01-F-08
Version: 04

e

Fecha: 01/06/2023

| 2250 FICHA TECHICA ¥
e 151802248 HUMIDIFICADOR DE OXIGEND | umidad O D
- i 300 FaGHA TECHICA Y
112 | ITOT 244810056 IMHALDCAMARS ADULTO uriidiad [E SEGURIDAD |
-— | —_— = —— — — - ! !
W3 | TITMAAI073 | NHALOCAMARA PEDIATRIC |  unidad 0 et
JABON GUIRURGICO DE .
AMELIA ACCION ANTISEPTICA po! FICHA TECNICA Y
14 100300100 4 BASE DE CLORHERXIDINA Bolsa DE SEGURIDAD
DIGLUCONAT X 1000 ML
| JARBON CURURGICO DE
o AMPLA ACCEIN ANTISERETICA | . B0 FICHS TECHICA Y
1" 151802235 A BASE DE CLORHERXIDINS | 9° BE SEGLRIDAD
DIGLUCONAT
JERINGA DE 1 ML CON AGUJA . 10500 FICHA TECNICA ¥
he L TG XA uriad DE SEGURIDAD
JERINGA DE 10 ML CON ; 5000 FICHA TECNICA Y
| 9% 151802215 | AGULA 216 X1 12 tnidad DE SEGURIDAD
— — i = . |
. ) JERINGA DE 2 ML CON AGUJA W00 EXCHA TECNICA Y
g 10030002 2GX112 urisad DE SEGURIDAD |
JERINGA DE 20 ML CON . 1500 FICHA TECNICA ¥
" 100300010 AGUJA 216 X 1172 Lanictec DE SEGURIDAD
JERINGA DE 2 ML CON AGUJA RS FICHA TECNICAY |
L. 100300016 | 165112 uridad DE SEGURIDAD |
- — |
| o JERINGA DE 5 ML CON AGUIA . Ba000) FICHA TECNICA Y
| ™ il NG X1 112 izt | DE SEGURIDAD
| i e e —— e e -
| JERINGA DESD ML CON 205 FICHA TECHICA ¥
L | 7708481795808 | LG X1 12 N DE SEGURIDAD
| KIT CITOLOGIA TALLA L (E1 ki S
123 10300156 detie contener: Cepiio utidad i FE‘:EHE"ETGESSE"D*
cilokgice Espaculy vaging - )
| CKIT CITOLCSIA TALLA M [El kit
124 100300158 debe conlener: Capilo uniclad ] FE%HQETEEUCE:EEJ |
| cilciagon, Especuo vagin
s ; . :
KIT CITOLOGIA TALLA S (E1 kit
125 100300157 dabe coniener Cepila ridad T FE:EH;ELEL%E::J
eitoltgico Especulo vagin
| )
KIT CE INMOVILIZACION § 7 FICHA TECHICA ¥
w2 | 11y ol uridad S e
| |
| = .
[ : 2250 FICHA TECNICE ¥
| 127 151BI2022 LLAVE OF TRES VIAS unidad | DE SEGURIDAD
— = - _— ! ——
|
SR MAMGUERA PLASTICADE | 75 | FICHA TECNICAY |
128 L SUCCICH ESTERIL 2 METROS | U108 | DE SEGURIDAD
i -
I MASCARA DE ORIGEND . 75 FICHA TECNICA Y
129 | 100300159 ADULTO uniad DE SEGURIDAD
|

Av. Liberiadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucuta
Narte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784980
hitpd www.imsalud.gov.co
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o . | |
MASCARA DE DXIGEND CON WZE FIGHA TECNICA ¥ |
TP —— ‘ AESERVORIO ADULTC unédad | DE SEGURIDAD
|
] e ! - |
| S MASCARA DE OXIGENO CON ' 73 FICHA TECNICA ¥ |
i I RESERVORIC PEDIATRICA | 1o DE SEGURIDAT
| | = " ias Ml |
T2 MASCARA DE OXIGEND 22 FICHA TECNICA Y
132 pLERE Ak BEDIATRICA uredod DE BEGURIDAL
MASCARA LARINGEA N° 1.0 . 75 FICHA TECNICA ¥
133 100300216 LESECHARLE wtickad DE SEGURIDAD
1
MASCARA LARINGEA N* 2.0 . 52 FICHA TECNICA Y
s i K
MASCARA LARINGEA N* 4.0 i 0 FICHA TECHICA Y
136 1515022265 AEAECUAR B uridad DE SEGURIOAD
MASCARA LARINGEAN® 5.0 o FICHA TECNICA ¥
137 151802227 PEEECHARLE wnided DE SEGURIDAD
118 [yl MASCARS VENTURIADULTO uridad " F&HQEE;E\J
= - S —_—— e - 1 L —— — )
MASCARA VENTLIRI | = T FICHA TECNICA ¥
1 L PEDIATRICA ke DE SEGURIDAD
MICROPORE DE 2 PULGADA ; B7S FICHA TECNICA Y
140 151802247 54 X S00CM) unidad DE SEGURIDAD
-— ! —
NYLON MONOFILAMENTO 210 .
1 10030175 AGLLIA CORTANTE4SCM 3B | sobre e it
1540 HEBRA 70 cms O MAS '
} e - S
| NYLON MONOFILAMENTO 30 3
12 000056 | AGUJAGORTANTEIRIGMM |  sobwe i O By
| HEBAA 70 cns O MAS
WYLOK MONGFILAMENTO 41
e 100300108 | AGUJACORTANTE4SCM3E | sobee T | RETERE
| 19MM 700 cms O MAS
VLGN MONGFILAMENTO 80 | | % ey |
144 130055 AGUJA CORTANTE 45CM 318 Bo0e W F&"QFEF;T'[E:J :
1A 70 cms O MAS -
L = —]
KYLON MONOFILAMENTO 80
145 151602256 | AGUJACORTANTEIBIGMM | sabee o i P Y
, HEBRA 70 cs O MAS
2 FAREL ECOGRAFD TERMICD . 75 FICHA TECNICA Y
146 151805401 DE ALTA DENSIDAD uridad DE SEGURIDAD
i = . — — - ==
| :,' i
147 151802251 | PARCHE OCULAR uridad : FBCEHQEE:%:;
PEROXIDD DE HIDROGEND AL 3 FICHA TECNICA ¥
148 1410094 20% n DE SEGURIDAD

Av Libertadores Mo, 0-124 Barrio Blanco, San José de Clcuta

Norte de Santander-Colombia, Teléfone (7) 5784980

http/-www.imsalud gov.co
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wil : 2
s 1: GESTION DE CONTRATACION Version: 04
& -- ;
S GlUd \ | ESTUDIO PREVIO Fecha: 01/08/2023
et B | S
S — R
oot 725 FICHA TECHICA ¥
MONEFILAMENTD 30 AGUIA
% 10300143 REVERSD CORTANTE 38 obre DE SEGURICAD
CIRCULD 24mm HEBRA 4
y RECIBIENTE [TBC) PLASTICO . 16500 FICHA TECNICA ¥
| s oM CON CAPACIDAD 0 e | Umeed DE SEGUAIDAD
— i - ' —|
| = , RECOLECTOR MATERIA 7500 FICHA TECNICA ¥
it 18 FICHA TECNICA ¥
2 AGLUA CORTANTE 38 HA
152 151802284 | eieis o io mm HEBRAd5ams | S0E DE SEGURIDAD
O MAS
SEDA NEGRA TENZADA 410 . _—
. oy AGLJA CORTANTE 38 FICHA ;
s IBIZIEE | o Roul020 mm HEBRA 48ems | S0 DE SEGURIDAD
| l [ O MAS ]
[ | s |
SEDA MEGRA TEMZADA 54 @ = 5
AGUJA CORTANTE 38 Ha, TECKICA Y
L 802268 | e 020 mm HEBRAdSOmS | DE SEGURIDAD
O MAS
‘ | SEDA NEGRA TENZADA 610 o o o
AGUJA CORTANTE 38 1 A TECMICA
158 100300108 | Cipcilo 12 mm HEBRA d8cms | O DE SEGURIDAD
, , O MAS
|—- 1 - . - — —
e o cET PARA NEBLULIZAR : 1500 FICHA TECMICA Y
Bl el ADULTO kiod DE SEGURIOAD
— { |8 R B
SET PARA NEBULIZAR ; 2825 FICHA TECHICA Y
| L e PEDIATRICO i DE SEGURIDAD
| SISTEMA CERRADO DE . 4 FICHA TECNICA ¥
L 100300151 DRENAJE TORACICO ymdad DE SEGURIDAD
L 1.r. SONDA DE SUCCION GON ; @ FIGHS TECHICAY |
o it VALVLLA # 14 l¥head DE SEGURIDAD
I 'S
[ o EOIWDA DE SUCCION CON 184 FIGHA TECHICA Y
y, 0 w32 VALVULA # 16 Ll DE SEGURIDAD
|
| SCMDA DE SUCCION CON 225 FICHA TECNICA ¥
T o | e VALVULA £ 18 i DE SEGLRIOAD
' - SONDA DE SUCCION CON 37 FICHA TECNICA Y
| 8 TTIBESEC0E0T VALVUILA #40 unidad DE SEGURIDAD
- — — M
|
L SOMDA DE SUCCIGN CON ; 2 FICHA TECMICA ¥
| 13 e VALVULA #12 umdad. | DE SEGURIDAD
SOMOA DE SUCCION CON : a7 FICHA TECHICA Y
‘ " 7716858006128 VALVLILA 18 Ui DE SEGURIDAD
- ' . 2 EICHA TECNIGA ¥
T 459802270 SONDA FOLEY N*16 ridtad oot
I — - S— D e ] —— e — — ——
| |
150 FICHA TECMICA Y
166 T84BT SCNDA FOLEY Mo D8 uniged | nE EEGi_'mI[J:D

Av Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucuta

Norte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784880
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L Version: 04
v — [ =}
SO!Ud \ ESTUDIO PREVIO | Fecha: 01/06/2023
B e - . N .
| " | TS 1802202 ;um_w: FOLEY Mo 10 urided 1w _TE‘EEH;EE;ES,Q‘,E;:; ¥
168 ! 1??0?335&49;5;1 sc;r;n.w. FOLEY Mo 12 unidad 150 sy
| e L RDI SCNDA FOLEY No 14 uriad Fhe F&"&Eﬁigﬁ
- I - — ——ar .
T 151802217 SONDA FOLEY Ho 18 unidad 50 FECEH;‘EESQE::J
2 _15143112201 SONDA FOLEY No 20 umidad | R
| | 7OTHISIes | SONDANASOBASTRICAN'0G | unidad i g el
| V51802234 | SONDA NASCGASTRICA W* 08 | uidad W FE'%H;ELEE;EU"
! : - S
474 | 770TITEZS0557 | SOMDA NASOGASTRICAN®10 |  unidad 4o ke loacady
| - e
| 175 ‘ 1003014 SOINDA NASDGASTRICA W' 12 | unidad 2 bl ey
116 16180227 | SONDA NASOBASTRICA N 14 | unidad i FE’C:QEE::‘IFL 5
_m | &a:-m;az_mam SONDA HASOGASTRICAN' 16 | unidad " F['}':EHE"'ETGEEF;‘{&D"
W8 | GOIG1GE230645 | SONDA NASOGASTRICAN® 18 |  uridad e F&“&Eﬁﬁ;
we | 80 | SONDAMELATOMN'OS | unicas | ok TELEEA Y
| 18 151802221 SOMDA NELATON N° 08 uni:la;- 7 T _I
181 151802218 SONDA NELATON K* 10 uniad L il
| [ i
182 151802255 SONDANELATONN®12 |  umidag || peEaAc
W | 15teee SCHDA NELATOR N* 14 unietad mo FE‘:EH;‘ELESF':‘:E:;‘; |
P 1?'TW;51='F4222‘I PN " Sl oo
185 10030108 SONDA NELATON N*18 uridad o it
[ e e PR I

Av. Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San José de Clcuta
Morte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784580

http/www imsalud . gov.co
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Cédigo: CON-P-01-F-08

IH L] *
il GESTION DE CONTRATACION Ve im0
Y | X
SQ‘U 5 ESTUDIO PREVIO Fecha: 01/06/2023
i . i me——
e - p——
' ; TIRAS PARA GLUCOMETHIA X 750 FICHA TECHIGA Y
i‘ i s
TOALLITAS HUMEDAS DE ) 500000 FIGHA TEGNICA ¥
18 191802043 ALCOHDL T0% - CAA xiog | umaed DE SEGURIDAD
188 151802238 | TUBODE TORAXCALBRE 1S |  unidad g O
b J = i~a
180 151B07023 TUBD DE TORAX CALIBRE 20 i : F&%Lf;ﬁ";
, Tt
f— e - - — —— |
181 .I 151900224 | TUBODE TORAXCALBREZ4 | unidad ] P e |
i — {
|
182 151802225 TUBO DE TORAX CALIBRE 32 |  unidad U FB%H;EEERNI'[?;H’
| 183 10030 T3 TG EHDG;TE'MEAL 430 | uridiad 7 FE:'E! I;;Ef;:ﬁ;
TUBD ENDOTRAGUEAL # 3.5 . 7 FICHA TECNICA Y
| 100300170 o Liiad DE SEGURIDAD
TUBO ENDOTRAGAUEAL # 5.5 . 7 FICHA TECNICA Y
185 | q00angi 21 =g unidad DE SECURIDAD
- i TURE ENDDLF:!;GLIEAL# 05 | 2 FLGE!QE ;EL'IC;LEIE.DT
st wgaoprzs | TWBOENDOTRAQUERLIED | ysigas " "o SECLRIDAD
| E—— . o |
| - ] —— TUBD E!‘JDDLFE.U.IEAL 125 | e 2 Fﬁfﬁﬁﬁ; ‘
‘ ws | tecsonza TU8E Ennmsﬁlémum 25 | 30 FEI.'EH;EEESRF.:E::D‘F ‘
_— TURD ENOOTRACUEAL £1.0 15 FICHA TECNICA Y
I 200 NOCCDE 101 o uradad OE SEGURITAD
= = o S i
‘ w | ooy | TVEOENPOTUMGUEALISS | e R [ ye
i TUBO ENDOTRAGUEAL #40 . 15 FICHA TECNICA ¥
| wm l 00300178 CE it DE SEGURIDAD |
TUBE ENDDTRAGUEAL #4.0 : 7 FICHA TECHICA ¥
| oo 58 sy B DE SEGURIDAD
T F HH LG
204 00300174 uBo E”mg‘;ma" it aridad FC;“;EEH;; E}TD'
- , TUBE ENDOTRAQUEAL #50 . 7 FIGHA TECNICA Y
| 205 | 100200120 cB uniced DE SEGURIDAD
| .
| | e TUBOENOTRAGUERLISS | gy | T | FETATEONCES
= | e TUB0 ENDOTRAGUEAL ¥6.0 . 7 FICHA TECNICA ¥
| 07 | 100300177 cE midas | DE SEGURIDAD
e TUBQ ENDQOTRADUEAL #6.5 i 7 FICHA TECHICA ¥
208 g | HA B E'H . urediad W |_:|E S-EGURI 3-'1[}
| e TLE0 ENDOTRAQUEAL 47 0 . 7, FICHA TECNICAY |
. c8 || e | DE SEGURIDAD
Ay Liberiadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucuta

Norte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784380
hitp/ www imsalud.gov.co
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Cédigo: CON-P-01-F-089

L] ‘ ’
it | GESTION DE CONTRATACION erciaes i |
Fecha: 01/06/2023

ESTUDIO PREVIO

_ S — | " : ——
ki UBD ENOOTRAQUEAL #7.5 s 2 FIGHA TECHICA ¥
21 ooE e o ridad DE SEGURIDAD
il = ——— g .
i TUBE ENDOTRAQUEAL #8.0 s 18 FICHA TECKICA ¥
M : 100300180 l ce uridad . DE SEGURIDAD
i —
VENDA ADHESIVA ESTANDAR . pri FICHA TECHICA ¥
] M | 10030180 ‘ [CLURITA] CAJA X 100 UND e DE SEGURIDAD
- VENDA ADHESIVA REDONDA ]
| 213 10030184 ‘ COLOR FIEL (CURTACAJ | Caa e FIGHETECHIGY
| 100 UND DE SEGURIDAD
B R ' ™ 450 FICHA IE-:wcAT'
11 12077 VEWDA DE YESD Ex5 urdad O SEGURIDAD
a i | e . 800 FICHA TEGNICAY |
| M5 100300162 . VEMDA ELASTICA DE 3%5 unidad OF SEGURIDAD |
[ ug . 750 FICHA TECNICA ¥
_EE TH3010350006 VENDA ELASTICA DE 4%5 uridad DE SECURIDAD
. TS50 FIGHA TECHICA ¥
[ 7 TP03010350405 WENDA ELASTICA DE 5%5 unidad [E SEGURIDAD
el S == >
|
21 T I636 3 VENDA ELASTICA DE 6X5 uridad E i FEEEHQEE:H”:':EE
L = et e =
"o L' TIPOS DE OFERTA
POR ITEMS
REQUISITOS LEGALES:
1| Carta de presentacion de [a oferta - -
¢ Cédula ve Ciudadania o extranjeria del Representante Legal . ]
7| Cenificado de existencia y representacion legal o matnicula mercantil, s: es del caso, no supenor '
a 3 meses a ia fecha de expedicion, .
4 | Folocopia del Registro Unico Tributano Actualizado — RUT.
‘ & | Cerfificacion de pago yio afiiacion al sistema seguridad social y parafiscales (Ley 789 de 2002,
aft. 50 s23
| & | Cenificado de Anlecedentes Fiscales o autorizar a consulia en linea :
7 | Cedificacion Antecedentes disciplinanios. | Persona juridica, Representante Legal yio personas
[ | nafurales). I
8 | Cenificacion Antecedentes judiciales -personas naturales .
§ | Sistema de Regsto Nacional de Medidas Correctivas. =
10 | Declaracion de Bienes y Rentas, registro de conflicto de interés y declarackin de impuesto sobre |
la renta. aclualizacion anual, las modificaciones deben regisirarse dentro de los dos {2) meses
| siquientes, (La copia de la declaracicn del impuesio sobre |a renta y complementarios se debera
actualizar dentro del mes siguiente a la presentaciin de la dltima declaracion del afo gravable
| ontela DIAN) (Ley 2013 de 2019) s -
11| Tarjeta profesional y certificackin de vigencia de inscripcidn y antecedemntes disciplinarios |
|| delcontador publico. : S Y 5 -
17 | Tarkla profesical y cerificacion de vigencia de inscripcion y anlecedentes disciplinanos del |
| revisor fiscal ! - . e
13 | Garantia de Seredad de la Oferta con vigencia de Novenia (90) dias calendano contados a
partir de |a fecha prevista del cierre (presentacion de ofena ECOonamica).
|14 | Formulario de la debida diligencia SARLAFT

| Encaso de no presentarse alguno de los documentos 0 adolecer de los requisitos exigidos, IMSALUD
noded solicitar por una sola vez,
que se le sefiale, 5o pena de incurmr en causal de rechazo.

que se subsane y el PROPONENTE debera acreditaro en el 1erming

Av. Liperadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Cucuta
Nore de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784880 7
http!/ www imsalud. gov.co
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4
50'Ud \ ESTUDIO PREVIO Fecha: 01/06/2023

V. CRITERIOS DE SELECCION

. E5E IMSALUD, revisars como principal criterio de seleccion el cumplimiento de las especificaciones técnicas establecidas
ediante evaluacion teenica. Una vez cumplidas las mismas, se priorizard el precio perinente para la instituciin en una revision
fi cuslo — beneficio con el &rea o senvicio usuarc.

2| proponente debe acreditar, mediante cerificacion o acta de liquidacion, la ejecucion de contraios relacionados con el obieto a
cantratar, durante los cinco {5) afos anteriores al cierre de la invitacion, cuyo valor sume, por ko menas, el valor ofertado.

Cuando los precios ofertados no correspondan al rango_de precios contemplado por 1a entidad en los respectivos

-siudios de mercado, serd facultativo de la E.S.E IMSALUD su aceptacion o rechazo, en el ultimo evento serd declarado
“Uesierto el item”,_por incumplimiento de los reguisitos econémicos.

VIl  REGIMEN LEGAL

“on fundamento en el numeral § del articulo 195 de la ley 100 de 1883, las Empresas Scciales de Salud en matenia coniractual se
igen por el derecho privado, sin perjuicio de |2 facultad de utilizar |as clausulas exorbitantes o excepcionales previstas en el estatuto
General de Contratacion de la administracion publica; en razén de ello, y con base en los lineamientos consagrados en la Resalucion

- Mo 5186 de 2013 emanada del Ministerio de Salud y Proteccion, dada la competencia estipulada en el articulo 76 de la key 1438 de
) 5041 |a Junta Directiva de la ESE IMSALUD profiid el Acuerdo No 024 del 23 de septiembre de 2020 — Estatuto de Contratacen -
Lt con el aneso cormespandients al Manual de Contratacion, aprobado mediante resolucidn No; 423 del 30 de septiembre de 2020,
Joicables a los procesos contracluales instiucionales; asi como ia normatividad en concordancia, o aquella que los medifigue
~omnlemente, aclare o sustituya. El Estaluto y Manual de la E.S.E IMSALUD se encuentran publicados en |a pagna web de la enlidad

4 Bl Mespectiva consulia,

Wil PRESUPUESTO OFICIAL

£l presupuesto oficial se calculé teniendo en cuenta los siguientes aspeclos:

No: | DESCRIPCION REFERENCIA | SELECCIONE |
llxll
1 | COTIZACIONES _ | IMSALUD ==
2 | OFERTASELECTRONICAS | IMSALUD =
| | ANTERIORES i N
3 | HISTORICO DE PRECIOS IMSALUD _ X
| 4 | PRECIO ULTIMA COMPRA IMSALUD |
™ 5 | PRECIO PROMEDIC IMSALUD
|| VIGENCIA ACTUAL i
B | ESE ~ | HUEM ]
;| omwRAsESE |~ |
"8 |GUIWDEPRECIOS | COLOMBIACOMPRA | 1
- EFICIENTE .
| 8| BANCO DE OFERENTES IMSALUD i
10 | CATALOGO DE PRECIOS
|11 | MERCADO VIRTUAL
| 12 | VISITAS MERGADO LOCAL " —
13 | GRANDES SUPERFICIES = i 1
I Tscor = N
15 | OTROS | Pacmaswee [ |
«alar del contrato y la justificacion del mismo s contemplan en el estudio economico adjunio.
VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO [ §1.588.187.898 B )

LETRAS: MIL QUINIENTOS OCHENTA Y OCHC MILLGNES CIENTD OCHENTA Y SIETE MIL OCHOCIENTOS NOVENTA ¥ OCHO
PESOSMCTE: . ) o
F| valor del contrato incluye todos los costos directos e indirecios, COSH05 fiscales y en general, lodos aguellos que se derven del
wratn. El confratista debe cancelar y acreditar los respecivos impuestos y demas costos fiscales gque se causen, En su defecio
Av. Libertadores No. 0-124 Barrio Blanco, San Jose de Clucuta
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Yy : Cédigo: CON-P-01-F-08 |
LT GESTION DE CONTRATACION | Version: 04 ;
" |
SGIUd \ ESTUDIO PREVIO Fecha: 01/06/2023
| ek I |/ It
MSALUD efecluara las deducciones deley. LLE . - )
e IMPUTACION PRESUPUESTAL _ Z
'RUBRO: 2.4.5.01.04 [ CONCEPTO: PRODUCTOS METALICOS, MAQUINARIA Y EQUIPO

X FORMA DE PAGO

|El pago se realizard parciaimente conforme al suministro de dispositivos médicos, dentro del mes siguwente a la presentacion de la

PLAZO DE VIGENCIA: El plazo de vigencia contractual coresponde al plazo de ejecucion y sis (B) meses mas. ==

T canformidad con el aricula 25 del acuerde 024 del 23 de sepiembre de 2020, el cual modifico el acuerdo 016 de 2017 estatuto de |

factura o documents equivalente, previo cumplimiento de los requisitos legales e institucionales, se supedita al informe del supervisor
del contrato. contentivo de la certificacion de cumplimiento, los aspectos tecnicos, juridicos, administrativos y financieros a que haya
lugar '

) ] - ¥ DURACION DEL CONTRATO s i I
SLAZD DE EJECUCION: | El plazo de ejecucion del confrato sera de nueve (0%) mes, confado a partir del acta de inicio, prewia
legalizacion, sin exceder el 31 de diciembre de 2026

X, MODALIDAD DE CONTRATACION

contratation de la E 5 E IMSALUD, la madalidad de seleccion del contratista comesponde a contratacion electronica. .|
_ : " Wil ESTIMACION Y TIPIFICACION DE LOS RIEGOS |

ﬁl

™

- administracion de Riesgos es el conjunto de procesos dingidos a proteger a la Entidad, reduciendo la probabilidad de ocurrencia de
eyentos previsibles y su impacto en el Proceso de Contratacion.

Er los teminos de condiciones o sus equivalentes se deben incluir los riesgos asociados al contrato, la forma de mitigarkas y su
ASHNACHN,

Con el fin de valorar ol akcance del objeto contractual requerido por la entidad, como sustento y justificacion de los factores adopiados
para el proceso de seleccion, se procede a realizar el esludio de niesgos de la contratacion, su tipificacion, estimacion y asignacion,
tenienda en cuenta la ocurrencia de los mismos en las contrataciones que por el mismo objeto se llevaron a cabo en la Entidad y fas
que operan en el mercado.

Se precisa que salvo las situaciones especificamente mencionados en el presente numeral y como principic general, EL
CONTRATISTA como experto de negocio y comao especialista, asumird los efectos econdmicos de todos aquelos sucasos previsibles
¢ e normal peurrencia para las actividades que son chjeto de |a contratacion. Por ko tanto, deberd asumir los riesges asociados a su
{ipa de actividad ordinaria

_CLASIFICACION

i CLASE FUENTE :
o TPIFICACION | GENERAL]  ESPECIICO | INTERNO | EXTERNO | FASE] TIPO

1 El no cumglimiento de [as | | % X Ejecucién [operacionsl

| especilicaciones lgcnicas. | = & el |

£ Los efectos [avorables

| deslavarables en la I

alarackn de las X X Ejecucion | financens |

| condiciones de financiacion |
fue tome el coniratisia
Dpzabastecimientd o

agotamienia de |08 iNSUMOS

3 X Ejecucion |operacional

PROBABILIDAD ¥ ASIGNACION DE LOS RIESGOS:

- [ CATEGORIA VALORACION |
Raro {puede ocurmir excepcionalmente) i
PROBABILIDAD Improbable (Puede ocurrir ocastanaimente) i
Posible (puede courr en cualguer momenta futur) 3
Probable (probablementa va a ccurrir 4
| Casiclerto {acurme en la mayoria de circunstancias) 5

By Lihertad.-::res No. 0-124 Barrio Blanco, San José de Cucuta
Maorte de Santander-Colombia, Teléfono (7) 5784880 /7
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MITIGACION
ASIGNACION MONITORED
" 2 |3 |
) Ly =
= U = = AREA |
& @5 | 2|8 i |\MEBITAS RESPONSABLE SUPERVISCR |
& o % S % = YO INTERVENTOR
o 3 | E |2 s |
L -
| |j |
Elng El contralista debe con's e;mn S
cumglimientc de |In|:un|.5:|!|mien1n i n::nla_rmn uri : de sugervisicn
ki pardlisis del 3 X planeamiento pars (3 Bupanisor verificanda el
especificaciones|  contralo eecucion del cumplimiento del ohjeto
Benans somiraia o conlractyal
'|::'.II:J::I ap icihn s 103
\gsfavoiables en| La adminislracion e P]Erumk;alg o
[ exge de suparssion
alleracion de las ':“:Eel“";;::‘s; 3 X indicadores financiercs| Jefe de presupuest i:;?mﬂ; E,|!II
condicignes de | o acordes al proceso cumplimianto del objelo |
financiacion contrachial contraciual '
GuE fome gl
il il B — oon |3 ;:padlméur& de 168
. o El contratista debe informes de supervisian
""'ml}"'"' e . | canlar oon un . | werficando &l
.J.l::rlu'-l.-l..-i'.lr.a- dg | "R Ll ¥ 2 plan::je‘:;:_rgﬁ E:Ira Ia SUpHAEY cumphrmienle del obEio
o2 insumos | conlratn caniraciual
| . ’
. Xl GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO
= = VALOR | SENALE
ITEM AMPARD VIGENCIA ASEGLR AI}D—! -
' ' DESDE LA PRESENTACION DE LA
Tt . OFERTA HASTA LA APROBACICN DE  10% del valor ¥
SERIEDAD DE LA OGFERTA LA CARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL | de la ofena :
CONTRATO P P —
' = PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO | ¥
| 2 | GARANTIA DE CUMPLIMIENTO Y SEIS (6) MESES MAS. 20?1 | |
| = e . - —
, PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO ; | "
3 | AAURADRERENES. ¥ SEIS MESES (§) MESES MAS, N |

*HA, 16 OE FEBRERD DE 2026

+ Moo Exleing

Jaka do Savicps Gohgrakep

gl ePECILEADC GESCON A
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