MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
EJERCITO NACIONAL

DISPENSARIO MEDICO BUCARAMANGA

Bucaramanga, 03 de mayo de 2019

Sefora Teniente Coronel
JENNY PAOLA FIGUEROA PEDREROS
Gerente de Proyecto

Asunto: Evaluacién Econémica Final Grupo N° 2 Prcceso de Minima Cuantia N® MC-034-
DMBUG-2019

Objeto: "PRESTACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD EN EL AREA DE
GRUPO 1 - MEDICINA INTERNA, GRUPO 2.- MATERNO PERINATOLOGIA Y
PROCEDIMIENTOS AFINES, GRUPO 3.- ESPECIALIDADES PEDIATRICAS Y GRUPO
4.- NUTRICION PARA TODOS LOS AFILIADOS EFICIARIOS SSFFMM
ADSCRITOS Y AUTORIZASSFFMM ADSCRITOSMIEN SANIDAD MILITAR DEL

Una vez analizada la respuesta del oferente a la e concierne a lo
establecido por el articulo 2.2.1.1.2.2.4 del De ta con valor
artificialmente bajo, el Comité Econémlco Evalua azones del
oferente estan debidamente justificada jetivas que

aclaran cualquier tipo de duda. Para verificaj stenibl gifa” se tienen en
cuenta que en la evaluacién técnic condiciones técnicas que
@ calidad de los servicios.
mplimiento del contrato
CION DIAGNOSTICA

Dicha situacién permite inferir qui
si éste es adjudicado
ESPECIALIZADA IPS S.A¢

L de la CENTRO INTEGRAL DE
ATENCION DIA .S. “CIADE IPS S.A.S.”, cumple
con los criterioS¢ ) - 2. MATERNO PERINATOLOGIA Y
PROCEDIMIENTO ente SE HABILITA para continuar con el
-034-DMBUG-2019.

En conclusién se puede

PS. JULIETH NATALIAR
Comité Evaluador Econémico

HEROES BICENTENARIOS

EJCK Pégina 1 de 2
AVANZANDO POR COLOMB:A

Por mi patria, mi lealtad es el honor

Av. Quebrada seca no. 33 a - 207 -Bucaramanga - Santander.

Conmutador 6915610
Mensaijeria electrénica dmbug@buzonejercito.mil.co
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
EJERCITO NACIONAL

DISPENSARIO MEDICO BUCARAMANGA

Cicuta, 02 de mayo 2019

Seflora;
TC. JENNY PAOLA FIGUEROA PEDRERO
Gerente de Proyecto

EVALUACION TECNICA
PROCESO: PROCESO DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA MC-034-DMBUG-2019

OBJETO: “PRESTACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD EN EL AREA DE GRUPO 1
- MEDICINA INTERNA, GRUPO 2. MATERNO PERINATOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS
AFINES, GRUPO 3.- ESPECIALIDADES PEDIATRICAS Y GRUPO 4.- NUTRICION, PARA
TODOS LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS SSFFMM ADSCRITOS Y AUTORIZADOS POR
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR DEL EIASPC30 EN CUCUTA, NORTE DE
SANTANDER VIGENCIA 2019".

Deaumdomnbse)égemestabbddasenpﬁegosdeﬁm,bajoJZAJ-
ESPECIFICACIONES TECNICAS DE OBLIGATORIO CUNMPLIMIENTO se evaltia asi-

OFERENTES Grupo 1: CENTRO NEUMOLOGICO DEL NORTE NIT 901064210-3 Grupo 2, 3,4:
CENTRO INTEGRAL DE ATENCION DIAGNOSTICA Y ESPECIALIZADA IPS S.A.S CIADE

GRUPO 1: MEDICINA INTERNA
OFERENTE: CENTRO NEUMOLOGICO DEL NORTE

NO
No. SERVICIO CANT |CUMPLE CUMPLE
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICIN . TNTERA X
1 (INCLUYE CONCEPTO MEDICO CUANDO EL PACIENTE LO REQLIERA

DILIGENCIAMIENTO DEL FORMATO DE CT C).

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN X
2 IIEDICNAINTERNA(INCLUYECQCCEFTOIIED!OOCUANDOB. 1
PACIENTE LO REQUIERA PARA JUNTA MEDICO LABORAL O FICHA

HEW!WOYDMENCWDDELWTODEM




2.5.1. REQUISITOS DE ORDEN TECNICO

la Direccion de Sanidad para justificar procedimientos que requieran
apmbadén&iCanitéTécnboCienﬁfnodelNivelCenﬁalporpanede

CRITERIO TECNICO DE VERIFICACION CUMPLE OBSERVACION

Cumplimiento de las especificaciones técnicas minimas de obligatorio] CONSTA DE DOS
cumplimiento diligenciando en debida forma el anexo No. 2 de la| X~ FouUos
Certificado de habilitacién de los servicios requeridos X OONSFTADETRES

CONSTA DE 12
Portafolio de servicios actualizado X FOLIOS

ACTUALIZADO
Acreditar la aplicacién de protocolos actualizados aceptados en salud frtedadiorvas
para el manejo de los pacientes.
Verificacién por parte de la entidad contratante en el Registro especial SE ADJUNTA
de Prestadores de Servicios de Salud, esto con el fin de establecer que Pm‘“—‘-“;g‘gém
los posbles oferentes se encuentren debidamente habilitados y REPS
certificados para la prestacion de los servicios que serén objeto del
presente proceso de contratacion.

X

Certificado que soporte la suficiencia para prestar los servicios que se CONSTA DE DOS
contratan (capacidad instalada vs poblacién a atender) suscrito por el FOLIOS
reprasentantelegalqmcumplaconloemquisitosminimosde X
habiitacién definidos en ef Decreto 1011 y anaexo técnico uno (1) de la
resolucion 1043 del Ministerio de Proteccién Social de 2008.

NO SE EVIDENCIA |
Certificado de compromiso de diligenciar los formatos establecidos por CERTIFICADO




Sus especialistas.

memammmmmw
bM&WmW“mMmmm
uémitesdeﬁchasmedieasporparbdesusespeciaﬁstas.

. Fotocopiadeidipbmdegradodelapmfesion

® Hoja de vida de cada profesionai.

. Tar)‘etameesioruemi!idaporlaraspecﬁvasmiade
Salud j
emiﬁdaporlaraapecﬁvaautaidadeompetemcummporel
ehfciﬁodahﬂnﬁeﬁdnmsemmmw.

vaﬁos.seaigwowpeﬁoralChnpacm(mO%)delewpuestooﬁdal
delpresawepmcesodecaﬂratadénwyodjstoseadebmismnm
es dacr la "PRESTACION DE SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD
EN EL AREA DE GRUPO 1 - MEDICINA INTERNA, GRUPO 2.-
MATERNO PERINATOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS AFINES ’
GRUPO 3.. ESPECIALIDADES PEDIATRICAS Y GRUPO 4.-
NUTRICION ,PARA TODOS LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS
SSFFMM ADSCRITOS Y AUTORIZADOS; POR
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR DEL BASPC30 EN
CUCUTA, NORTE DE SANTANDER VIGENCIA 2019",

1) Nombreorazbnsoeialdelaempmsaopefsonaconmm
del servicio

2) NIT de la empresa contratante.

3) Cargo de quien expide la certificacion.

4) Fecha de la certificacién,

5) Nombteomzonsodaldetcormﬁsta.

8) Objeto del contrato.

7) Fedlademﬁudéndelm#abophzndelmm.

CONSTADE 1 UN
FOLIOS




8) Valor del Contrato.

CONCLUSION DE EVALUACION TECNICA: Realizada la respectiva verificacion de la
docmnentadéndeodentécnmsepudoestabbwquRUPOtMEchmAlNTERNA.No
CUMPLE, con los requisitos de verificacién técnica del proceso No. MC-034-DMBUG-2019,
semcamendaalprweedorstmnardeawadoconbe&ablemdoendqomgmadel

proceso.

GRUPO 2: MATERNO PERINATOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS AFINES

GRUPO 3: ESPECIALIDADES PEDIATRICAS

GRUPO 4.- NUTRICION

OFERENTE: CENTRO INTEGRAL DE ATENCION DIAGNOSTICA Y ESPECIALIZADA IPS S.A.S
CIADE

GRUPO 2: MATERNO PERINATOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS AFINES

‘ NO
No. SERVICIO CANT |CUMPLE CUMPLE
CONSULTA PRIMERA VEZ MEDICINA ESPECIALIZADA PERINATOLOGIA ( X
1 INCLUYE CONCEPTO MEDICO CUANDO EL PACIENTE LO REQUIERA

PARA JUNTA MEDICO LABORAL O FICHA MEDICA y CONCEPTO YO 1
DILIGENCIAMIENTO DEL FORMATO DE CTC).

2 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO 1 X

3 ECOGRAFIA TAMIZAJE GENETICO 1 X

4 CON EVAL DE GIRCULACION 1 X
PLACENTARIA

5 DOPPLER ARTERIAS ILIACAS (Con e¢i0 COigo 80 reelza @ DOPPLER de | 4 X
arterdas utecinas )

6 DOPPLER __ OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION 1 X
PLACENTARIA (DE INTERFASE UTERO PLACENTARIA)

7 ECOCARDIOGRAMA FETAL AVANZADO 1 X

8 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL (CERVICOMETRIA) 1 X

9 AMNIOCENTESIS DIAGNOSTICA SOD (TOMA Y ESTUDIO) 1 X

10 ECOGRAFIA TAMIZAJE GENETICO ANEUPLOIDES 1 X

11 MONITOREO FETAL 1 X




GRUPO 3: ESPECIALIDADES PEDIATRICAS

NO
No. SERVICIO CANT |CUMPLE CUMPLE
1 CONSULTA CARDIOLOGIA PEDIATRICA 1 X
2 CONSULTA PSIQUIATRIA PEDIATRICA 1 X
3 CONSULTA NEFROLOGIA PEDIATRICA 1 X
4 CONSULTA NEUMOLOGIA PEDIATRICA 1 X
5 CONSULTA GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 1 X
X
6 CONSULTA NEUROLOGIA PEDIATRICA 1
7 CONSULTA GENETISTA 1 X
8 CONSULTA DE INFECTOLOGIA PEDIATRICA 1 X
9 ] X
CONSULTA DE REUMATOLOGIA PEDIATRICA
10 1 X
CONSULTA BROLOGIA PEDMATRICA
11 CONSULTA ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA 1 X
12 CONSULTA DERMATOLOGIA 1 X
13 CONSULTA PEDIATRIA 1 X
14 CONSULTA ORTOPEDIA PEDIATRICA 1 X
GRUPO 4 NUTRICION
NO
m‘
SERVICIO CANT |CUMPLE CUMPLE
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NUTRIGION ¥ X
1 mm‘mmmmomwmapmﬂsm 1
REQUIERA PARA JUNTA MEDICO LABORAL O FICHA MEDICA)
2 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGURMIENTO FOR NUTRIGIGN ¥ ] X
DIETETICA




2.5.1. REQUISITOS DE ORDEN TECNICO

Certificado de compromiso de diligenciar los formatos establecidos por
la Direccién de Sanidad para justificar procedimientos que requieran
aprobacién del Comité Técnico Cientifico del Nivel Central por parte de
sus especialistas.

CRITERIO TECNICO DE VERIFICACION CUMPLE | | OBSERVACION
Cumplimiento de las especificaciones técnicas minimas de obligatorio CONSTA DE
cumplimiento diligenciando en debida forma el anexo No. 2 de la| X CUATRO FOLIOS
presente invitacién.

Certificado de habiltacion de 108 8ervicios requeridos X | NO SE EVIDENGIAS
Portafolio de servicios actualizado X NO SE EVIDENCIA
Acreditar la aplicacion de protocolos actualizad en X NO SE EVIDENCIA
para el manejo de los pacientes.
Verificacién por parte de la entidad contratante en el Registro especial SE ADJUNTA
de Prestadores de Servicios de Salud, esto con el fin de establecer que Pmﬂlﬁggam
los posibles oferentes se encuentren debidamente habilitados y REPS
certificados para ia prestacion de los servicios que seran objeto del
presente proceso de contratacion.

X
Certificado que soporte la suficiencia para prestar los servicios que se SE EVIDENCIAEN 8
contratan (capacidad instalada vs poblacién a atender) suscrito por el FOLIOS
representante legal que cumpla con los requisitos minimos de X
habilitacion definidos en el Decreto 1011 y anexo técnico uno (1) de la
resohicion 1043 del Ministerio de Proteccién Social de 2008.

NO SE EVIDENCIA




NO SE EVIDENCIA

. Folooopiadelcﬁpbmdegmdodelapmfosbn
Hoja de vida de cada profesional.

Tsﬂawm;ﬂhmi
Salud

competente cuando por el
emita tarjeta profesional.

Jecretar

en ef mercado.

CONSTADE 2

varios,seaigua!osupaioraiCianpuClentoﬁOO%)delesqmoﬁdal
i de la misma naturaleza
SERVICIOS DE SALUD EN EL AREA

delpresenhepmcesodecom'ammwyoobjemaea

ADSCRITOS Y AUTORIZADOS
SANIDAD MILITAR 2015 BASPC N°
SANTANDER PARA LA VIGENCIA DE 2019~

travésdecelﬂﬁcacionesmdebencomeneroomommimo
informacion:

8) Nombre
del servicio.

10) Nrrdelaemplaeawm.

11) Cargo de quien expide la certificacion,

12) Fecha de la certificacién.

13) Nombmorazénsodaldeloomaﬁsta.

14) Objeto det contrato.

15) Fecha de terminacién del

16) Vaior def Contrato.

POR EL ESTABLECIMIENTO DE
30 EN CUCUTA, NORTE DE
Lo anterior s verificars a

qmzﬂusodaldelaempresaopemmcmmm

confrato o plazo def cordrato,

CONSTA DE 2

la siguiente

CONCLUSION DE LA _EVALUACION TECNICA: Realizada la re
documentacion de orden técnico se pudo establecer que, G
Y PROCEDIMIENTOS AFINES, GRUPO 3.-
NO CUMPLE,

spectiva verificacion de la
RUPO 2: MATERNO
ESPECIALIDADES
con ios requisitos de verificacién




técnica del proceso No. MC-034-DMBUG-2019, se recomienda al proveedor subsanar de
acuerdo con o establecido en el cronograma del proceso.

Atentamente,

3 AROLINA TORRES CARRENO
Comité Evaiuador — Técnico Proceso No 034-DMBUG 2019



