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INVITACION CONTRATACION DIRECTA N° 097 DE 2020

Sefiora:

LIGIA MARIA ZARATE RODRIGUEZ
CALLE 36 BARRIO EL BARZAL
Villavicencio

EL HOSPITAL DEL SARARE ESE NIT 800.231.215-1 A TRAVES DE LA GERENCIA,
ESTA INTERESADO EN CONTRATAR BAJO LA MODALIDAD DE CONTRATACION
DIRECTA.

1. OBJETO:

PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN EL PROCESAMIENTO Y
LECTURA, DE ESTUDIOS ANATOMOPATOLOGICO DE BIOPSIAS, LiQuiDos Y
ESPECIMENES QUIRURGICOS, POR ASPIRACION O PUNCION (BACAF),
REALIZACION DE ESTUDIOS INMUNOHISTOQUIMICA Y RECEPTORES
HORMONALES

2. ESPECIFICACIONES TECNICAS

— - &l’_\ ,,,,, ——
ITE CANTI

I b
M ( COoD. DAD DESCRIPCION

UNIDA VALOR

D MENSUAL VALOR TOTAL

Prestacion de servicios
especializados en el
procesamiento y lectura, de
estudios anatomopatologico de
biopsias, liguidos y
especimenes quirgrgicos, por
aspiracion o puncion {bacaf) y
realizacion de estudios
inmunohistoquimica y
receptores hormonales

DOS :
(02) 16.995.000 $33.990.00¢
MESES

2.1 FICHA TECNICA
Los procedimientos realizados a la ESE Hospital def Sarare, se describen a continuacion:

1. BIOPSIA: Biopsia de lesion en piel o cuero cabelludo, tefidos blandos, Exocervix,
Endocervix, mucosa de esofago, mucosa de estdmago, mucosa de intestino
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delgado, conjuntiva, lengua.

2. ESPECIMENES QUIRURGICOS: Adenoides, Amigadas, Cornetes, Tejidos

blandos (reseccion completa de la lesion), Apéndice cecal, Vesicula biliar, Epiplén

o peritoneo, Arteria, Piel (escision completa de la lesién), Trompa uterina, Ovario,

Fibroadenoma de mama, Ganglio linfatico, Pélipo (cervical, gastrico, intestinal),

endometrio, restos ovulares.

Estudio de receptores hormonales en biopsia.

4. ESTUDIO DE ESPECIMENES QUIRURGICOS (Con diseccién ganglionar):
Estémago, Cono cervical, Utero, Rifibn, Bazo, Brazo, Muslo, Pierna, Pie, Intestino
delgado, Intestino grueso, Reseccién de lengua con diseccion o margenes,
Higado, Pulmén, Tiroidectomia, Mastectomia, Prostata

5 CITOLOGIAS: Toma no quirirgica de muestra o tejido vaginal para estudio
citolégico; INCLUYE: La fijacion: Estudio de coloracién basica en citologia vaginal
tumoral y/o funcional.

6. Estudio de coloracién basica en citologia de liquido corporal o secrecion (pleural,
gastrico, ascitico, LCR, lavado bronquial, esputo, orina, etc.).

7. Estudio de coloracion basica en citologia por aspiracién de cualquier tejido u
organo.

8. Fetoy placenta (menor de 22 semanas).

. Necropsias.
10. Marcadores tumorales, entre otros

w

3. VALOR O PRESUPUESTO OFICIAL

El costo de esta contratacion presupuestalmente se financiard por el rubro 2104010203
SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO segin disponibilidad CDP
481 DEL 27/04/2020 por valor de TREINTA Y TRES MILLONES NOVECIENTOS
NOVENTA MIL PESOS MCTE $33.990.000 presupuesto de la vigencia fiscal de 2020.

4. FORMA DE PAGO

Se cancelara, mediante la modalidad de mensualidad vencida previa presentacion de
factura presentada por el Contratista, entrega del informe de actividades, pago de
seguridad social y certificacion a entera satisfaccion del supervisor y acreditacion de pago
al sistema genera! de seguridad social.

5. PLAZO DE EJECUCION

El plazo para la ejecucion del objeto de la presente invitacion es de sera de DOS (02)
MESES; contados a partir de la fecha de legalizacion del contrato, y cumplimiento de los
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requisitos exigidos para legalizacién del mismo.
6. DOCUMENTOS - REQUISITOS:

+ Carta de Presentacion de la Oferta, descripcién de los servicios a prestar:

* Registro Unico Tributario - R.U.T, actualizado afio 2020

* Hoja de vida - (Formato Gnico ley 190 de 1995).

» Declaracién juramentada de bienes y rentas (Formato Gnico ley 190 de 1995)

¢ Cedula de Ciudadania.

* Antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales vigentes.

* Un contrato que acredite experiencia especifica relacionada con el objeto a
contratar y/o certificados de estudios que haya adelantado (Diplomas, tarjeta
profesional, etc.)

* Durante el término de ejecucion del contrato debera acreditar su afiliacion y
pago al Sistema General de Seguridad Social ~ SALUD — PENSIONES —
RIESGOS LABORALES - como independiente y sobre el 40% del valor
mensual del contrato.

» Certificado de habilitacién de servicios.

Asi mismo debera dentro de su propuesta efectuar las siguientes declaraciones:

¢ Esta propuesta y el contrato que llegare a firmar solo compromete al firmante
de esta carta.

* Que ninguna entidad o persona distinta al firmante tiene interés comercial en
esta propuesta ni en el contrato probable gque de ella se derive.

* Que no me hallo incurso en ninguna causal de inhabilidad o incompatibilidad
sefialadas en la ley y que no me encuentro en ninguno de ios eventos de
prohibiciones especiales para contratar.

* Que no he sido sancionado mediante acto administrativo ejecutoriado por
parte de ninguna entidad oficial dentro de los dos (2) tltimos afos anteriores a
la fecha de cierre de la presente propuesta.

7. FECHA LIMITE DE RECEPCION DE LAS PROPUESTAS: Las propuestas de la
presente invitacién se recibiran en la Oficina de Jurfdica y Gerencia del - Hospital
del Sarare ESE, hasta el dia 0 Mayo del 2020.

CARLOS ALBERTO SANCHEZ ARANGO
Gerente

Proyecto Astrid Xiomara Alarcon/ Tec. Oficina Jjuridica
Reviso, Aprobé Carlos Eduarde Eugenio /Asesor Juridico ESE




