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B Hospital El Cruce _ PEDIDO DE COTIZACION
NESTOR CARLOS KIRCHNER Licitacion Privada
SERVICIO DE ATENCION MEDICA INTEGRAL PARA LA COMUNIDAD 2023-Priv-000053 2023
HOSPITAL EL CRUCE NUmero Afio

Expediente 2915-015017/2023

compras@hospitalelcruce.org Emision 17/08/2023
P. P.: 2023-00001111

Comentarios:

PRESENTACION DE OFERTAS MARTES 29 DE AGOSTO DEL 2023
ASUNTO Area de Sistemas de Informacion
Detalle: Desarrolloe Implementacién GDE Propio Valor del Pliego 0,00

HORA 08:00

SENOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA,
revistiendo el Hospital de alta complejidad EI Cruce S.A.M.1.C., el caracter de IVA Exento.

Item N°1 [ SERVICIO DE MANTENIMIENTO DE 4 Mes
APLICACIONES INFORMATICAS

Observaciones:

Plazo de Entrega: 100% Inmediato

Proyecto de implementacion GDE Propio - Etapa IlI

El proyecto estara dividido en 2 fases de los médulos core del software Gestién Documental
Electronica, relevamiento, disefio de workflow, configuracion de los tramites.

Fase 1

Gestion de tramites indentificados como prioridad

En esta etapa se realizara el tratamiento a los tramites ya identificados por area 'y
complejidad administrativa, tanto aquellos que sean de caracter horizontales como los
verticales a la organizacion.

Los niveles de complejidad e intervencion, firmantes o autorizantes de cada tramite, niveles
juridicos de validacién (segun el caso), tipos de firmas a definir en cada caso (Firma digital
token o firme electrdnica), determinacion de perfil del tramite (CCOO o EX, Normal o
Confidencial, etc.), deberan ser reconfirmadas por cada uno de los referentes de cada area.

Fase 2
Workflow y configuracién de tramites
La Fase 2, comprende el andlisis y definicién del flujo de trabajo de cada tramite. Lo que
puede implicar o no, una reingenieria en el circuito de tramite lo que mejorara
sensiblemente los tiempos de resolucion de los mismos.
Tipificacién de cada tramite, considerando las opciones de la plataforma de GDE:
- Identificacion y configuracion del Nombre del tramite en GDE
- Tipo de tramite - CCOO o EX
- Nivel de Visualizacion - Normal o Confidencial
- Nivel de Firma - Firma Digital Token o Firma electronica
Proceso de validacion en test de cada tramite por el &rea correspondiente.

Periodo de implementacion: 4 meses (Sep-Dic 2023)

Confecciond Lugar y Fecha Firmay Sello

Impreso Por: daquilano
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Expediente 2915-015017/202
C.U.l.T.: 30710847351 ) P 915-015017/2023
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P. P. : 2023-00001111

PRESENTACION DE OFERTAS MARTES 29 DE AGOSTO DEL 2023

ASUNTO Area de Sistemas de Informacién HORA ~ 08:00
Detalle: Desarrolloe Implementacién GDE Propio Valor del Pliego 0,00
Comentarios:

SENOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA,
revistiendo el Hospital de alta complejidad EI Cruce S.A.M.1.C., el caracter de IVA Exento.

Condiciones de Contratacion:

Forma de Pago: 30 Dias FPF fecha de presentacion de factura.

Lugar de Entrega: SISTEMAS DE INFORMACION. Los remitos seran validos sélamente si estan
firmados por el area de SISTEMAS DE INFORMACION, Avenida Calchaqui 5401 de 8 A 16 HS.
Este establecimiento no se hara cargo por gastos adicionales.

Factura de acuerdo a Orden de Compra.

Los pagos correspondientes se efectuaran por medio de la Tesoreria del Hospital sitio Avenida Calchaqui
5401.

Confecciond Lugar y Fecha Firmay Sello

Impreso Por: daquilano




