I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON APRUEBA TRATO DIRECTO
A PARA COMPRAS IGUALES O
A———————— e S |NFER|ORES A 10 UT.M. -

EQUIPAMIENTO MEDICO

DECRETO ALCALDICIO N°® 2.4/2 ]

Quillon, 4 pg0 2019

VISTOS:
1. Certificado de Disponibilidad Presupuestaria
2. Solicitud de Pedido.
3. Cotizacion Proveedores
4 Decreto N°1.791 de fecha 09.05.2018, que actualiza las subrograncias de Alcalde,

o

10.

1.

12.

13.

14.

Direcciones y departamentos que indica

Decreto N° 1.753, de fecha 08.05.2018, que rectifica y complementa Decreto Alcaldicio
N°1.333.

Decreto N° 1.133, de fecha 23.03.2018, que Actualiza y modifica Decreto Alcaldicio N°
413/2013, que delega Atribuciones al Administrador Municipal y a sus Subrogancia
Decreto N° 915, de fecha 25.10.2013, que nombra como Administrador Municipal al Sr.
Vladimir Pefia Mahuzier

La Ley N° 20.730 y su reglamento de fecha 08.03.2014, la Ley del Lobby

La Ley N° 19.886, Ley de Bases de Contratos Administrativos de Suministro y Prestacion
de Servicios.

Decreto N° 1.117, de fecha 19.12.2003, del Ministerio de Hacienda, que establece la
incorporacion de los Municipios del Pais a los Sistemas a que se refieren los Articulos
18,19y 20 de la Ley N° 19.886.

El Decreto Alcaldicio N° 4.837 de fecha 17.12.2018, que Aprueba el Presupuesto
Municipal afio 2019 del Departamento de Salud.

El Decreto Alcaldicio N° 4.100, de fecha 06 de Diciembre del 2016, que Nombra como
Alcalde de la |I. Municipalidad de Quillén al Sr. Alberto Gyhra Soto.

La sentencia de Proclamacion de Alcaldes N° 017 de fecha 30.11.2016 del Tribunal
Electoral de la Region del Bio Bio, donde se proclama como Alcalde al Sr. Alberto Gyhra
Soto.

Las Facultades que me confiere la Ley N° 18.695 de 1988, “Ley Organica Constitucional
de Municipalidades”, y sus posteriores modificaciones.

CONSIDERANDO:

1.

2.

La necesidad de adquirir equipamiento médico para la unidad de procedimientos y SUR,
tras no contar con dichos productos, conforme a lo solicitado por el Sr. Rogers Jara,
Enfermero Jefe de Servicio.

Comparacién de ofertas segun lo establecido por Reglamento de la ley N° 19.886, Sobre
Contratos Administrativos de Suministro y Prestaciones de Servicios, Articulo N°10,
Punto N°8 “Adquisicién Igual o Inferior A 10 UTM" .
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3. Valor UTM mes de agosto de $49.131.-

CUADRO COMPARATIVO
PROVEEDOR BIEN O SERVICIO MONTO RESOLUCION
IMPTO
INCLUIDO
COMERCIAL « 3KITFERULAADULTO | §322.014- | OFERTA MAS VENTAJOSA
RESCATELIFE LTDA (6 PIEZAS) DESDE EL PUNTO DE VISTA
e 2KITS FERULA ECONOMICO
MVR MEDICA PEDIATRICO (6 $ 345.082.-
UNIDADES)
JUAN ALBERTO MORA « 1BOLSO $690.200.-
MUNCE iR EMERGENCIA TALLA L

DECRETO:

1. APRUEBA la contratacion directa, al Proveedor COMERCIAL RESCATELIFE LTDA,
R.U.T. 76.217.441-3, tras ser la oferta mas ventajosa y reunir todas las condiciones
técnicas necesarias para la compra, segun lo expuesto en cuadro comparativo, por la suma
de $ 322.014.- impuestos incluidos.

2. IMPUTESE el presente gasto a la cuenta presupuestaria 215-22-04-013 denominada
EQUIPOS MENORES.

3. Se entendera como Contrato de los Servicios la aceptacion de la Orden de Compra emitida
por esta entidad.

ANOTESE, REGISTRESE, PUBLIQUESE, CUMPLASE Y ARCHIVESE.

- Archivo Sec\rétaria Municipal

- Archivo Secretaria DESAMU

- Archivo Unidad de Finanzas DESAMU

- Archivo Unidad de Adquisiciones DESAMU
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I. MUNICIPALIDAD DE QUILLON
DEPARTAMENTO DE SALUD
QUILLON
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N°361/2019

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

Certifico que, a la fecha del presente documento, esta institucion cuenta con la solvencia

econdmica para el financiamiento de:

Detalle Equipamiento médico unidad de procedimientos y SUR
CESFAM Quillén.
Monto Disponible S 350.000.-

Impuitese el Gasto a la Cuenta | N° 215-22-04-013
Presupuestaria
Denominada Equipos Menores

Se extiende el presente certificado, para ser anexado en el portal
www.mercadopublico.cl

Quillén, 19 de Agosto 2019.



COMERCIAL RESCATELIFE LIMITADA

IMPORTACION Y COMERCIALIZACION DE EQUIPOS DE RESCATE
E INSUMOS MEDICOS

Rafael Riesco Bernales 501, Maipu COle,ACION

Fono : 02 2 848 5816
ventas@rescatelife.cl - info@rescatelife.cl

www rescatelife.cl N° 19096

Rescatelife|

R.U.T.: 76.217.441-3

— = e,

14-08-2019 || Contacto : SEBASTIAN VALENZUELA !
Razén Social 1 ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILLON || E-mail contacto : conveniossalud@gquillon.cl ‘
RUT.: 69.141.400-0 || Fuente de

Giro: MUNICIPALIDAD - BALNEARIO MUNICIPAL ‘ i Vendedor : Karen Dayana Cabrera Cabrera [
Direccion : 18 DE SEPTIEMBRE 250- QUILLON - QUILLON E-mail vendedor : kcabrera@rescatelife.cl |

" Descripcion Cantidad  Precio Unit.

RL317 FERULA SEMIRIGIDA ADULTO 3,00 45.000,00 135.000,00
RL318 FERULA SEMIRIGIDA PEDIATRICA 2,00 45.000,00 90.000,00
RL340 BOLSO EMERGENCIA TAMANO L 1,00 45.600,00 45.600,00

CONDICIONES COMERCIALES

Exento: $ 0,00 Neto: $§  270.600,00
;" ‘:’&?g; EDE;:R‘?EF;:‘TA- ?’Od?'as Descuento: $ 000 19 %IVA:S 5141400
. . 1as
Recargo:  § 0,00 Total 014,
3.- FORMA DE PAGO: 30 dias ¢ 0 o i

‘ Observaciones: Productos en stock. Despacho incluido. i
l

Documento creado por www.facturacion.cl una empresa DESIS



ARTEQUIM ARTICULOS Y EQUIPOS MEDICOS Y DENTALES

RUT. 76.452.377-6 JUAN ALBERTO MORA MUNOZ EIRL
E - mail: juanmora.artequim@gmail.com

B.ARANA N° 1795 OF.21 F-FAX: 41- 2310967 - CEL: 09-9202966 — CONCEPCION - CHILE

COTIZACION 043 /08 ----  AT. SR. SEBASTIAN VALENZUELA—DANIELA

SANCHEZ

CONCEPCION 14 AGOSTO 2019

SENORES: :

DETO. DE SALUD MUNICIPALIDAD DE QUILLON
Daniela Sanchez Saldias

Encargada de Adquisiciones

Departamento de Salud

llustre Municipalidad de Quillén

Fono 42-2207150

Email adguisicionessalud@quillon.cl conveniossalud@quillon.cl
QUILLON
ESTIMADOS SENORES ;
TENEMOS EL AGRADO EN HACER LLEGAR INSUMOS SOLICITADOS :
CANT | PRODUCTO P.UNIT P.TOTAL
5 kits ferula de inmovilizacion semirrigidas con 6 unidades para 99.000 495.000
adultos, pediatricos
3 Bolsos de trauma acolchado, divisiones interiores movibles , 85.000 255.000
bolsillos exteriores con cremallera de alta resistencia , material
impermeable con cinta reflectante
Medidas 43x26x22cm
Favor adjuntar ficha de los productos
PRECIOS NETO, AGREGAR 19% IVA 750.000

NOTA;

PRECIOS NETO, AGREGAR 19% IVA

FLETE PAGADO POR COMPRAS SUPERIORES A $ 50.000
DESPACHO PREVIO DEPOSITO EN BANCO CHILE
SALUDA MUY ATTE

(\ A JUAN ALBERTO MORA MUNOZ




Sebastian Valenzuela

De: Carlos Serrano <carlosserrano@mvrmedica.cl>

Enviado el: Junes, 19 de agosto de 2019 11:12

Para: conveniossalud@quillon.cl

Asunto: RV: SOLICITUD DE COTIZACION.

Datos adjuntos: BOLSO TRAUMA PLUS M, L XL docx; ferulas semi rigidas completa.pdf; KIT DE FERULAS SEMIRIGIDAS CON BOLSO

TRANSPORTE MERET.docx

Importancia: Alta

SOLICITUD DE COTIZACION N° 0583/2018.-
ATENCION SR SEBASTIAN VALENZUELA V.
ESTIMADO SEBASTIAN; ENVIO COTIZACION SOLICITADA.

01* 003- KIT DE FERULAS SEMIRIGIDAS CON BOLSO DE TRANSPORTE,

PARA ADULTOS, MERET BRUUT, SANTA ANA MERETUSA.

VALOR: S 48.999.-
02* 002- KIT DE FERULAS SEMIRIGIDAS CON BOLSO DE TRANSPORTE,

PARA PEDIATRICO, MERET BRUUT, SANTA ANA MERETUSA.

VALOR: S 48.999.-
03* 001- BOLSOS DE RESCATE PARA EMERGENCIAS, COLOR ROJO, AZUL,

CON BANDAS REFLECTANTES, CRUZ DE LA VIDA, MEDIDAS:

44 X 30 X 32 CM, MODELO TRAUMA PLUS MEDIUM...

VALOR: S 44.990.-
04* 001- BOLSOS DE RESCATE PARA EMERGENCIAS, COLOR ROJO, AZUL,

CON BANDAS REFLECTANTES, CRUZ DE LA VIDA, MEDIDAS:

63 X 35 X 34 CM, MODELO TRAUMA PLUS LARGE...

VALOR: S 60.990.-

VALORES UNITARIOS MAS 19 % IVA...

PLAZO DE ENTREGA, 10 DIAS CORRIDOS...

GARANTIA MERET 24 MESES...

CONDICIONES DE PAGO, ORDEN DE COMPRA 30 DIAS A FIRME...
DESPACHO INCLUIDO SIN CARGO...

ARCHIVOS ADJUNTOS...

ESPERANDO VERNOS FAVORECIDOS CON SU PEDIDO,
SALUDA CORDIALMENTE A UD.

Carlos Serrano Milos

Tecnologo Medico

Gerente Técnico

DIVISION MEDICO QUIRURGICO Y DENTAL
FONO: +562 26382054 MOVIL: +569 9047 5016

carlosserrano@mvrmedica.cl - www.mvrmedica.cl
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Quillén, lunes, 12 de agosto de 2019

SOLICITUD DE PEDIDO N°21/2019

A: SRTA. YILDA LETELIER FIERRO
DIRECTORA DESAMU QUILLON

UNIDAD SOLICITANTE

Servicio De Procedimiento y SUR

FUNCIONARIO SOLICITANTE

ROGERS JARA CONTRERAS

CENTRO DE SALUD

CESFAM Quillén

CANTIDAD

INSUMO

| PERIODO

N
CARACTERISTICAS IMAGEN DE REFERENCIA Gl

05

KIT DE
FERULAS

Férulas de inmavilizacion

semirigidas, juegos de 6 y 10
unidades para adultos, pediatricos
y neonatos, de matenal no
absorbente, sistema de fijacidn por
veleros, se ajustan a cualquier tipo
de fractura y tamafo del miembro,
de facii limpieza y poco
mantenimiento, especialmente
apreciadas por su facilidad de
colocacion, limpieza y ausencia de
valvulas

Indefinido

03

BOLSO DE
TRAUMA

Bolso de trauma acolchado
cuenta con divisiones
interiores maovibles para |
optimizar la organizacion del |
material.

3 bolsillos exteriores con |
cremallera de alta resistencia
Bolsillos interiores y exteriores

|

|

| INDEFINIDO
con  elasticos reforzados.J‘

\

\

[

|

Material impermeable, con |
cinta reflectante y facil de
limpiar.

Medidas 43 x 26 x 22 cm

MOTIVO DE LA

SOLICITUD

|

+ Kit de férulas para incorporarlas en las ambulancias y 4

mantener una en el servicio de Procedimientos y |

Urgencias para inmovilizar extremidades. 5

* Bolso de trauma actualmente inexistente en el servicioa
de uso exclusivo en rescate de pacientes.




A CARGO DEL

PRESUPUESTO SALVD

MONTO DISPONIBLE

Distribucién:
« lalndicada
»  Archivo CESFAM
+ Jefe Unidad de Farmacia




