SALUD EPS

ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS S.A.S “SAVIA SALUD EPS”.

INVITACION A PRESENTAR' OFERTA PARA CONTRATAR EL SERVICIO DE
ARRENDAMIENTO DE EQUIPOS DE COMPUTO DE ESCRITORIO, PORTATILES,
LICENCIAS DE OFFICE, TECLADO, MOUSE, SOPORTES PARA EQUIPOS
PORTATILE§ Y MONITORES, IMPRESORAS, T’éNER Y ESCANER, CON LAS
CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS Y EL
SOPORTE TECNICO OPORTUNO, EN LAS OFICINAS DE SAVIA SALUD EPS,
UBICADAS EN EL DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA.

GENERALIDADES

La ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS S.A.S. (SAVIA SALUD EPS), NIT 900.604.350-
0, Sociedad por Acciones Simplificada, de naturaleza mixta, garantiza la salud de
aproximadamente un millén setecientos mil antioquefios residentes en 116 municipios del
Departamento de Antioquia. Inicié sus actividades el 1° de mayo de 2013, como resuitado
de la conjuncién, concertacién y unién de voluntades del sector publico y privado en torno
al propésito de velar por la salud y la prestacién de un servicio de calidad para los afiliados
SAVIA SALUD EPS, actuando como Entidad Promotora de Salud dentro del Sistema
General de Seguridad Social en Salud en Colombia, incluyendo la promocién de la afiliacion
de los habitantes al SGSS en su ambito geografico, administrar el riesgo en salud de sus
afiliados, organizar y garantizar la prestacion de los servicios de salud y pagar los servicios
de salud a los prestadores, como lo indica su objeto social.

El rango de actuaciéon de las actividades desplegadas misionalmente por ALIANZA
MEDELLIN ANTIOQUIA EPS S.A.S (SAVIA SALUD EPS), se ajusta a los preceptos
constitucionales, legales y estatutarios, bajo los principios del Sistema de Seguridad Social
en Salud, y teniendo como fundamento y foco el afiliado y su entorno familiar, con
intervenciones en todas las fases del ciclo de atencién en salud, para lo cual debe disponer
de los medios idéneos en recurso humano, desarrollo tecnolégico, servicios médicos y
administrativos, con criterios de costo efectividad y mecanismos que garanticen calidad,
oportunidad y pertinencia.

Asi, la gestion del Aseguramiento en Salud de ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS
S.A.S (SAVIA SALUD EPS), se rige por la visién y la misién dictada por sus miembros, y
por los principios y normas del Sistema General de Seguridad Social en Salud, entre otros,
los de: calidad, eficiencia, participacidon social, sostenibilidad, transparencia e
intersectorialidad.

SAVIA SALUD EPS, debe garantizar la identificacién de la poblacion objeto de afiliacién, a
partir del decreto 2353 de 2015, dado a que el Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS) tiene como fundamento la universalidad del aseguramiento y de la
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prestacion de los servicios del plan de beneficios a todos los residentes del pais, en todas
las etapas de su vida.

Que, de acuerdo con el modelo de aseguramiento vigente, elegido por el legislador, el
aseguramiento se realiza de manera general a través de las EPS del régimen contributivo
y subsidiado y por tanto, los ciudadanos tienen el deber de asegurar su pertenencia a uno
u otro regimen segun corresponda. Asi, el Sistema General de Seguridad Social en Salud
garantiza el acceso a los servicios del plan de beneficios indistintamente de Ia capacidad
de pago, y aquellas personas que nho la tienen, pueden afiliarse al régimen subsidiado.

JUSTIFICACION

SAVIA SALUD EPS tiene como pilares fundamentales de su estrategia el mejorar las
condiciones de salud de la poblacion, garantizar que la poblacién reciba la atencién
adecuada bajo el modelo establecido (calidad, oportunidad) y ser costo efectivos en la
prestacion del servicio como apoyo a esta estrategia, la EPS se ve en la necesidad de
realizar una renovacioén tecnolégica de los equipos de coémputo en modalidad de servicio
de arrendamiento, impresoras y escaner, con el fin de garantizar la vigencia de estas
maquinas con el soporte adecuado, oportuno y eficiente los que faciliten los recursos de
ultima tecnologia para una mejor eficiencia de nuestros colaboradores y atencion a nuestros
usuarios.

DESCRIPCION DEL OBJETO A CONTRATAR

1.1 OBJETO DEL CONTRATO

CONTRATAR EL SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE EQUIPOS DE COMPUTO DE
ESCRITORIO, PORTATILES, LICENCIAS DE OFFICE, TECLADO, MOUSE, SOPORTES
PARA EQUIPOS PORTATILES Y MONITORES, IMPRESORAS TONER Y ESCANER,
CON LAS CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS Y EL
SOPORTE TECNICO OPORTUNO, EN LAS OFICINAS DE SAVIA SALUD EPS,
UBICADAS EN EL DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA. Las especificaciones funcionales
y técnicas estan contenidas en los siguientes Anexos (Anexo No.1- Especificaciones
técnicas, Anexo No.2 - Cumplimiento de ANS, Anexo No.3 -Direcciones fisicas de las
sedes de SAVIA SALUD EPS) del presente documento.
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1.2 ALCANCE DEL OBJETO CONTRACTUAL

El contrato inicia con la entrega material del elemento funcionando en el puesto de trabajo
definido por Savia Salud EPS, con su respectivo inventario y accesorios acordados, la
atencion de los requerimientos escalados a través de la mesa de ayuda de la EPS, asi
como la reposicion de toner y el soporte técnico, incluyendo la reposicién del equipo, cuando
sea necesario. :

1.3 PARTICIPANTES
Podran participar en el presente procedimiento de seleccion de contratista:

a) Personas juridicas, nacionales o extranjeras, de naturaleza publica, mixta o
privada.

b) Consorcios o Uniones Temporales. Todos los PROPONENTES deben aportar los
documentos y acreditar el cumplimiento de los requisitos que se detallan en el
presente documento.

En adelante todos los interesados en presentar ofertas, se denominaran
PROPONENTES.

No podran participar:

a) Las personas juridicas que hayan incumplido las condiciones pactadas de plazos y
calidad en negociaciones anteriores o por inconvenientes que hubiesen
desencadenado en reclamaciones legales o ante las aseguradoras.

b) Las personas que presentaron ofertas a invitaciones anteriores de similares
caracteristicas y que, una vez adjudicadas cambiaron las propuestas técnicas o
econdmicas generando perjuicio econémico a SAVIA SALUD EPS.

c) Las personas que se encuentren incursas en alguna causal de inhabilidad o
incompatibilidad sefialadas en la Constitucién o en la Ley, que le impida contratar
con SAVIA SALUD EPS. '

1.4 PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

El Contrato resultante de este proceso de evaluacién y seleccion tendra un plazo de (36)
meses contados a partir del perfeccionamiento y firma del contrato.

Todos los calculos financieros, de soporte y de alianzas entre empresas participantes debe
tener en cuenta dicha duracién.
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2 LUGAR DE EJECUCION DEL PROCESO DE SELECCION Y CONTRATACION Y DE
DESARROLLO DEL CONTRATO

La operacion de SAVIA SALUD EPS se desarrolla en la ciudad de Medellin, los municipios
del Area Metropolitana del Valle de Aburra y el resto del Departamento de Antioquia donde
Savia Salud EPS tiene sedes y presta sus servicios, para un total de 116 municipios. El
desarrollo del contrato de implementacion se ejecutara en la sede prmmpal de Savia Salud,
Edificio Business Plaza, Calle 44 A Numero 55-44, piso 13

3 ACERCA DE LAS PROPUESTAS

Los proponentes que deseen participar en esta invitacion, deben cumplir con los siguientes
requisitos:

3.1 PRESENTACION DE LA PROPUESTA

La propuesta debe iniciar con una carta de presentacion del proponente firmada por parte
de la persona legalmente facultada.

Los Proponentes deben presentar sus propuestas por escrito en la fecha establecida en el
cronograma del proceso de invitacion o en las modificaciones y acompaiiadas de los
documentos solicitados en este numeral y de los diferentes anexos en formato digital
(Anexo No.1 -Especificaciones técnicas, Anexo No.2 - Cumplimiento de ANS, Anexo No.3
-direcciones fisicas de las sedes de la EPS) y el Anexo No.4 - formato SAVIA SALUD EPS
alquiler de equipos.

Los documentos de la propuesta deben estar foliados de forma consecutiva y la numeraCIon
debe iniciar con el nimero uno (1).

La propuesta, incluyendo todos los documentos y formatos requeridos en la invitacion,
debera presentarse en SAVIA SALUD EPS, dentro del plazo indicado en el cronograma
(Numeral 2 CRONOGRAMA DEL PROCESO DE EVALUACION, SELECCION Y
CONTRATACION), que es el lapso comprendido entre las fechas y horas de apertura y
cierre, sefialado en el cronograma,

Las propuestas se presentaran acompafiadas de los documentos habilitantes solicitados
para tal fin, en original identificada bajo el titulo: “PROCESO DE INVITACION PARA
CONTRATAR EL SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE EQUIPOS DE COMPUTO DE
ESCRITORIO, PORTATILES, LICENCIAS DE OFFICE, TECLADO, MOUSE, SOPORTES
PARA EQUIPOS PORTATILES Y MONITORES, IMPRESORAS, TONER Y ESCANER,
CON LAS CARACTERISTICAS Y ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS Y EL
SOPORTE TECNICO OPORTUNO, EN LAS OFICINAS DE SAVIA SALUD EPS,
UBICADAS EN EL. DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA”, por escrito en medio fisico y el
anexo No.1 en forma digital, en sobre cerrado, indicando si se trata de original, primera,
segunda.

Todos los tomos deberan contar con una tabla de contenido, en el cual se relacionen en
forma ordenada cada uno de los documentos contenidos en el tomo. Todas y cada una de
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las péaginas, tanto del original como de la copia, deberan estar foliadas en estricto orden
numérico. En caso.de que la propuesta no venga debidamente foliada, Savia Salud EPS
procedera a hacerlo en la diligencia de cierre para presentar propuestas.

Sélo se aceptan las propuestas que se presenten dentro de la fecha y hora establecida en
la presente invitacién, las extemporaneas se recibiran, pero no seran tenidas en cuenta en
el proceso de evaluacién.

CAPACIDAD JURIDICA

Para determinar la capacidad que tienen las personas juridicas y/o consorcios o uniones
temporales para contraer obligaciones, se deberan presentar los siguientes documentos:

1. Certificado de Existencia y Representacion legal con una expedicién no mayor a 30
dias. :

2. Documento de identificacién del representante legal.

3. Las garantias exigidas para la celebracién del contrato (se solicitaran cuando se:
adjudique el contrato).

4. Certificacion vigente del Revisor Fiscal o representante legal del cumplimiento de
sus obligaciones del Sistema General de Seguridad Social Integral.

5. Certificacién de Antecedentes Fiscales de la Contraloria General de la Nacion, del
Representante Legal, de la Entidad y del Revisor Fiscal.

6. Certificado de antecedentes disciplinarios expedido por la Procuraduria del
Representante Legal, de la Entidad y del Revisor Fiscal.

7. Documento de identidad del Revisor Fiscal y Tarjeta Profesional.

8. Certificado de la Junta de Contadores del Revisor Fiscal.

9. Certificado de antecedentes judiciales de la entidad, del representante legal y del
revisor fiscal.

10. Plan anticorrupcién (si aplica)

11. Declaracion sobre el sistema de administracién del riesgo del lavado de activos y la
financiacion del terrorismo —SARLAFT (Descargar formato de vinculacion anexo)

En el caso de consorcios o uniones temporales, cada uno de sus integrantes cuando los
mismos sean personas juridicas constituidas en Colombia, deberan presentar en forma
independiente dicha certificacion expedida por el Representante Legal o Revisor Fiscal
respectivo y segun corresponda.

La Entidad se reserva el derecho de verificar con las respectivas Entidades la informacién
que suministran los proponentes, si se advierten discrepancias entre la informacion
suministrada y lo establecido por la Entidad, por lo que se solicitaran las aclaraciones de
rigor.

Cuando el proponente no allegue con su oferta la certificacion de que trata este numeral o
la misma requiera aclaraciones, Savia Salud EPS se lo solicitara.
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3.2 REQUISITOS HABILITANTES

Los requisitos habilitantes de la propuesta son los siguientes:

e Cumplimiento de la experiencia de los proponentes

» Cumplimiento de la totalidad de los requisitos técnicos descritos en los anexos
(Anexo1 -especificaciones técnicas, Anexo 2 -Cumplimiento de ANS, Anexo 3 -
direcciones fisicas de las sedes, Anexo 4 -formato savia salud alquiler de equipos),
que hacen parte integral del contrato.

e La oferta debe tener el costo especificado por producto y/o servicio y el total
completo a 36 meses con IVA incluido.

A continuacién, se explica mas en detalle en que consiste cada uno de los puntos
habilitantes.

EXPERIENCIA DE LOS PROPONENTES
El Proponente participante en esta invitacion debe certificar la siguiente experiencia:

Experiencia minima de 4 afios demostrables en la prestacion del servicio del objeto del
contrato. Para la verificacion de este requisito, el proponente debera anexar las
certificaciones y/o documentacion que certifiquen dicha experiencia, este es un requisito
habilitante del tipo, se cumple o no se cumple. Los certificados deben contener la siguiente
informacién:

e Nombre del contratista: Debe indicarse claramente el nombre y la informacién basica
de la persona natural o juridica que desarrollo o ejecuto el contrato.

e Nombre de la entidad contratante: Debe indicarse claramente el nombre de la entidad
contratante y datos basicos de contacto

e Objeto: Cual fue el objeto del contrato ejecutado

e Valor del Contrato: Especificar el valor del contrato, incluido IVA y demas impuestos y
costos a que haya lugar.

¢ Término de duracién del contrato: Debe quedar clara la fecha de inicio y terminacion
y ejecucion del contrato ejecutado.

¢ Recibo a satisfaccion: Certificacién de desemperio y/o satisfaccion, en la certificacion
el contratante debe dejar claro que el contrato terminado y/o liquidado fue recibido a
satisfaccion en su totalidad y que la ejecucion se ejecutd de manera satisfactoria.

¢ Firma certificacion: La documentacion de experiencia allegada debe venir firmada por
un representante del cliente facultado para esta labor.
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ESPECIFICACIONES TECNICAS HABILITANTES

3.2.1.1 PROPUESTA COMPLETA

El proponente participante en esta invitacion debe presentar una propuesta que tenga el
Cumplimiento de la totalidad de los requisitos técnicos descritos en los anexos (Anexo 1 -
especificaciones técnicas, Anexo 2 -Cumplimiento de ANS, Anexo 3 -direcciones fisicas de
las sedes), mismos que hacen parte integral del contrato. La presentacion de este
componente es un requisito habilitante del tipo Cumple o no Cumple.

3.2.1.2 HERRAMIENTA DE EVALUACION COMPLETA (SAVIA SALUD)

El proponente participante en esta invitacion debe diligenciar en el “FORMATO SAVIA
SALUD EPS ALQUILER DE EQU/POS" todos los items publicados por SAVIA SALUD EPS
en el Anexo No. 4.

Asi mismo, la estructura de cada item no puede ser alterada agregando columnas, filas o
cambiando férmulas. Si el proponente cambia Ia estructura del formato, se considera que
no cumpli6é este requisito.

El diligenciamiento de todos los items de la herramienta de evaluacion Anexo No. 4
“Formato Savia Salud Alquiler De Equipos” es un requisito habilitante del tipo Cumple o No
Cumple.

3.3 REVISION REQUISITOS HABILITANTES

SAVIA SALUD EPS revisara el cumplimiento de los requisitos habilitantes de que trata el
numeral “3.2 Requisitos Habilitantes”, del presente documento. Los Proponentes pueden
subsanar la forma como acreditaron los requisitos habilitantes dentro del término que se
especifique en el cronograma de esta invitacion.

Los proponentes que no cumplan con los requisitos habilitantes no pasaran a la fase de
evaluacién y seleccién. Dicha decisién les sera avisada al correo electrénico colocado como
contacto por el proponente.

Requisito Tipo de requisito Cumplimiento del
requisito
Cumplimiento de la experiencia de los proponentes Habilitante 100%

Cumplimiento de la totalidad de los items técnicos
de los anexos (Anexo1- especificaciones técnicas,
Anexo 2 -Cumplimiento de ANS, Anexo 3 - Habilitante 100%
direcciones fisicas de las sedes y Anexo 4 -
formato savia salud alquiler de equipos)

La oferta debe tener el costo especificado por
producto y/o servicio y el total completo a 36 meses Habilitante 100%
con IVA incluido.
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3.4 OFERTA ECONOMICA Y FORMA DE PAGO

El proponente participante en esta invitacion debe detallar la oferta econémica, separando
los valores unitarios de cada servicio con el total del costo de fa oferta por los 36 meses IVA
incluido y su valor mensual.

La forma de pago del contrato se realizara de la siguiente forma:

SAVIA SALUD EPS realizard el desembolso en pagos mensuales contra entrega del
producto y servicio instalado, de acuerdo con lo pactado en la oferta remitida por el oferente,
El pago se efectuara a mas tardar dentro de los treinta (30) dias siguientes a la presentacién
de la factura.

NOTA: El pago estara sujeto al cronograma de implementacion en los primeros tres meses.

Valor total del contrato: Incluye el cumplimiento de los anexos (Anexo1- especificaciones
técnicas, Anexo 2- Cumplimiento de ANS, Anexo 3 -direcciones fisicas de las sedes y Anexo
4 -formato savia salud alquiler de equipos)

Valor de cada servicio ofertado: Se debe definir el valor total del servicio por el termino
de (3) afios y discriminar el cobro mes a mes. El valor mes puede variar en los (36) meses
del contrato. Si el valor del servicio es variable, se debera construir un valor promedlo mes
con los datos de la EPS, suministrados en esta invitacion.

Valor hora Soporte para situaciones de emergencia: Definir un valor hora a cobrar por
labores de trabajo y soporte. Este valor hora sera cobrado si durante el proceso de
implementacion y soporte surgen necesidades de Emergencia, en horario diferente al
estipulado entre las 7:00 am y las 5:30 pm, de lunes a viernes.

Al presentar la propuesta econémica, el proponente se obliga a no aumentar los valores
presentados, si resulta seleccionado.

3.5 Demostracion de la CAPACIDAD FINANCIERA:

a) Los PROPONENTES, deberan demostrar que cuentan con la capacidad financiera
adecuada para ejecutar el objeto de la presente contratacion, la cual se medira de
conformidad con los parametros que se describen en el presente item.

b) Para analizar la informacion financiera, sera requisito indispensable que el
PROPONENTE adjunte a su propuesta, el balance general y estado de resultados con corte
al 31 de diciembre de 2019, debidamente firmados por revisor fiscal, y en su defecto por
contador publico.
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c) En el balance general, debera figurar de manera explicita los valores
correspondientes a sus activos y pasivos corrientes.

En caso de no cumplir con los requisitos de patrimonio, liquidez y endeudamiento exigidos
en los numerales siguientes, la oferta sera descartada y no sera tenida en cuenta en el
proceso de evaluacion. :

-Patrimonio
SAVIA SALUD EPS., aceptara y evaluara Unicamente aquellas propuestas en las que el
PROPONENTE, con fundamento en la informacién financiera aportada con la oferta,
acredite que su patrimonio es igual o superior a 1.5 veces el contrato mensual ofertado.

En el caso de Consorcios o Uniones Temporales, el anterior requisito se obtiene con la
suma de los patrimonios de cada uno de los integrantes del Consorcio o Unién Temporal.

-Razon Endeudamiento

El endeudamiento es el resultado de la division entre el pasivo total y el activo total y la
multiplicacién de dicho valor por 100. Este requisito se evaluara asi:

El PROPONENTE debera demostrar que su endeudamiento es menor o igual al sesenta
por ciento (75%).

En el caso de Consorcios o Uniones Temporales el anterior requisito debera ser cumplido
al menos por uno (1) de los integrantes del mismo.

-indice de Liquidez

La liquidez es el resultado de dividir el activo corriente entre el pasivo corriente, se evaluara
de la siguiente forma:

El PROPONENTE debera certificar una liquidez igual o superior a 1.

En el caso de Consorcios o Uniones Temporales el anterior requisito debe ser cumplido
realizando el calculo ponderado de liquidez de la totalidad de los integrantes del mismo.

- Ebitda
El proponente debera acreditar un margen EBITDA superior al 2%
- Solvencia

Capacidad financiera de una empresa para hacer frente a sus obligaciones de pago. No
solo se habla de efectivo, sino también de todos los bienes y recursos disponibles, debiendo
ser Mayor o igual a 1,33.
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3.6 Demostracién de la CAPACIDAD JURIDICA:
Podran participar en el presente proceso:

. Personas juridicas, nacionales o extranjeras, de naturaleza publica, mixta o privada.

Il. Consorcios o Uniones Temporales. Todos los PROPONENTES deben aportar los
documentos de constitucién de la forma asociativa y acreditar el cumplimiento de
los requisitos para cada uno de sus integrantes.

Para participar, se deberan aportar los documentos juridicos que se describen a
continuacion, advirtiendo que en el cualquier momento, SAVIA SALUD EPS podra solicitar
informacién adicional, asi como requisitos para la legalizacion del contrato que se llegue a
suscribir, con el oferente seleccionado, tales como las garantias que le apliquen a este tipo
de contrato.

a) Certificado de Existencia y Representacion legal con una expedicion no
mayor a 30 dias. En caso de tener restriccion para contratar, debera adjuntar
documento que acredite la facultad para firmar el contrato, de acuerdo al monto
establecido para este y que dentro del alcance de su objeto social tenga la
capacidad para desarrollar el objeto de esta contratacion.

b) Documento de identificacion del representante legal.

c) Certificaciéon vigente del Revisor Fiscal o representante legal del
- cumplimiento de sus obligaciones del Sistema General de Seguridad Social Integral,
acompafiado de planilla de pago

d) Certificacion de Antecedentes Fiscales de la Contraloria General de la
Nacién, del Representante Legal, de la Entidad y del Revisor Fiscal.

e) Certificado de antecedentes disciplinarios expedido por la Procuraduria del
Representante Legal y del Revisor Fiscal.

f) Documento de identidad del Revisor Fiscal y Tarjeta Profesional.

g) Certificado de la Junta de Contadores del Revisor Fiscal.

h) Certificado de antecedentes judiciales de la entidad, del representante legal
y del revisor fiscal.

i) Registro Unico Tributario.

j) Registro Unico de Proponentes (si aplica)

k) Declaracion sobre el sistema de administracion del riesgo del lavado de

activos y la financiacion del terrorismo —SARLAFT (Descargar formato de
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SALUD EPS

vinculacién anexo) y diligenciarlo, tanto para la persona juridica proponente, como
para el Gerente y/o representante legal.

4 PROCESO DE EVALUACION Y SELECCION
4.1 EVALUACION DE LAS PROPUESTAS

SAVIA SALUD EPS evaluara solo aquellas propuestas que hayan acreditado los requisitos
habilitantes. Si el oferente cumple con los requisitos técnicos, financieros y juridicos, se
adjudicara el contrato a quien presente la mejor propuesta econémica.

TIEMPO DE IMPLEMENTACION

La duracion de la implementacion de este contrato sera hasta de 3 meses, contados a partir
de la fecha del acta de inicio, sin que supere el 31 de diciembre de 2020.

4.2 DECLARATORIA DE INVITACION DESIERTA

SAVIA SALUD EPS, declarara desierto el presente proceso de seleccién cuando:
1) No se presenten propuestas.

2) Ninguna de las propuestas resulta habilitada en los factores técnicos de experiencia y de
completitud de la propuesta previstos en esta invitacion.

3) Existan causas o motivos que impidan la escogencia objetiva del Proponente.
4.3 RECHAZO DE UNA PROPUESTA

En adicién a otras causas previstas por la ley, SAVIA SALUD EPS rechazara las propuestas
presentadas por los Proponentes que;

1) Sean presentadas después de vencido el plazo establecido para el efecto en el
Cronograma (Ver Numeral 7)

2) Cuando el proponente presente documentos con informacién inexacta o haya tratado de
interferir o influenciar indebidamente en la verificaciéon de las propuestas o en la
adjudicacion del contrato.

3) Cuando para el mismo proceso se presenten varias propuestas por el mismo proponente,
por si o por interpuesta persona, o cuando la misma persona forme parte de dos (2) o mas
Consorcios o Uniones Temporales

4) Cuando el proponente incluya manifestaciones o condicionamientos dentro de la carta
de presentacién o en cualquier parte de la propuesta que sean contrarias al objeto alcance,
obligaciones o especificaciones técnicas del presente proceso.
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SALUD EPS

5) Cuando se presente una propuesta en lugar, fecha y hora diferentes a las sefialadas en
la invitacion.

6) Cuando el proponente no anexe a la propuesta el documento de conformacién de unién
temporal o consorcio.

7) Cuando el proponente no cumpla en forma completa con los requisitos establecidos en
los anexos de esta invitacion.

4.4 OBLIGACIONES ESPECIFICAS

Del contratista:

Estas clausulas, entre otras, se exigiran por parte de SAVIA SALUD al momento de la
contratacion. Se informa a los proponentes para que lo tengan en cuenta al momento de
presentar sus propuestas.

1.

Prestar a SAVIA SALUD EPS los servicios del objeto del presente contrato segtn
los términos y condiciones establecidos en el mismo, y seguin las instrucciones que
este le imparta de forma eficiente y oportuna ademas de prestar aquellas
obligaciones que se generen de acuerdo con la naturaleza de los servicios
contratados.

Garantizar la entrega de los equipos en las diferentes sedes de la EPS (Anexo 3
Sedes de Savia Salud EPS), ubicadas en el departamento, de conformidad con los
ANS pactados (Anexo 2 Cumplimiento de ANS) de acuerdo con las solicitudes
realizadas por EL CONTRATANTE.

Dar cumplimiento estricto a los anexos (Anexo1 especificaciones técnicas, Anexo 2
Cumplimiento de ANS, Anexo 3 direcciones fisicas de las sedes Anexo 4 formato
savia salud alquiler de equipos) -

a la invitacion y a la oferta de servicios, que hacen parte integral del contrato. misma
a la que debera darse estricto cumplimiento.

Los equipos de computo en arrendamiento deberan ser entregados debidamente
acondicionados, en perfecto estado y funcionamiento, con los permisos, licencias
de sistema operativo y suite de oficina, su correspondiente software preinstalado.
El proveedor responsable de los equipos de computo debe tener una péliza de
seguro frente a dafios en los equipos, pérdidas o robo, adicional debe tener el
inventario de los equipos, también debe entregar el inventario total de equipos en el
momento en que sea requerido

En caso de que los bienes presenten fallas, defectos o dafios no atribuidos a un mal
uso, ni a conductas dolosas o equiparadas a la culpa grave, deberan ser
reemplazados por el proveedor por otros de las mismas calidades y especificaciones
en cumplimiento de los términos de garantia.

Contar con un recurso humano con los conocimientos técnicos para la ejecucion de
las actividades en la sede principal de la EPS Business Plaza en horario de oficina.
Para atender las solicitudes de las sedes de SAVIA SALUD EPS ( Anexo 3) en el
Departamento de Antioquia el proveedor debe disponer de una mesa de soporte en
sus instalaciones compuesta por personal técnico capacitado, suficiente para
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10.

11

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

SALUD EPS

garantizar la gestion oportuna, documentaciéon de los requerimientos e incidentes
relacionados en el objeto del contrato en horario de oficina de 07:00 am a 05:30
lunes viernes, la cual debera estar integrada con la plataforma de gestién de
Incidentes definida por la EPS, cumpliendo con los (ANS) contemplados en el
anexos 2.

Efectuar.la compensacién a que haya lugar cuando el equipo no haya estado
disponible, siempre y cuando haya existido previamente una solicitud oficial de la
EPSYy la falla se presente por causas que resulten imputables al proveedor. Esto se
regira por el cumplimiento del anexo 2 (Cumplimiento de ANS).

El proveedor debera disponer de canales de comunicacién y adherirse a la matriz
de escalamiento de SAVIA SALUD EPS.

. El proveedor debera nombrar un lider del contrato para la gestion de los aspectos

administrativos y técnicos del contrato.

El proveedor debe realizar un cronograma de entrega y puesta en funcionamiento
de los equipos pactados con SAVIA SALUD EPS, el cual debe presentar el lider de
contratos encargado con el inicio del contrato y su respectivo seguimiento de las
actividades.

El proveedor debe presentar los informes mensuales de estadistica sobre las
actividades técnicas realizadas de los servicios contratados

Notificar cualquier instalacién o traslado que se requiera realizar, para aprobacién
del supervisor del contrato, lo cual permite realizar el correcto seguimiento de la
operacion.

LA EPS se reserva el derecho de realizar visitas a las sedes de Savia Salud EPS y
verificar el buen funcionamiento de los equipos ofertados.

Enviar la prefactura, a la EPS CON LA INFORMACION DETALLADA Y LOS
VALORES CORRESPONDIENTES, durante los primeros 5 dias habiles de cada
mes, para la revision por LA CONTRATANTE, en un periodo no mayor a 3 dias
habiles. La factura final debe ser entregada con 15 dias habiles de anticipacion a la
fecha de pago sefialado en la factura en [a sede principal ubicada en la Calle 44 A
55-44 Piso 13 Ed. Business Plaza Medellin — Antioquia o a través de facturacién
electrénica.

En los casos de maodificacion, retiros, aumentos sobre servicios existentes y
servicios nuevos solo el supervisor del contrato podra hacer esta clase de
requerimientos al proveedor por escrito.

Suministrar en forma oportuna a SAVIA SALUD EPS la informacién que le permita
preparar y adecuar sus sitios para la entrega e instalacién de los servicios, dando
respuesta oportuna a las necesidades en el proceso de factibilidad técnica.
Ingresar la informacién en tiempo real del inventario de equos asignados a las
sedes, mediante la herramienta definida por la EPS.

Disponer de los recursos humanos, fisicos, financieros, juridicos necesarios para el
desarrollo de las actividades propias del objeto, alcance y legalizacion del contrato.
Entregar las certificaciones correspondientes al licenciamiento del software y del
personal que acompafiara el contrato.

Respetar el valor del canon mensual ofrecido en la propuesta econémica, el cual
contiene todos los gastos necesarios para la ejecucion del contrato.

El proveedor debe garantizar el transporte de los equipos y toner a las diferentes
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SALUD EPS

sedes de la EPS

24. Para la gestion de equipos nuevos y cambios el proveedor debera trasladar los
equipos previamente a la sede principal business plaza ubicada en la ciudad de
Medellin, donde el personal técnico encargado del contrato de SAVIA SALUD EPS
realizara la respectiva revision del performance de la maquina. Ingreso al dominio e
instalacién del software endpoint. Posteriormente el proveedor sera el responsable
de hacer llegar el equipo al destino final donde se encuentra ubicado el usuario,
adicional realizara el aprovisionamiento de la maquina y la transferencia de la
informacién en caso de que sea requerido garantizando la trasferencia de la
informacién y el funcionamiento de la maquina.

25. Salvaguardar la informacién confidencial que obtenga o conozca en el desarrollo de
sus actividades salvo requerimiento expreso de autoridad competente. Toda la
informacion y/o documentos que se produzcan en desarrollo del presente contrato,
seran de uso exclusivo de SAVIA SALUD EPS, obligandose EL CONTRATISTA a
no utilizarlos para fines distintos a los previstos en este contrato, ni a divulgar la
informacién que se le suministre, conservando la confidencialidad de los mismos,
de conformidad con la ley, so pena de las acciones civiles, administrativas o penales
a que haya lugar.

26. El proveedor debera realizar la implementacion del contrato en 3 meses a partir de
la fecha del contrato

27. Si se requiere un servicio para la atencion de URGENCIAS en las sedes de SAVIA
SALUD EPS por fuera del horario acordado (lunes a viernes de 07:00 am a 05:30
pm), se debera solicitar autorizacién previa del supervisor del contrato.

4.5 OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

1.

2.

Pagar al CONTRATISTA el valor correspondiente por los servicios prestados, de
conformidad con lo acordado por las partes. ,
Aprobar los documentos y entrega de servicios y productos a cargo de EL
CONTRATISTA siempre que los mismos se ajusten a los términos y condiciones
acordados en este contrato, durante los tiempos estipulados para cumplir con el
cronograma.

Notificar por escrito cualquier observacion sobre el servicio prestado.

Suministrar al contratista una lista de la informacién de los municipios en los cuales se
debe entregar e instalar los equipos y toner que se requieran en su momento.

SAVIA SALUD EPS realizara el pago de las horas extras adicionales para los servicios
de URGENCIA fuera del horario de oficina 07:00 am a 05:30pm de lunes a viernes en
todo el Departamento de Antioquia lo anteriormente mencionado debe ser autorizado
previamente por el supervisor del contrato.

Capacitar al contratista en el diligenciamiento de los tickets de la mesa de ayuda y las
herramientas asignadas para la gestion del inventario

Tener el control de los equipos que se reciben y se entregan.

Garantizar que el contratista recoja efectivamente los equipos que deben devolverse.
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SALUD EPS

4.6 CLAUSULA DE CONFIDENCIALIDAD

Las partes se obligan a mantener confidencialidad respecto a toda informacién que a partir
de la fecha reciben los empleados, personal vinculado o asesores de cada una de ellas, de
manera directa o indirecta en forma verbal o escrita, grafica, en medio magnética o bajo
cualquier otra forma. En consecuencia, EL OFERENTE debe adoptar las medidas
necesarias para que la informacién no llegue a manos de terceros, bajo ninguna
circunstancia y se obligan a no utilizarla para ningln objeto diferente al de adelantar las
‘tareas que se deriven directamente del cumplimiento de los requisitos de esta invitacion.

4.7 CLAUSULA PROTECCION DATOS PERSONALES

En caso de que EL PROPONENTE tenga la condicién de encargado del tratamiento, de
conformidad con el articulo 3 literal d) de la Ley Estatutaria 1581 del 17 de octubre de 2013,
en adelante LEPD, en la medida que el objeto del contrato pueda implicar el tratamiento de
datos personales a cargo de Savia Salud EPS por parte de EL PROPONENTE, éste ultimo
se obliga y compromete, con base al articulo 25 del Decreto 1377 de 2013, a una serie de
aspectos identificados a continuacién:

1. EL PROPONENTE seleccionado se compromete y obliga a guardar secreto de todos los
datos personales que conozca y a los que tenga acceso en virtud del contrato.

2. Custodiara e impedira el acceso a los datos personales a cualquier usuario no autorizado
0 persona ajena a su organizacion. Las anteriores obligaciones se extienden en cualquier
fase del tratamiento que de esos datos pudiera realizarse y subsistiran atn después de
terminados los mismos. ‘

EL PROPONENTE seleccionado unicamente tratara los datos conforme a las instrucciones
que reciba expresamente de Savia Salud EPS, y no los destinard, aplicara o utilizara con
fin distinto al que figure en el presente contrato. Asi mismo, se compromete a no revelar,
transferir, ceder o de otra forma comunicar los bases de datos o datos contenidos en ellos,
ya sea verbalmente o por escrito, por medios electrénicos, papel o mediante acceso
informético, ni siquiera para su conservacion, a otras personas; salvo que previa indicacién
expresa de Savia Salud EPS, comunique los datos a un tercero designado por aquél, al que
hubiera encomendado la prestacion de un servicio. EL PROPONENTE seleccionado
manifiesta conocer las obligaciones derivadas la ley de proteccién de datos personales. Asi
mismo, garantiza el mantenimiento de las medidas de Seguridad; asi como cualesquiera
otras que le fueren impuestas por parte de Savia Salud EPS, de indole técnica y
organizativa, necesarias para garantizar la seguridad de los datos de caracter personal.
Savia Salud EPS, previa solicitud, podra facilitar un extracto de las medidas de seguridad
que el contratista debe acatar en cumplimiento de las obligaciones descritas en esta
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clausula. Finalizada la prestacion del servicio contratado, los datos personales seran
destruidos o devueltos a Savia Salud EPS, al igual que cualquier soporte o documentos en
que conste algin dato de caracter personal objeto del tratamiento. No procedera la
destruccién de los datos cuando exista una prevision legal que exija su conservacion, en
cuyo caso deberd procederse a la devoluciéon de los mismos garantizando a Savia Salud
EPS dicha conservacion. El contratista podra conservar, debidamente bloqueados, los
datos en tanto pudieran derivarse responsabilidades de su relacién con Savia Salud EPS
En cualquier caso, el contratista comunicara a Savia Salud EPS, cualquier incidencia que
se produzca en ejecucidn del presente contrato, que pueda afectar la confidencialidad,
integridad y disponibilidad de los datos personales, dentro del plazo de dos (2) dias habiles
contados a partir desde la fecha en que se hubiese producido la incidencia o hubiese tenido
conocimiento de la misma, para que se adopten las medidas correctivas de forma oportuna.
Del mismo modo, el contratista pondra en conocimiento del personal a su servicio las
obligaciones indicadas en la presente clausula, cerciorandose, mediante la adopcion de las
medidas.

5 GARANTIAS

51 GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

El Proponente debera asumir por su cuenta y costo, a fin de asegurar el cumplimiento de
las obligaciones emanadas del contrato que se llegare a celebrar, la garantia de
cumplimiento que ampare lo siguiente:

AMPARO VIGENCIA/CUANTIA _

Calidad y correcto funcionamiento 20% del valor del contrato durante la vigenciay doce

(12) meses contados a partir de la finalizacion del

Cumplimiento 20% del valor del contrato durante la vigencia y 4

meses mas contados a partir de la finalizaciéon del

S O contrato' s et

Pago Salarios prestaciones sociales legales e | 5% del valor del contrato durante la vigencia y 3 afios
indemnizaciones laborales mas contados a partir de la finalizacién del contrato.

7. CRONOGRAMA DEL PROCESO DE EVALUACION, SELECCION Y CONTRATACION

El siguiente es el Cronograma del Proceso de Seleccién y Contratacion

ACTIVIDAD FECHA LUGAR
Publicacién 08/09/2020 pagina www.saviasaludeps.com
Observaciones 10/09/2020
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SALUD EPS
Se dirigiran Unicamente al siguiente
correo: ‘
alejandro.roman@saviasaludeps.com
Respuesta
o’bse_rvaC|ones alos 14/09/2020 pagina www.saviasaludeps.com
términos de
referencia
Calle 44 A No.55- 44 (Edificio Business
Recepcion de las 23/09/2020 Plaza. Piso 1) de la ciudad de

propuestas Medellin, en el horario de 8:00 a.m. a
4:00 p.m. :

Evaluacion de las
propuestas
Publicaciébn de la
propuesta 30/09/2020 pagina www.saviasaludeps.com
seleccionada
Fecha de
suscripcién del | 02/10/2020
contrato

Fecha limite de
presentacién de las | 05/10/2020
poblizas

28/09/2020 Comité de contratacion

Calle 44 A No.55- 44 Edificio Business
Plaza. Piso 13

Calle 44 A No.55- 44 Edificio Business
Plaza. Piso 13

8. ANEXOS

1. Anexo1 ~Especificaciones técnicas

2. Anexo 2- Cumplimiento de ANS

3. Anexo 3 -Direcciones fisicas de. las sedes

4. Anexo 4 -Formato savia salud alquiler de equipos

Luis Gopzalo Morales Sanchez
GERENTE

Elaboré: David Alejandro Roman. ——
Revis6: Esperanza Pefiaranda e lvan Merizalde?!
Aprobd: Anabelle Arbelaez Velez

Alianza Medellin Antioguia EPS — SAS NIT 900.604.350-0
Tel: (4) 4601674 Calle 44 A 55-44 Piso 13 Ed. Business Plaza Medellin — Antioguia

info@saviasaludeps.com - www.saviasaludeps.com

17
COPIA CONTROLADA







