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INVITACION A PARTICIPAR EN LA MODALIDAD

DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA No. 039-MDN-COGFM-DIGSA-DISAN-ARC-

2021
SECORP I

1.1.

1.2.

1.3.

CAPITULO 1 ]
CONDICIONES GENERALES DE PARTICIPACION

Prestacion de servicios para la realizacion de exdmenes médicos ocupacionales
periddicos con énfasis en sistema osteomuscular, optometrias, examenes
especiales y examen ocupacional post incapacidad, para el personal civil planta
Direccion General de Sanidad Militar que se encuentren laborando en la
Direccion de Sanidad Naval y/o Establecimientos de Sanidad Militar de la
Armada Nacional, personal prestacion de servicios teniendo en cuenta la
duracion de los respectivos contratos de acuerdo a lo establecido en el art 18
Decreto 723/2013.

MODALIDAD DE CONTRATACION: Modalidad de Seleccion de Minima
Cuantia de que trata el articulo 2 numeral 5 de la Ley 1150 de 2007, adicionado
por el articulo 94 de la Ley 1474 de 2011 y reglamentada por el Decreto 1082 de
2015, procedimiento aplicable a los procesos de adquisicién de bienes, servicios
y obras cuyo valor no exceda el 10% de la Menor Cuantia independientemente
del objeto a contratar que para EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-DIRECCION GENERAL
DE SANIDAD MILITAR-DIRECCION DE SANIDAD NAVAL / DISAN, equivale a
la suma de $ 90.852.600 INCLUIDO IVA Y DEMAS EROGACIONES. El
presente proceso se publicard en la plataforma de Colombia Compra Eficiente
SECORP Il por lo que las propuestas deben ser escaneadas y subidas acuerdo a
requerimiento.

PRESUPUESTO OFICIAL: El presupuesto del MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL- COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL, para la ejecucion del presente proceso de seleccion es de ONCE
MILLONES CIENTO CUATRO MIL PESOS MONEDA CORRIENTE
($11.104.000,00 M/Cte.). RECURSO 16.

Tipo de adjudicacién: ESCRIBA SI ES TOTAL Y/O PARCIAL (JUSTIFIQUE)

El valor del contrato a suscribir sera TOTAL ( X ) Y/O PARCIAL ()

El presupuesto asignado para esta vigencia es de $ 11.104.000, el cual no cubre
la necesidad total, por lo tanto, se sugiere que las cantidades de los examenes

médicos ocupacionales sean ajustadas hasta el agotamiento de los recursos
asignados.



Proceso de Minima Cuantia No. 039-MDN-COGFM-DIGSA-DISAN-ARC-2021 Pagina2de 43 |

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

Por lo cual dependiendo del resultado del presente proceso la entidad se
reserva la posibilidad de incrementar las cantidades.

El valor del contrato serd el que resulte de la adjudicacion del respectivo
proceso de contratacion, el cual no puede superar el presupuesto oficial.

Valor soportado mediante Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 8321
de fecha 14 de mayo de 2021, por el rubro de SERVICIOS PARA EL CUIDADO
DE LA SALUD HUMANA Y SERVICIOS SOCIALES, Recurso 16 por valor de
ONCE MILLONES CIENTO CUATRO MIL PESOS MONEDA CORRIENTE
($11.104.000,00 M/Cte.).

PLAZO DE EJECUCION: a partir de la expedicion del Registro Presupuestal y
la aprobacion de la Garantia Unica en SECOP Il, hasta el 30 de noviembre de
2021.

VIGENCIA DEL CONTRATO: La vigencia del contrato sera la equivalente al
plazo de ejecucién y cuatro meses mas.

LUGAR DE EJECUCION: La ejecucion del objeto a contratar se llevara a cabo
mediante Brigadas en las instalaciones del Centro de Medicina Naval - Bogota,
Hospital Naval de Cartagena y/o de acuerdo a la disponibilidad del personal en las
instalaciones del contratista.

GARANTIAS: Para la prestacion del servicio el CONTRATISTA debera constituir
una garantia Unica en una compafia de seguros o entidad Bancaria, legalmente
constituida y autorizada para funcionar en Colombia que cubra los siguientes
amparos:

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: Equivalente al VEINTE por ciento (20%)
del valor del contrato, la cual permanecera vigente por un término igual a la
vigencia del contrato y cuatro (04) meses mas.

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES:
Equivalente al CINCO por ciento (05%) del valor del contrato, la cual
permanecera vigente por el plazo de ejecucién del contrato y tres (03) afios
mas.

CALIDAD DEL SERVICIO: Equivalente al VEINTE por ciento (20%) del valor
del contrato, la cual tendr& una vigencia de tres (3) afios contados a partir de la
prestacion del servicio.

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: equivalente a 200
SMMLYV, la cual permanecerd vigente por el plazo de ejecucion del contrato.

FORMA DE PAGO: EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE
SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, cancelara al
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1.9.

contratista en PAGO PARCIAL, dentro de los Noventa (90) dias calendario
siguientes a la prestacion del servicio objeto del contrato, previa presentacion de

a factura, acta de recibo a satisfaccion por el supervisor del contrato,

cumplimiento de los tramites administrativos a que haya lugar, expedicion de la
obligacion, orden de pago del SIIF y una vez se encuentre aprobado el
Programado Anual Mensualizado de caja “PAC”.

CAUSALES DE RECHAZO DE LAS OFERTAS

a.

Serén causales para el rechazo de las propuestas, las siguientes:

La comprobacion de que el proponente se haya incurso en alguna o algunas
de las prohibiciones, inhabilidades e incompatibilidades para contratar o
proponer, establecidas sobre la materia en la legislacion colombiana vigente.

. Cuando el objeto social principal de la sociedad, conforme con el certificado de
existencia y representacion legal de la Camara de Comercio, no se encuentre
directamente relacionado con el objeto del contrato.

. Cuando el valor total de la propuesta sobrepase el presupuesto oficial.

. Cuando se compruebe que un proponente ha interferido, influenciado, u
obtenido correspondencia interna, proyectos de concepto de evaluacion o de
respuesta a observaciones, no enviados oficialmente a los proponentes.

. Cuando el proponente ejecute cualquier accion plenamente demostrable
tendiente a influir o presionar a las personas encargadas de la evaluacion de
las propuestas o la adjudicacién del contrato, que configure violacién a las
normas legales y/o a los principios que regulan los procesos contractuales.

Cuando se compruebe confabulacién entre los proponentes que altere la
aplicacion del principio de seleccion obijetiva.

. Cuando se presente la propuesta en forma subordinada al cumplimiento de
cualquier condicion o modalidad.

. Cuando el proponente se encuentre incurso en alguna de las causales de
disolucién y/o liquidacién de sociedades.

Cuando el proponente no cumpla con las especificaciones técnicas
obligatorias exigidas en la presente invitacion.

Cuando el proponente no cumpla o no subsane los requisitos segun
corresponda técnicos y/o juridicos exigidos en la presente invitacion.

. Cuando el valor de la propuesta resulte artificialmente bajo y analizadas las

explicaciones del proponente el Comité Evaluador considere con fundamentos
objetivos y razonables que esa propuesta econdmica pone en riesgo el
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1.10.

proceso y el cumplimiento de las obligaciones contractuales en caso de
resultar favorecida con la adjudicacion.

La participacion simultdanea de una persona natural o juridica en mas de una
propuesta para el presente proceso de seleccion.

m.Cuando el representante o los representantes legales de una persona juridica

ostenten igual condicidon en otra u otras personas juridicas diferentes, que
también estén participando en el presente proceso.

. Las propuestas que contengan enmendaduras graves 0 presenten

alteraciones e irregularidades que no permitan determinar los aspectos
substanciales de la oferta, o la calificacion de las mismas, no convalidadas,
aclaradas o certificadas con la firma del proponente.

. Cuando el proponente o uno de sus integrantes haya sido condenado por

lavado de activos o financiacién a grupos armados o de terrorismo.

. Presentar certificado de matricula como persona natural o certificado de

Existencia y Representacion Legal de la Camara de Comercio Original con no
menos de dos (2) afios de constitucion antes del cierre del proceso.

. En el evento que se haya solicitado al oferente, aclaraciones o explicaciones

relacionadas con la informacion de su oferta y este no la suministre dentro de
los términos de Ley.

. Cuando se modifiqgue u omita informacion técnica y/o econémica requerida en

la presente invitacion, necesaria para la evaluacion objetiva de la propuesta y
gue corresponda a aspectos no subsanables.

. Cuando el oferente no publique la oferta en el SECOP Il dentro de los tiempos

establecidos en el cronograma.

. Las demas sefaladas en la presente invitacion de condiciones.

DECLARATORIA DE DESIERTO DEL PROCESO

EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, declarara desierto el presente proceso de

seleccion dentro del plazo previsto para adjudicar, cuando entre las propuestas

presentadas no se logre adjudicar a ninguna el contrato ofrecido, ya sea porque
las propuestas no cumplan con las condiciones para ser adjudicatarias, porque
no se presenten ofertas, o por cualquier causa que impida la seleccién objetiva.
La declaratoria de desierto del proceso se hara con acto motivado, el cual se
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1.11.

1.12.

notificara y comunicara a todos los proponentes mediante publicacion en la
pagina www.colombiacompra.gov.co

ADJUDICACION:

La adjudicacion del presente proceso de seleccion se hard de forma total a la
propuesta que cumpliendo los requisitos juridicos y técnicos presenten en su
propuesta en el formulario No. 05, mas econdmica hasta el valor total del
presupuesto oficial, teniendo en cuenta que los recursos asignados son
insuficientes para cubrir las necesidades que tiene la Direccidbn de Sanidad
Naval, la cual se aceptard mediante comunicacion de aceptacion de la oferta y
esta se publicara en la pagina https://www.colombiacompra.gov.co/secop-ii

FORMAS DE PRESENTACION DE LAS PROPUESTAS:

La propuesta debe subirse en la plataforma SECOP Il y debe cumplir lo
establecido en la pagina www.colombiacompraeficiente.gov.co incluidos los
manuales que rigen para los oferentes, asi como la circular externa Unica de
Colombia Compra Eficiente de fecha 16 de Abril de 2019 y acorde a los
requerimientos del presente proceso, en caso de que se requieran documentos
escaneados deben ser claros en orden, foliados y al derecho.

La propuesta debe estar firmada por el proponente o por el representante legal
del proponente en caso de personas juridicas, consorcio o uniones temporales o
por el apoderado constituido para el efecto segun el caso, asi mismo todos
aguellos documentos que deban ser suscritos.

En la propuesta deben indicarse los precios expresados en pesos colombianos.

Las propuestas deberan tener una validez minima de treinta (30) dias calendario
contados a partir de la fecha de entrega de la misma.

No se aceptaran propuestas complementarias o modificatorias, ni observaciones
ni solicitudes de aclaraciones presentadas con posterioridad a la publicaciéon de
la propuesta.


http://www.colombiacompra.gov.co/
https://www.colombiacompra.gov.co/secop-ii
http://www.colombiacompraeficiente.gov.co/
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d)

CAPITULO 2
REQUISITOS HABILITANTES

2.1. JURIDICOS

2.1.1. CERTIFICADO DE MATRICULA Y/O EXISTENCIA Y REPRESENTACION
LEGAL DE LA CAMARA DE COMERCIO

El evaluador  consultara  este documento en el siguiente link
https://community.secop.gov.co/Directory/CompanyProfiles/Network/Index; en caso de
no poder acceder podra requerirse al oferente, el cual debera cumplir con los
siguientes requisitos, el comité evaluador juridico verificara las multas y sanciones
registradas en el certificado de existencia y representacion legal de la camara de
comercio:

2.1.1.1. Personas Juridicas nacionales de naturaleza privada

Acreditar su existencia y representacion legal, mediante la presentacion del certificado
de existencia y representacion legal expedido por la Cadmara de Comercio vigente de
su domicilio social, con fecha de expedicion igual o inferior a treinta (30) dias anterior
a la fecha de presentacién de la propuesta.

Acreditar un término minimo permanente de duracion de la sociedad, de dos (2) afios,
contados a partir del vencimiento del plazo méaximo para la entrega de los bienes y/o
servicios o de la vigencia del contrato.

Acreditar la suficiencia de la capacidad del representante legal para la presentacion
de la propuesta y para la suscripcion del contrato ofrecido. Cuando el representante
legal tenga limitaciones estatutarias, se deberd presentar adicionalmente copia del
acta en la que conste la decision del 6rgano social correspondiente que autorice al
representante legal para la presentacion de la propuesta, la suscripcion del contrato, y
para actuar en los demas actos requeridos para la contratacion en el caso de resultar
adjudicatario.

Acreditar que el objeto social principal de la sociedad se encuentra directamente
relacionado con el objeto del contrato, de manera que le permita a la persona juridica
la celebracién y ejecucidén del contrato, teniendo en cuenta para estos efectos el
alcance y la naturaleza de las diferentes obligaciones que adquiere.

2.1.1.2. Propuestas Conjuntas

Se entenderd por propuesta conjunta, una propuesta presentada en consorcio o union
temporal. Podran participar consorcios y uniones temporales, para lo cual se deberan
cumplir los siguientes requisitos:

Acreditar la existencia del consorcio o de la union temporal, y especificamente la
circunstancia de tratarse de uno u otro, lo cual debera declararse de manera expresa
en el acuerdo de asociacién correspondiente, sefialando las reglas basicas que
regulan las relaciones entre ellos, los términos, actividades, condiciones vy
participacion porcentual de los miembros del consorcio en la unién temporal en la


https://community.secop.gov.co/Directory/CompanyProfiles/Network/Index
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propuesta y en la ejecucion de las obligaciones atribuidas al contratista por el contrato
ofrecido.

Acreditar un término minimo de duracion del consorcio o de la unién temporal de dos
(2) afnos, contados a partir del vencimiento del plazo maximo para la entrega de los
bienes y/o servicios o de la vigencia del contrato.

Acreditar la existencia, representacion legal, capacidad legal y capacidad juridica de las
personas juridicas consorciadas o asociadas en union temporal, y la capacidad de sus
representantes para la constitucion del consorcio o union temporal, asi como de la
propuesta para la presentacion, celebracion y ejecucion del contrato.

Acreditar que cada una de las personas juridicas integrantes del consorcio o unio
temporal tienen un término minimo de duracion del consorcio o de la union temporal de
dos (2) afios, contados a partir del vencimiento del plazo maximo para la entrega de los
bienes y/o servicios o de la vigencia del contrato.

La designacién de un representante que debera estar facultado para actuar en nombre y
representacion del Consorcio o Unién Temporal. Igualmente debera designar un suplente
gue lo reemplace en los casos de ausencia temporal o definitiva.

Los requisitos relacionados con la existencia, representacion legal y duracion de los
consorcios o uniones temporales, deberan acreditarse mediante la presentacion del
documento consorcial o de constitucion de la union temporal en el que se consignen los
acuerdos y la informacion requerida.

Los requisitos relacionados con la existencia, representacion y capacidad juridica de cada
uno de los integrantes del consorcio o unién temporal, respecto de las personas juridicas
0 naturales que se asocien en consorcio o en unién temporal para la presentacion de la
propuesta, deberan acreditarse conforme se indica en los numerales respectivos de la
presente invitacién a participar.

2.1.1.3. Personas Naturales

Cuando se trate de personas naturales se debera:

a) Presentar certificado de matricula como persona natural ante la Cadmara de Comercio y
estar inscritos ante la Camara de Comercio con no menos de dos (2) afios de
constituciéon antes del cierre del proceso

b) Tener renovada la matricula en el presente afio.

c) Certificar en la matricula que desarrolla actividades relacionadas con el objeto
contractual del proceso.

2.1.2. CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES PARAFISCALES

Para dar cumplimiento a lo previsto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, en
concordancia con el articulo 41 de la Ley 80 de 1993, el proponente debera allegar una
certificacion expedida por el Revisor Fiscal y/o Contador, segun el caso, o por el
representante legal del proponente, segun resulte aplicable, en la cual se verifique el pago
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de los aportes parafiscales y a la seguridad social del personal que labora en la ejecucion
del contrato. Asi mismo, publicar los soportes de pago de los mismos de los ultimos
seis (6) meses.

La informacion presentada en desarrollo del presente numeral se entiende suministrada
bajo la gravedad de juramento respecto de su fidelidad y veracidad.

2.1.3. | VERIFICACION DE NO INCLUSION EN BOLETIN RESPONSABLES FISCALES
VIGENTE.

EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS
MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL de conformidad con la Circular No. 005 de fecha 25 de febrero de
2008, consultara en el Boletin de Responsables Fiscales vigente expedido por la
Contraloria General de la Republica, que el futuro contratista no se encuentre incluido en
el mismo, de ser asi se abstendra de celebrar cualquier tipo de contrato con él.

En el caso de que el proponente sea un Consorcio o Union Temporal, cada una de las
personas juridicas o naturales que los conforman debe presentar la certificacion
especificada en el inciso anterior.

2.1.4. CERTIFICACION DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS DE LA
PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION
DE SANIDAD NAVAL consultara el reporte expedido por la Procuraduria General de la
Nacién donde conste que la persona natural y/o representante legal de la empresa
proponente no tiene ninguna sancion disciplinaria.

En el caso de que el proponente sea un Consorcio o Unién Temporal a cada uno de los
representantes legales de las personas juridicas o naturales que los conforman se les
efectuara la consulta especificada en el inciso anterior.

2.1.5. REGISTRO UNICO TRIBUTARIO -RUT

El contratista debera con su oferta subir al SECOP |l fotocopia del Registro Unico
Tributario (RUT) de la persona natural y/o juridica actualizado en el cual se evidencie la
Clasificacion Industrial Internacional Uniforme (ClIU) y que estas estén relacionadas con
el objeto a contratar. Asi mismo el evaluador juridico, debe verificar en el formulario del
RUT, numeral 53 “RESPONSABILIDADES, CALIDADES Y ATRIBUTOS?”, si se encuentra
el Codigo de la responsabilidad No. 52 que corresponde a “Facturador Electronico”, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 6 de la resolucion 00042 del 202014 , situacion
gue debe registrarse en el correspondiente informe de evaluacion juridica o indicar si por
el contrario el proponente no esta obligado a facturar electrénicamente, es decir no tiene
registrada la responsabilidad No. 52.

2.1.6. FOTOCOPIA CEDULA DE CIUDADANIA
Adjuntar fotocopia cédula de ciudadania del Representante Legal.

2.1.7. ANTECEDENTES PENALES
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LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION
DE SANIDAD NAVAL consultara el reporte expedido por la Policia Nacional donde conste
gue la persona natural y/o representante legal de la empresa proponente no tiene ninguna
sancion disciplinaria.

En el caso de que el proponente sea un Consorcio o Union Temporal a cada uno de los
representantes legales de las personas juridicas o naturales que los conforman se les
efectuard la consulta especificada en el inciso anterior.

2.1.8. CONSULTA REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS EXPEDIDO
POR LA POLICIA NACIONAL

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION
DE SANIDAD NAVAL consultara el Registro Nacional de Medidas Correctivas expedido
por la Policia Nacional donde conste que la persona natural y/o representante legal de la
empresa proponente no tiene pendiente de pago ninguna multa reportada; acorde a lo
establecido en el Articulo 183 de la Ley 1801 del 29 de julio de 2016.

“Consecuencias por el no pago de multas. Si transcurridos seis meses desde la fecha
de imposicion de la multa, esta no ha sido pagada con sus debidos intereses, hasta tanto
no se ponga al dia, la persona no podra:

1. Obtener o renovar permiso de tenencia o porte de armas.

2. Ser nombrado o ascendido en cargo publico.

3. Ingresar a las escuelas de formacion de la Fuerza Puablica.

4. Contratar o renovar contrato con cualquier entidad del Estado.

5. Obtener o renovar el registro mercantil en las camaras de comercio.

Las autoridades responsables de adelantar los trAmites establecidos en el presente
articulo deberéan verificar que la persona que solicita el tramite se encuentra al dia en el
pago de las multas establecidas en el presente Cdédigo. Los servidores publicos que
omitan esta verificacion incurriran en falta grave y a los que no ostenten esta calidad se
les aplicara la multa tipo 4.

Paragrafo. El cobro coactivo de que trata la presente ley se regulara por lo dispuesto en
el articulo 100, numeral 2 de la Ley 1437 de 2011.”

En el caso de que el proponente sea un Consorcio o Union Temporal a cada uno de los
representantes legales de las personas juridicas o naturales que los conforman se les
efectuara la consulta especificada en el inciso anterior.

2.1.9. FORMULARIO CARTA DE PRESENTACION DE LA OFERTA ACUERDO
Diligenciar y subir en la plataforma SECOP Il el FORMULARIO No. 1

2.1.10 FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION.
Diligenciar y subir en la plataforma SECOP Il - FORMULARIO No.2
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2.1.11. FORMULARIO COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y POLITICAS DE
SEGURIDAD DE LA INFORMACION
Diligenciar y subir en la plataforma SECOP Il - FORMULARIO No 06

2.1.12 FORMULARIO “DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA” — “SIIF”.
Diligenciar y subir en la plataforma SECOP Il - FORMULARIO No. 3

2.1.13 CERTIFICACION BANCARIA

Debe contener niumero de cuenta, banco sucursal, cédigo del banco, cédigo de la
sucursal y el beneficiario; la cuenta debe estar a nombre de razon social de la empresa o
del oferente para el caso de las personas naturales, no mayor a 30 dias. Subir en la
plataforma SECOP IlI.

CAPITULO 3
ESPECIFICACIONES TECNICAS

2.1. TECNICOS
2.2.1. ESPECIFICACIONES TECNICA EXCLUYENTE

El oferente debe diligenciar completamente los Formularios No. 5 “VALORACION DE
LA PROPUESTA TECNICA- ECONOMICA” del presente proceso donde ofertara el
valor por cada item acuerdo a las especificaciones técnicas de cada bien, si deja de
ofertar un item quedara descartado para ser evaluado dentro del proceso y publicarlo
en el SECORP II.

OBLIGACIONES

1. Los examenes médicos ocupacionales contratados deben ser realizados a los
funcionarios de planta de la Direccion General de Sanidad Militar que laboran en la
Direccion de Sanidad Naval o en los Establecimientos de Sanidad Militar de la
Armada Nacional, incluyendo personal de prestacion de servicios teniendo en
cuenta la duracion de los respectivos contratos de acuerdo a lo establecido en el art
18 Decreto 723/2013. previo listado suministrado por el supervisor de contrato.
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10.

El cronograma de brigadas para la realizacion de los examenes médicos
ocupacionales se establecera una vez se perfeccione el contrato, mencionado
cronograma debera ser establecido por la Direccion de Sanidad Naval a través del
supervisor del contrato.

Los examenes médicos ocupacionales periodicos y optometrias programadas para
la Ciudad de Bogota deberan realizarse mediante brigadas en las instalaciones del
Establecimiento Conjunto de acuerdo a programacion y coordinacion realizada con
el supervisor del contrato, razon por la cual el contratista debera asumir por el
desplazamiento, gastos y tiempo que requiera el personal que realizard los
examenes meédicos ocupacionales contratados, donde cada profesional debera
contar con su computador portatil con acceso a internet para el diligenciamiento de
la historia clinica ocupacional, de igual manera se deberd suministrar el transporte y
los equipos necesarios para el adecuado desarrollo del objeto contratado, previa
coordinacion con el supervisor del contrato.

Los examenes médicos ocupacionales periodicos y optometrias para la Ciudad de
Cartagena se deberan realizar en las instalaciones del Hospital Naval de Cartagena
de acuerdo a programaciéon y coordinacion realizada con el supervisor del contrato,
razén por la cual el contratista debera asumir por el desplazamiento, gastos y tiempo
gue requiera el personal que realizara los exdmenes meédicos ocupacionales
contratados, donde cada profesional deberd contar con su computador portatil con
acceso a internet para el diligenciamiento de la historia clinica ocupacional, de igual
manera se deberd suministrar el transporte y los equipos necesarios para el
adecuado desarrollo del objeto contratado, previa coordinacion con el supervisor del
contrato.

Para el personal que, por motivos de vacaciones, incapacidades médicas, permisos
0 por situaciones adversas, no se encuentren en el Establecimiento de Sanidad al
momento de realizarse la Brigada de examenes médicos programada, se le
asignara una cita por parte del proveedor para que se acerque a las instalaciones
del contratista a realizarse el examen médico ocupacional periédico en la fecha y
hora programada, previa coordinacion con el supervisor del contrato.

Los examenes médicos ocupacionales para la Ciudad de Barranquilla se
programaran para que el personal asista a las instalaciones del contratista, previa
coordinacion con el supervisor del contrato.

Los examenes médicos ocupacionales perioddicos deberan realizarse por médicos
especialistas en salud ocupacional o seguridad y salud en el trabajo con licencia
vigente.

Los exdmenes médicos deben ser realizados bajo altos estandares de calidad en
seguridad y salud en el trabajo establecidos para cada caso, con el fin de garantizar
gue los resultados obtenidos obedezcan a la realidad del estado de salud de cada
uno de los funcionarios.

La empresa contratada debera entregar dos informes por separado del diagndstico
de las condiciones de salud del personal del Centro de Medicina Naval y la
Direccion de Sanidad Naval de acuerdo a los resultados arrojados en las
evaluaciones médicas, emitiendo las recomendaciones pertinentes en cada caso,
cuando se realice la totalidad de los examenes en cada ESM.

La empresa contratada deberd entregar copia de los examenes médicos
ocupacionales en maximo 2 dias habiles, cuando se requieran por cada funcionario
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

por situaciones de estudio de calificacion de origen, por las EPS o por solicitud
propia.

El oferente debera tener un sistema de informacién sistematizado con el fin de que
se pueda consultar el certificado de aptitud laboral que se requiera por parte de la
DISAN.

El contratista deberd asignar una clave a la persona responsable de llevar el
programa de seguridad y salud en el trabajo de la Direccion de Sanidad Naval, para
consultar los certificados de aptitud.

La empresa contratada debera realizar el examen médico ocupacional post
incapacidad al personal que se reintegra de una incapacidad de larga data superior
a 90 dias, emitiendo las respectivas recomendaciones laborales de acuerdo a las
funciones que desempefia el funcionario, las cuales serdn enviadas por el
supervisor del contrato mediante correo electrénico al médico que evaluara al
trabajador (a). Se excluyen licencias de maternidad.

Los examenes médicos ocupacionales periddicos con énfasis en riesgo ergonémico
y la optometria se realizardn a todo el personal, solo se incluiran examenes
especiales de acuerdo a la descripcidbn del cargo, dicha informacién sera
suministrada por el supervisor del contrato.

El personal que de acuerdo al cargo debe realizarse examenes médicos
ocupacionales periodicos especiales, deberd asistir a las instalaciones del
contratista donde se realizardn de acuerdo a lo establecido por cada paquete y las
Especificaciones técnicas Excluyentes.

Para el examen de FSH-LH (Mujer) dentro del paquete de Radiaciones ionizantes,
seré facturado si se realiza en género femenino.

El contratista debe expedir el certificado de aptitud para trabajo en alturas al
personal que se realiza los exdmenes médicos establecidos en el paquete de
Trabajo en altura los cuales se encuentran descritos en las especificaciones
técnicas excluyentes.

La empresa contratada debera entregar debidamente diligenciada la matriz de
control de evaluaciones médicas ocupacionales periddicas de la Direccion General
de Sanidad Militar la cual sera entregada al inicio de la ejecucion por el supervisor
del contrato.

El Contratista debera contar con el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el
trabajo SG-SST implementado en la empresa, el cual debera evidenciarse con la
certificaciéon de cumplimiento sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo.

Permitir que el supervisor del contrato en compaifiia del Area de seguridad y Salud
en el Trabajo de esta Direccion de Sanidad en cualquier momento de la ejecucion
del contrato realicen verificacion IN SITU referente al Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo certificada en la fase precontractual.

Presentar con cada una de las facturas los certificados de aptitud laboral del
personal evaluado.

El Contratista deberéa elaborar su facturar electrénica mediante operador tecnolégico
autorizado, solucion gratuita de la DIAN o software propio.
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23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

Al emitir la facturacion el contratista debera tener en cuenta que al ingresar el NIT de
su entidad y de la Direccibn de Sanidad Naval no debe vincular el digito de
verificacion, de lo contrario la factura se rechazara y para corregir este error se debe
anular y emitir nueva factura de manera correcta.

Guardar y mantener la debida reserva frente a temas y asuntos tratados y conocidos
dentro del desarrollo y ejecucion del presente contrato de prestacion de servicios,
absteniéndose de divulgar por cualquier medio el contenido total o parcial de la
informacion que le sea encomendada o que llegue a su poder en desarrollo del
mismo, salvo autorizacion escrita de LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL. En
caso de incumplimiento por parte de EL CONTRATISTA deberd indemnizar los
perjuicios a que haya lugar.

No acceder a peticiones o amenazas de quienes actuen por fuera de la ley con el fin
de obligarlos a hacer u omitir algin acto o hecho. Cuando se presenten tales
peticiones o amenazas, los contratistas deberan informar inmediatamente de su
ocurrencia a LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL a las demas autoridades
competentes para que ellas adopten las medidas y correctivos que fueren
necesarios.

Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia profesional y administrativa
y bajo su propia responsabilidad. Por lo tanto, no existe ni existird ningun tipo de
subordinacion, horario, ni vinculo laboral alguno del CONTRATISTA con la
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando
dilaciones y en trabamientos que puedan presentarse y en general se obliga a
cumplir con lo establecido en la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y sus decretos
reglamentarios.

Responder por sus actuaciones y omisiones derivados de la celebracion del
presente contrato, y de la ejecucion del mismo, de conformidad con lo establecido
en las Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007 y sus Decretos reglamentarios.

Presentar a la suscripcion del contrato y durante la ejecucion del mismo, los
comprobantes de pago a los sistemas de salud y pensiones, de conformidad con lo
dispuesto en el Articulo 282 de la Ley 100 de 1993, Ley 797 de 2003, y cumplir con
las obligaciones establecidas en el Decreto 1082 de 2015, Decreto 1273 de 2018
demas normas reglamentarias y complementarias vigentes. El supervisor del
contrato verificara el cumplimiento de esta obligacion; el incumplimiento de la
misma, sera causal para la imposicion de multas sucesivas, hasta tanto se dé
cumplimiento. Si durante la ejecucion del contrato o la fecha de su liquidacién se
observa la persistencia de este incumplimiento por cuatro meses, la Direccién
General de Sanidad Militar-Direccién de Sanidad naval daré aplicacién a la clausula
excepcional de Caducidad Administrativa.

Prestar los servicios objeto del presente contrato con la mayor diligencia y cuidado,
garantizando la adecuada prestacion de cada uno de los servicios contratados.
Cuando el servicio a prestar se lleve a cabo dentro de las instalaciones de la
Direccion de Sanidad Naval o sus Establecimientos de Sanidad, el Contratista
debera cumplir los lineamientos establecidos inherentes a Seguridad y Salud en el
Trabajo acorde al Decreto 723 de 2013, Articulo 16 y Decreto 1072 de 2015 Capitulo
2 AFILIACION AL SISTEMA DE RIESGOS LABORALES Seccion 2 Art 2.2.4.2.2.16
asi:

Procurar el cuidado integral de su salud.
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33.
34.

35.

36.

Cumplir con las normas, procedimientos, y reglamentos en SST establecidos en la
institucion.

Contar con los elementos de proteccion personal necesarios para ejecutar la
actividad contratada, para lo cual asumira su costo.

En caso que el contratante suministre algun tipo de elemento de proteccion
personal deberd comprometerse a utilizarlo adecuadamente para ejecutar la
actividad objeto del contrato.

Informar al supervisor del contrato la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo y enfermedades laborales.

Informar al supervisor del contrato toda novedad derivada del contrato.

Publicar en el SECOP Il la solicitud de pago o facturas segun corresponda con sus
respectivos soportes.

Devolver a LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL la totalidad de los documentos o
informacién que por cualquier medio sean obtenidos, en desarrollo del objeto del
presente contrato de prestacion de servicios.

Las demés actividades relacionadas con la prestacion del servicio requeridas por el
supervisor.

2.2.1.1. ASPECTOS TECNICOS. (ANEXO 3)

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR +
OPTOMETRIA

EXAMEN MEDICO POST INCAPACIDAD

ESPIROMETRIA

El proponente deberé ofertar los productos, asi:

ITEM PAQUETE RADIACIONES IONIZANTES QUE CONTIENE:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO
OSTEOMUSCULAR + OPTOMETRIA

* HEMOGRAMA

* CREATININA

* TRANSAMINASAS

*TSH

* T3 LIBRE

* T4

* BILIRRUBINA TOTAL Y DIRECTA

* FOSFATASA ALCALINA

* FSH (MUJER)

e
Rlelo|oNojoalswiN-

*LH (MUJER)
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ITEM

PAQUETE CONDUCTORES QUE CONTIENE:

[ERN

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO OSTEOMUSCULAR
+ OPTOMETRIA

N

AUDIOMETRIA

w

TEST DE CONDUCCION O PRUEBA PSICOSENSOMETRICA

ITEM

PAQUETE MANIPULADOR DE ALIMENTOS QUE CONTIENE:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO
OSTEOMUSCULAR + OPTOMETRIA

*FROTIS FARINGEO

* KOH DE UNAS

* COPROLOGICO

G WIN|F

* AUDIOMETRIA

ITEM

PAQUETE TRABAJO EN ALTURAS EMITIENDO EL CERTIFICADO DE
APTITUD PARA TRABAJO EN ALTURAS, EXAMENES A REALIZAR:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO
OSTEOMUSCULAR + OPTOMETRIA

* PERFIL LIPIDICO

* GLICEMIA

* ELECTROCARDIOGRAMA

* AUDIOMETRIA

* ESPIROMETRIA

N OO~ WINF

* TEST DE FOBIAS Y DEPRESION
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2.2.2 DOCUMENTOS DE VERIFICACION - Subsanables

e Hoja de vida y copia de la licencia en salud ocupacional vigente del personal
especialista  que realizara los respectivos exdmenes médicos ocupacionales.

e Copia de la licencia en salud ocupacional de la entidad para la prestacion de servicios
de salud.

e El proponente debera presentar copia de la licencia para la prestacion del servicio en
salud ocupacional por cada sede donde se desarrolle el objeto del contrato, emitida
por la Direccion Seccional o Local de Salud competente, de conformidad con lo
dispuesto en la Resolucion 2318 de 1993 expedida por el Ministerio de Salud.

e En caso de que el oferente preste el servicio a través de otra IPS o cualquier otra
entidad prestadora de servicios de salud, deber& a llegar copia de la licencia para la
prestacion de servicios en salud ocupacional, de la entidad con la que el oferente tiene
suscrito convenio para el desarrollo del objeto contractual.

e EIl oferente deberd presentar como méaximo 3 certificaciones de experiencia en la
prestacion del servicio de examenes meédicos ocupacionales. La experiencia del
proponente debe ser acreditada con cualquiera de los siguientes documentos:

e Contratos ejecutados con su respectiva acta o constancia de recibo a satisfaccion.

e Factura cambiaria de compraventa con su respectiva certificacion de recibo a
satisfaccion.

e Certificaciones suscritas por el funcionario competente legal en caso de persona de
derecho privado.

e Estos certificados deberan contener como minimo la siguiente informacion:

- Nombre de la Entidad contratante

- Certificacion en papel membreteado de la Entidad con nombre y firma del
representante legal o personal o persona autorizada para expedir la certificacion.

- Objeto del contrato que se refiera a las actividades relacionadas en la presente
invitacién

- Plazo de ejecucion

- Valor total del contrato

- Direccién y teléfono de la Entidad o persona contratante, donde se pueda verificar
la informacién suministrada.

La informacién suministrada se entiende bajo la gravedad del juramento y debe ser
correlativa o la documentacion aportada.

Unicamente se podra acreditar la experiencia requerida cuando el proponente haya
desarrollado de manera directa las actividades que constituyen tal experiencia para el
presente proceso de contratacién. También podra acreditarse la experiencia cuando
las actividades correspondientes hayan sido ejecutadas por el proponente o por uno
de sus miembros bajo la modalidad de consorcio o uniéon temporal.
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Cada certificacion se analizara por separado. En caso de presentar certificaciones que
incluyan adiciones al contrato principal se debera determinar su valor y se tendra en
cuenta para la sumatoria con un solo contrato.

e Acreditacion de la experiencia en la modalidad de consorcio y/o union
temporal.

Cuando se trate de consorcio 0 uniones temporales se requiere que al menos uno de
sus integrantes cumpla con el cincuenta (50%) de la experiencia aqui requerida. En
todo caso la sumatoria de los porcentajes de acreditacion de la experiencia de los
integrantes debera ser igual o superior al 100% de los requisitos solicitados.

Cuando las actividades correspondientes hayan sido ejecutadas por el proponente o
por uno de sus miembros bajo la modalidad de consorcio o unién temporal, pero en tal
caso solo se tendra en cuenta como experiencia del proponente hubiera tenido en el
grupo o asociaciéon que ejecuto la actividad.

En todo caso el proponente debera declarar bajo la gravedad de juramento que la
experiencia que acredita corresponde exactamente a los bienes desarrollados por €l
de manera directa, o que sean desarrollado mediante subcontratos, pero asumiendo
directamente la responsabilidad por los mismos.

e CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD
Y SALUD EN EL TRABAJO - Publicar en el SECORP II

El oferente diligenciara el FORMATO DE CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO — Formulario
N.O4, en su totalidad con letra clara y legible, no puede ser modificado, no debe
contener tachones ni enmendaduras y debe ser firmado Gnicamente por el
Representante Legal adjuntando los documentos requeridos

Si Durante la verificacion por parte del funcionario(s) evaluador nombrado por la
Direccion de Sanidad Naval se evidencia que el porcentaje de cumplimiento del
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo es menor al 61% se evaluara
al oferente como NO CUMPLE
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2.4 CRONOGRAMA

PUBLICACION DE LA INVITACION Y ESTUDIOS PREVIOS

01 junio 2021

PLAZO PARA PRESENTAR OBSERVACIONES A LA
INVITACION

02 junio 2021 a las 17:00
horas

RESPUESTA A LAS OBSERVACIONES A LA INVITACION
(S| APLICA)

04 mayo de 2021

PRESENTACION DE OFERTAS

08 junio 2021
APERTURA DE SOBRES

08 junio 2021
INFORME DE PRESENTACION DE OFERTAS

08 junio 2021
PUBLICACION DEL INFORME DE EVALUACION DE LAS
OFERTAS 10 junio 2021

PRESENTACION DE OBSERVACIONES AL INFORME DE
VERIFICACION O EVALUACION

15 junio de 2021

ACEPTACION DE OFERTAS

16 junio 2021

ENTREGA DE LAS GARANTIAS DE EJECUCION DEL
CONTRATO

16 junio de 2021

APROBACION DE LAS GARANTIAS DE EJECUCION DEL
CONTRATO

17 junio 2021
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ANEXO No 01
“MATRIZ DE RIESGOS”
Tabla 1 Matriz de riesgos

NUMERICA HISTORICA

‘ INSIGNIFICANTE] MENOR| MODERADO| MAYOR | CATASTROFIC
(@)
1 2 3 4 5
Puede ocurrir
pero solo en
1 EN 10.000- | circunstancia
100000 | s RS ! ) 5 6
excepcionale
s
Podria
A 1El'E)l 3'00(?0' ocurrir - pero | IMPROBABLE | 2 4 ® 6 7
< ) dudoso
% Podria
3 ocurrir en
1 EN 100 | clalquier POSIBLE | 3 4 5
foe) 1.000
o) momento
e futuro
o
1EN 10-100 | Probablemen | ooqp pie | 4 5 6
te ocurrird
Se espera
que ocurra
1ent0 | & lAlcasiciERTO | 5 6 7
mayoria de
circunstancia
s

El orden de prioridades fue establecido asignando un puntaje de acuerdo con la
probabilidad de ocurrencia (raro; improbable; posible; probable; casi cierto) y de su
impacto (insignificante; menor; moderado; mayor; catastréfico). Los riesgos fueron
clasificados teniendo cuenta su calificacion de acuerdo con Tabla 2.

Tabla 2 Prioridad de tratamiento y control del riesgo

N° Factor de escogenciay calificacién
Riesgo > 7 | Riesgo Extremo: Se requiere un plan de
accion detallado
6 <= Riesgo | Riesgo Alto: Se necesita una atencién mayor
<=7 de la administracion
Riesgo =5 | Riesgo Medio: Especificar responsabilidad de
la administracion
Riesgo <5 | Riesgo Bajo: Administrar por procedimientos
de rutina
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FORMULARIO No. 1
CARTA DE PRESENTACION

Sefiores:

EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION
DE SANIDAD NAVAL

Referencia: Presentacion de propuesta para el Proceso de Contratacion No.
, convocado por EL M.D.N.-COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS
MILITARES - LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL.

(nombre(s) de la(s) persona(s) que
esta(n) suscribiendo la propuesta), identificado como aparece al pie de mi firma, obrando
en calidad de (calidad en la que actua el(los) firmante(s) de la
propuesta; si el(los) oferente(s) actua(n) en su propio nombre, éste(éstos) debera(n)
suscribirlo. Si la oferta se presenta bajo la modalidad de representacién ya sea de una
Union Temporal o de un Consorcio, debera firmarla la persona a la cual se le otorgé el
correspondiente poder para suscribir la propuesta y adjuntarlo a la misma. Si la oferta se
presenta por persona juridica, debera firmarla el representante legal de la misma), de
conformidad con lo establecido en el (en el evento de que la propuesta sea presentada
por varias personas y el suscriptor de la carta sea una sola persona, debera indicarse en
este aparte el poder o el compromiso de asociacion, o el convenio de union temporal o
consorcio, o el documento pertinente en donde conste la designacion de tal persona para
presentar oferta en nombre de los demas), me permito presentar, en nombre de
(indicacion clara del proponente a nombre de quien se actda),
propuesta seria, formal e irrevocable para participar en proceso de
No. 00X, convocado por el MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL — LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, para la celebracion de un contrato para la
adquisicion de (objeto del proceso), con destino a
(Unidad Ejecutora), en los términos prescritos en los Pliegos de Condiciones, Invitacion a
Participar o solicitud de Oferta segun, rige el proceso, en la minuta del contrato, en las
Leyes de la Republica de Colombia y en particular de la Ley 80 de 1993, sus Decretos
reglamentarios, Codigo Civil y de Comercio, y las deméas normas que conforman el
régimen legal del presente proceso de contratacién, o que llegaren a regular algun
aspecto concerniente a él, con el objeto de prestar al MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL- LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL el (los) siguiente(s):

Los items que se encuentran detalladamente enunciados en los Pliegos de Condiciones,
Invitacién a Participar o solicitud de Oferta en lenguaje Excel y que deben cumplir con en
el Anexo técnico y econdmico para todos los efectos legales, asi como para los servicios
a cumplir deben estar detalladamente enunciados, en forma clara y conforme a lo
requerido por la institucion, mi propuesta debe entenderse referida a los mismos,
teniendo en cuenta su descripcion, nimero y especificaciones técnicas y funcionales.

En relacion con la propuesta que presento, manifiesto lo siguiente:

1. Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de los Pliegos de
Condiciones, Invitacion a Participar o solicitud de Oferta y de sus Anexos y
Formularios, asi como el de cada uno de las adendas hechos al mismo.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga
insubordinadamente al proponente que represento.

3. Que ni el representante legal o apoderado del proponente, ni el proponente mismo,
ni sus integrantes y directores, nos encontramos incurso en ninguna de las causales
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10.

de inhabilidad y/o incompatibilidad determinadas por la Constitucion Politica y la ley
aplicable.

Que el proponente, en este caso (indicacion clara del
proponente a nombre de quien se actla), estd compuesto por las siguientes
personas, y que el nombre de su representante legal, direccion, teléfono y fax son
los siguientes: (Informacion de cada uno de los
integrantes que componen al proponente, si son varias personas; Si se tratara de un
proponente persona juridica, se puede adaptar la declaracion, para suministrar la
informacion alli requerida respecto de la sociedad proponente y su representante
legal inicamente)

Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y
condiciones establecidos en los Pliegos de Condiciones Yy en la Ley, y cualquier
omisiéon, contradiccion 6 declaracion debe interpretarse de la manera que resulte
compatible con los términos y condiciones del proceso de contratacion dentro del
cual se presenta la misma, y aceptamos expresa y explicitamente que asi se
interprete nuestra propuesta.

Que nos comprometemos a proveer al MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL, en caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacion, los
bienes y servicios ofrecidos en la presente propuesta, que corresponden a aquellos
solicitados por los Pliegos de Condiciones o invitacion a participar para el proceso
, con las especificaciones y en los términos, condiciones y
plazos establecidos en los Pliegos de Condiciones o invitacion a participar y en los
Anexos en las condiciones allegada a esa entidad a través de la presente carta de
presentacion.

Reconocemos la responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer
técnicamente las caracteristicas, funcionalidades y especificaciones de los bienes y
servicios que nos obligamos a entregar, y asumimos la responsabilidad que se deriva
de la obligacibn de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones
necesarias para presentar la presente propuesta sobre la base de un examen
cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular declaramos bajo nuestra
responsabilidad, que los bienes y servicios que se entregaran al MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL- LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, en el caso de resultar adjudicataria nuestra
propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de los Pliegos de
Condiciones, sus Anexos, sus Formularios y adendas que llegaren a suscribirse.
Manifestamos ademas que hemos realizado el examen completo y cuidadoso, y que
hemos investigado plenamente, las condiciones del contrato que nos
comprometemos a ejecutar, asi como los riesgos que del mismo se derivan, y
declaramos que se encuentra bajo nuestra responsabilidad y es nuestra especialidad
técnica el conocimiento detallado de la tecnologia y los equipos a los cuales
aplicaremos nuestro trabajo, y en general, que conocemos todos los factores
determinantes de los costos de ejecucién del contrato a suscribir, los cuales se
encuentran incluidos en los términos de nuestra propuesta.

En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualquier omisiéon en la que hayamos
podido incurrir en la investigacion de la informacion que pueda influir para la
determinacién de nuestra propuesta, no nos eximira de la obligacién de asumir las
responsabilidades que nos lleguen a corresponder como contratistas, y renunciamos
a cualquier reclamacion, reembolso o ajuste de cualquier naturaleza por cualquier
situacion que surja y no haya sido contemplada por nosotros en razén de nuestra
falta de diligencia en la obtencién de la informacion.

Reconocemos que ni el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- LA DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, ni el
personal interno o externo al mismo que haya intervenido en la contratacién que se
promueve por medio del presente proceso de contratacion y contratacion, han
manifestado declaracion o garantia alguna expresa o implicita en cuanto a la
exactitud, confiabilidad o integridad de la informacion contenida en las fuentes de
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11.

12.

13.

14.

15.

informacion analizadas y conocidas por el proponente, en los materiales
proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el transcurso de cualquier
audiencia 0 visita efectuada a las instalaciones en las cuales se llevaran a cabo las
labores para la ejecucion del contrato, ya sea por escrito o en forma verbal, y que
nada de lo contenido en cualquiera de los documentos a los que hemos tenido
acceso ha sido considerado como una promesa o declaracién en cuanto al pasado o
al futuro.

Reconocemos que ni los Pliegos de Condiciones, del proceso de contratacion, ni la
informacion contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo
0 comunicada posteriormente a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita
con respecto a cualquiera de los aspectos del contrato ofrecido, se ha considerado
como una asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria, fiscal o de otra
naturaleza, y declaramos que para la preparacion de nuestra propuesta hemos
obtenido asesoria independiente en materia financiera, legal, fiscal, tributaria, y
técnica, y que nos hemos informado plena y adecuadamente sobre los requisitos
legales aplicables en la jurisdiccibn del presente proceso de contratacion vy
contratacion y del contrato que se suscriba.

Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del contrato que se
nos ofrece, conforme al Capitulo 3 Proyecto de Minuta del Contrato y en “Datos del
Contrato” de los Pliegos de Condiciones, Invitacion a Participar o solicitud de
Oferta y nos comprometemos a suscribirlo sin modificaciones substanciales o
formales de ninguna naturaleza, por la sola adjudicacion que a nosotros se nos haga
del contrato, salvo aquellas modificaciones que determine incluir el MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL- LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, por considerarlas necesarias para incorporar las
variaciones que se deriven de las Adendas que se expidan dentro del presente
proceso de contratacion No. /, las que de antemano aceptamos.

Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningun tipo de
informacion confidencial o privada de acuerdo con la ley colombiana, y, en
consecuencia, consideramos que el MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD NAVAL
se encuentra facultado para revelar dicha informacién sin reserva alguna, a partir de
la fecha de apertura de las propuestas, a sus agentes o asesores, a los demas
proponentes O participantes en el proceso de contratacion y contratacion impulsado,
y al publico en general (Esta declaracion puede ser suprimida y sustituida por una en
la que se declare que la propuesta contiene informacion confidencial, en el caso de
ser ello asi, debiendo indicar de manera explicita los folios en los cuales obra tal
informacion, y la justificacion legal y técnica que ampara los documentos que sean
citados con la confidencialidad invocada, mencionando las normas, disposiciones,
decisiones de organismos competentes y actos administrativos que le confieran tal
confidencialidad a los mismos).

Los suscritos (Integrantes del proponente
en el caso de proponente plural; nombre del proponente, en caso de persona
juridica, adaptando la redaccion del parrafo a tal circunstancia), quienes nos
presentamos en calidad de proponentes al presente proceso de contratacion bajo
(Forma o titulo bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos y aceptamos,
explicitamente, que asumimos la responsabilidad plena por los resultados y
obligaciones del contrato ofrecido, segun los términos del Reglamento que rige el
proceso de contratacidon, y reconocemos que nos encontramos vinculados o
comprometidos de manera ilimitada, incondicional, insubordinada y solidaria respecto
de todas y cada una de las obligaciones o responsabilidades derivadas de la
presentacion de la propuesta, de la correspondiente adjudicacion, y de la suscripcion
del contrato respectivo, conforme a las condiciones de responsabilidad previstas en
la Ley.

Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la mera suscripcion de
la presente carta de presentacion de la propuesta, que hemos declarado Unicamente
la verdad en la informacion y propuesta suministradas, y que en consecuencia no

“Protegemos el Azul de la Bandera” GEDOC-FT-DOW-AYGAB-VOE

Linea Atenci6n al Usuario 01 8000 111 400 ﬁ P = (&
Carrera 13 No. 26-50 Piso 5 Edif. Bachué — Conmutador 3692000-3278390 Bogota, Colombia. G & i |
www.sanidadnaval.mil.co u



Proceso de Minima Cuantia No. 039-MDN-COGFM-DIGSA-DISAN-ARC-2021 Pd&gina 29 de 43

existe ninguna falsedad en la misma, siendo conscientes de las consecuencias
penales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se evidencie en la
informacion aportada con la propuesta, o en las declaraciones contenidas en la
presente carta de presentacion de la propuesta.

16. Que me obligo a suministrar a solicitud del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-
LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL cualquier informacidbn necesaria para la correcta evaluacion de esta
propuesta, dentro de los términos que al efecto determine esa entidad.

17. Que la presente propuesta consta de (Numero de folios de la propuesta
publicada) folios.

18. Que recibiremos notificaciones en la secretaria de su Despacho, o en la(s)
siguiente(s) direccién(es): (Direccion para
notificaciones)

19. Que en caso de resultar favorecidos en la adjudicacion del proceso de contratacion y
contratacion, los pagos que se pacten dentro del contrato respectivo, deberan
consignarse en la cuenta No. Banco (Indicar
clase de cuenta, numero, banco, sucursal, ciudad, pais y cualquier otro dato
necesario).

20. Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo
60 Ley 610 de 2000).

21. Que estamos cumpliendo con los aportes parafiscales contemplados en el Articulo
50 de la Ley 789/02, para cual anexo certificacioén firmada por el contador publico y/o
revisor fiscal.

Atentamente,

C.C. De

Representante Legal

Razon Social

Direccion:  Telefax: E. Mail:
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FORMULARIO No. 2

ARMADA NACIONAL
DIRECCION SANIDAD NAVAL

GESTION CONTRACTUAL
COMPROMISO ANTICORRUPCION

Versién: 1.0 | Fecha: 20/02/2015
El(los) suscrito(s) a  saber , domiciliado en
, identificado(s) con CC de
respectivamente, quien(es) obra en calidad de PERSONA NATURAL
o JURIDICA (margue con X), que en adelante se denominara EL

PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente
COMPROMISO ANTICORRUPCION, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: Que EL MINISTERIO DE DEFENSA-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, adelanta un proceso de contratacion
para (escriba el
objeto)

_, en forma independiente y con total autonomia técnica, administrativa y financiera, con
sus propios medios, todo ello de acuerdo con las obligaciones contenidas en el estudio
previo y en la solicitud de oferta.

SEGUNDO: Que es interés de EL PROPONENTE apoyar la accién del Estado
colombiano, y del MINISTERIO DE DEFENSA para fortalecer la transparencia en los
procesos de contratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de
contratacién aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a
suministrar la informacién propia que resulte necesaria para aportar transparencia al
proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupcion, que
se regira por las siguientes clausulas:

CLAUSULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS.

EL PROPONENTE, mediante suscripciéon del presente documento, asume los
siguientes compromisos:

1.1. EL PROPONENTE no ofrecera ni dard sobornos ni ninguna otra forma de halago a
ningun funcionario publico en relacibn con su propuesta, con el proceso de
contratacion, ni con la ejecucion del contrato que pueda celebrarse como resultado de
Su propuesta,

1.2. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de
la compafiia 0 un agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga
en su nombre;

1.3. EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos
sus empleados, agentes y asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos,
exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la Republica de
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Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de contratacion y
la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios del MINISTERIO,
ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacién de la
propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su
influencia sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre la aceptacion de la
propuesta;

b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios del MINISTERIO DE DEFENSA
durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su
propuesta.

1.4. EL PROPONENTE se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar
actos o conductas que tengan por objeto o como efecto la colusion en el presente
proceso de contratacion.

1.5. EL PROPONENTE se compromete a que en caso que se le adjudique el contrato,
no buscara financiacion ni utilizara recursos estatales en negocios de captacién o
recaudo no autorizado de recursos del publico en forma masiva.

CLAUSULA SEGUNDA. CONSECUENCIAS DEL INCUMPLIMIENTO

EL PROPONENTE asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las
consecuencias previstas en EL REGLAMENTO del proceso de contratacion, si se
verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los
compromisos unilaterales incorporados en el presente documento, se firma el mismo en
la ciudad de alos

C.C.
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FORMULARIO No. 3

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL FORMATO Pagina 1 de 1
Republica de Colombia Anexo No. 1 Cédigo : 47 - PFMDNSGDF - F022 - 01
K Datos Basicos Creacion Beneficiario
Libertod y Orden Cuenta SIIF Nacién Vigente a partir de: 08 JUL 2014
CIUDAD. FECHA

Me permito certificar la siguiente informacién con el fin de ser incluida en el Sistema Integrado de Informacién Financiera - SlIIF-Nacién.

I. DOCUMENTOS A ADJUNTAR

PERSONA JURIDICA NACIONAL O EXTRANJERA PERSONA NATURAL NACIONAL O EXTRANJERA
Fotocopia Cédula de Ciudadania Fotocopia Cédula de Ciudadania
Fotocopia del Certificado de Camara de Comercio Fotocopia Registro Unico Tributario (RUT) (si es contratista).

Fotocopia de la cédula de extranjeria, licencia u otro documento

Fotocopia Registro Unico Tributario (RUT) que aporte el extranjero

CONSORCIO O UNION TEMPORAL

Aplica para los participantes y representantes legales
del Consorcio o Unién Temporal.

Fotocopia Cédula de Ciudadania Nota: La fotocopia de la cédula de ciudadania no puede
Fotocopia del Certificado de Camara de Comercio ser reemplazada por otro documento.
Fotocopia Registro Unico Tributario (RUT)

Documento de constitucion del Consorcio o Unién Temporal

Los terceros naturales nacionales o extranjeros; juridicos nacionales o extranjeros o consorcios y uniones temporales, deben
solicitar ala entidad financiera que la certificaciobn bancariasea con el nimero de identificaciobn que aparece registrado en el RUT. Asi
mismo, que el original de la certificacién bancaria indique que la cuenta esta activa, vigente y que su expedicién no sea mayor a 30
dias.

I1. INFORMACION BASICA Espacio para ser diligenciado por la U.E, Cdédigo Interno Namero:

DATOS PERSONA NATURAL NACIONAL O EXTRANJERA
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
Tipo documento de Identificacion:

Ceédula de Ciudadania: No.
Cédula de Extranjeria: No.
Nit Persona Juridica: No.
Nit Persona Natural: No.
Pasaporte: No.
Registro Civil: No.
Tarjeta de Identidad: No.
Otro Tipo Documento: No. Cual:

I1. INFORMACION PARTICIPANTES
CONSORCIOS Y/O UNIONES TEMPORALES

OBJETO UNION DE L OS PARTICIPANTES-CONSORCIOS Y/O UNIONES TEMPORALES

PORCENTAJE DE PARTICIPACION:

NUM ERO DE IDENTIFICACION DE LOS PARTICIPANTES:

IV. DATOS INFORMACION GENERAL
TIPO DE ORGANIZACION EMPRESARIAL

Empresa Ind.
Y Cial del
Estado

Sociedad Anénima Cooperativa

Asociaciones
Mutualistas

[ ]
]
Foraos e ]
]
[ ]

Empresa

Sociedad Colectiva .
Unipersonal

Sociedad Com andita por Acciones Ernpres.a B

Comunitaria
Instituto de
Economia
Solidaria
Precooperati
va

Sociedad Comandita Simple Empresade Servicio

Sociedad de Econom ia Mixta Entidad Puablica

Empresa Solidaria
de Salud
Entidad sin Animo
de Lucro

Sociedad de Hecho

Sociedad Limitada

Sociedad Sucursal Extranjera Federacion . o
Confederacion
Sociedad Simplificada por Acciones Cooperativa de

IH o
IEH OO

(SAS) trabajo asociado
TIPO DE CAPITAL |PR|VADO :’ ENTIDAD EN PROCESO
PUBLICO 1 LIQUIDATORIO
MIXTO 1
PORCENTAJE DE CAPITAL MIXTO PUBLICO %
PRIV ADO %
TOTAL %
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V. INFORMACION TRIBUTARIA
TIPO RESPONSABILIDAD TRIBUTARIA

ICA
RENTA

RETENCION EN LA FUENTE RENTA

IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS IVA I:l
REGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL I:l

INFORMACION EXOGENA |:|

REGIMEN COMUN I:l

REGIMEN ORDINARIO
ENTIDAD DEL ESTADO

IMPUESTO TIMBRE
RETENCION EN LA FUENTE ICA

GRAN
CONTRIBUYENTE

RETENCION EN LA FUENTE IVA

NO CONTRIBUYENTE
PROFESIONAL INDEPENDIENTE
NO RESPONSABLE
RESPONSABLE

I

AUTORRETENEDOR S| NO

VI. UBICACION

TIPO DE DIRECCION DOMICILIO CIVIL

DIRECCION PROCESAL DOMICILIO FISCAL

DOMICILIO CONTRACTUAL RESIDENCIA

Direccion Teléfono
E-mail Fax

Pais Regién
Ciudad

Localizacién Nacional Extranjera

Pagina Web Contacto
Designacion E-mail del
del contacto contacto
Apartado

Aéreo

VII. REPRESENTANTE LEGAL
TIPO DE REPRESENTANTE LEGAL

Revisor Fiscal I:l
Albaceas |:|

Representante legal de Personas|:|
Juridicas

Donatorios o Asignatarios
Otros

Espacio para ser diligenciado por la U.E, Cddigo Interno Nimero:

Tutores y Curadores por Ios|:|

incapaces
Mandatarios 0

Generales
Padres por su hijos menores
Nombre Representante Legal:

Tipo doc. Identificacion
No. Doc. Identificacion

Apoderados|:|
]

VIIl. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA

Entidad Financiera

Espacio para ser diligenciado por la U.E, Cddigo Interno Nimero:

Nimero de Cuenta

Tipo de lacuentabancaria

Corriente

Ahorro

[ 1

NOMBRE Y FIRMA DEL TERCERO (PROVEEDOR)

NOTA 1: El inico formato valido para la creacion de terceros en el sistema SIIFNacién es el presente.

antes exigidos sera causal de rechazo.

NOTA 2: La informacion aqui consignada no debe tener borrones, tachones o enmendaduras. El incumplimiento de los requisitos

NOTA 3: Certifico que la informacién aqui consignada es Iégitima y me responsabilizo de la misma para efectos legales.
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FORMULARIO No. 4

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Yo identificado con cedula de ciudadania No de
en calidad de Representante Legal de la empresa
,con NIT ; certifico que actualmente nuestra organizacion

se encuentra en la adecuacion, transicion y aplicacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo, en cumplimiento a la normatividad establecida por el Ministerio del Trabajo en el Decreto 1072 de
2015, Capitulo 6, “Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo” y en la Resolucion No. 0312 de
2019, “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestidon de Seguridad y Salud en el
Trabajo”.

Nuestra empresa cumple con la asignacion del responsable para el disefio e implementacién del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo de acuerdo con los requisitos establecidos en la Resolucién 0312
de 2019:

TABLA DE CLASIFICACION DE EMPRESA POR NUMERO DE TRABAJADORES

Marque con una X de acuerdo al nimero de trabajadores (independientemente de su forma de contratacién o vinculacién) y de acuerdo
ala clasificacion del riesgo en la columna CLASIFICACION (X)

NUMERO DE CLASIFICACION CLASIFICACION
TRABAJADORES DEL RIESGO REQUISITOS RESPONSABLE SG-SST )

= Podra ser realizado por un técnico en Seguridad y Salud en el
Trabajo (SST) o en alguna de sus areas o por un tecnélogo en
SST, profesional en SST y profesional con posgrado en SST.

= Debe contar con licencia vigente en SST.

= Acreditar minimo un (1) afio de experiencia certificada por las
empresas o entidades en las que labor6 en el desarrollo de
actividades de Seguridad y Salud en el Trabajo.

= Acredite la aprobacion del curso de capacitacién virtual de
cincuenta (50) horas en SST.

NOTA: Las personas que solo cuentan con el curso virtual de

cincuenta (50) horas en Seguridad y Salud en el Trabajo, estan

facultadas para administrar y ejecutar el Sistema de Gestion en

Seguridad y Salud en el Trabajo en las empresas de diez (10) o

menos trabajadores clasificadas en riesgo I, 1l 6 1, pero no pueden

disefiar dicho sistema, en concordancia con lo sefialado en la

Resolucién 4927 de 2016 del Ministerio del Trabajo.

Diez (10) o
menos I, 16l
trabajadores

= Podra ser realizado por un tecnélogo en SST o en alguna de sus
areas.

Debe contar con licencia vigente en SST.

Acreditar minimo dos (2) afios de experiencia certificada por las
empresas o entidades en las que labor6 en el desarrollo de
actividades de Seguridad y Salud en el Trabajo

Debe contar con el curso de capacitacion virtual de cincuenta (50)
horas en SST.

Once (11) a
cincuenta (50) I, 1061
trabajadores

= Podra ser realizado por un profesional en SST o profesional con
Cincuenta (50) o posgrado en SST.
menos VoV Debe contar con licencia en SST vigente
trabajadores Debe contar con el curso de capacitacion virtual de cincuenta (50)
horas en SST

= Podra ser realizado por un profesional en SST o profesional con
Mas de posgrado en SST.

cincuenta (50) LI, IvVoeV = Debe contar con licencia en SST vigente

trabajadores Debe contar con el curso de capacitacion virtual de cincuenta (50)

horas en SST.

NOTA: Anexe a esta certificacion los soportes documentales del responsable de SG-SST en su organizacion.
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Asi mismo certifico que a la fecha nos encontramos en la fase de Sequimiento y plan de mejora, conforme a lo
establecido en la Resolucion 0312 de 2019, en su Articulo 25:

FASES DE ADECUACION Y TRANSICION DEL SISTEMA DE GESTION

Y SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CON ESTANDARES MINIMOS

FASE 3 FASE 4 FASE 5

- Formulor -
Plon Anvol

i 2019
1. Autoevaluacién

2. Plan de Mejora 1. Autoevaluacién
3. Disefar y formulor plan anual 2018 2. Plan de Mejora
diciombre
De junio a ogosto De septiembre o diciembre De enero o diciembre De enero o octubre De noviembre
2017 2017 2018 2019 2019 en odelonte

Fases de transicion del SG-SST - Resolucion 0312 de 2019

La Direccion General de Sanidad Militar dentro de sus politicas establece un cumplimiento en la Evaluacién de
los Estandares Minimos de Seguridad y Salud en el Trabajo, igual o superior al 61% (Moderadamente
Aceptable), de acuerdo a los criterios de valoracién de la Resolucién 0312 de 2019, Articulo 28.

RESOLUCION 0312 DE 2019 Art. 28 ]
CRITERIO VALORACION
Puntaje obtenido menor al 60% CRITICO
Puntaje obtenido entre el 61% y el 85% MODERADAMENTE ACEPTABLE
Puntaje obtenido mayor o igual al 86% ACEPTABLE

Doy fe que a la fecha hemos evaluado y calificado los items - Tabla de Valores de los Estandares Minimos
contenidos en el Articulo 27 de la Resolucién 0312 de 2019 de acuerdo al nimero de trabajadores de nuestra
organizacién, con un porcentaje de cumplimiento del %.

Teniendo en cuenta lo anterior en caso de requerirse estaremos dispuestos a recibir visita de verificacion de
cumplimiento del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo, por parte del contratante.

La presente se firma a los dias del mes del afio 201___

Nombre Representante Legal
Cedula de ciudadania

NOTA: Partiendo del principio de la buena fe, lo certificado en este documento se asume como un
hecho cierto y veraz; la rendicién de informacién no comprobable mediante evidencia, se configura
como falsedad en documento publico.

[
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FORMULARIO No. 5
VALORACION DE LA PROPUESTA TECNICA-ECONOMICA

Sefiores )
DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL
Ciudad

ASUNTO: CONTRATACION DE MINIMA CUANTIA No0.039-ARC-DISAN-2021

Yo (Nombre/s de la/s persona/s que esta/n suscribiendo la oferta) , identificado con cédula (Numero de la Cédula) y como
aparece al pie de mi firma, obrando en calidad de (Calidad en la que actla el/los firmante/s de la oferta; si el/los oferente/s actda/n en su propio nombre, éste/éstos debera/n
suscribirlo) , declaro que conozco entiendo y cumpliré todas las ESPECIFICACIONES TECNICAS requeridas en la presente invitacion y sus
correspondientes anexos y asi mismo adjunto los documentos solicitados.

Por lo anterior mi propuesta para la “PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE EXAMENES MEDICOS OCUPACIONALES PERIODICOS CON ENFASIS
EN SISTEMA OSTEOMUSCULAR, OPTOMETRIAS, EXAMENES ESPECIALES Y EXAMEN OCUPACIONAL POST INCAPACIDAD, PARA EL PERSONAL CIVIL PLANTA -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR QUE SE ENCUENTREN LABORANDO EN LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL Y/O ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD
MILITAR DE LA ARMADA NACIONAL, PERSONAL PRESTACION DE SERVICIOS TENIENDO EN CUENTA LA DURACION DE LOS RESPECTIVOS CONTRATOS DE
ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN EL ART 18 DECRETO 723/2013.”, Asi:

BOGOTA PRECIO TECHO PROPUESTA
‘ DESCRIPCION DEL ELEMENTO VALOR UNITARIO VALOR UNITARIO TOTAL POR
IITEM O SERVICIO CANTIDAD IVA INCLUIDO TOTAL CANTIDAD IVA INCLUIDO CANTIDADES

Examen Médico periddico
1 Ocupacional —con énfasis 72 $ 43.333 $ 3.119.976
osteomuscular + Optometria

Examen médico post

2 incapacidad 1 $ 52.333 $ 52.333
3 Espirometria 8 $ 20.666 $ 165.328
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4 Paquete Trabajo en alturas 2 $ 198.333 $ 396.666
5 Paquete Radiaciones 6 $ 287.666 | $ 1.725.996

lonizantes
6 Paguete Conductores 2 $ 110.666 $ 221.332

TOTAL
CARTAGENA PRECIO TECHO PROPUESTA
. DESCRIPCION DEL ELEMENTO VALOR UNITARIO VALOR UNITARIO TOTAL POR
lITEM O SERVICIO CANTIDAD IVA INCLUIDO TOTAL CANTIDAD IVA INCLUIDO CANTIDADES
Examen Médico periddico
1 Ocupacional —con énfasis 10 $ 4933300 | $ 493.330,00
osteomuscular + Optometria
2 Examen medico post 2 $ 5466700 | $ 109.334
incapacidad

3 Espirometria 10 $ 24.000,00 | $ 240.000
4 Paqguete Trabajo en alturas 5 $ 237.333,00 | $ 1.186.665
5 Paquete Radiaciones 5 $ 32633300 | $ 1.631.665

lonizantes
6 Paquete Mompulodores de 7 $ 103.667,00 | $ 795 669

alimentos
7 Paguete Conductores 4 $ 127.000,00 | $ 508.000

TOTAL
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BARRANQUILLA PRECIO TECHO PROPUESTA
. DESCRIPCION DEL ELEMENTO VALOR UNITARIO VALOR UNITARIO TOTAL POR
ITEM O SERVICIO CANTIDAD IVA INCLUIDO TOTAL CANTIDAD IVA INCLUIDO CANTIDADES
Examen Médico periddico
1 Ocupacional —con énfasis 2 $ 49.333,00 | $ 98.666,00
osteomuscular + Optometria
2 Examen medico post ] $ 5466700 | $ 54.667,00
incapacidad
3 Espirometria 2 $ 24.000,00 | $ 48.000,00
4 Paquete Radiaciones ] $ 32633300 | $ 326.333,00

lonizantes

TOTAL

EL VALOR TOTAL DE MI OFERTAESDE $....cooviiiiiiiiiiiiieeenns

Atentamente,

REPRESENTANTE LEGAL
Nombre

Identificacion

Razén social

(ESPECIFICAR EN LETRAS Y NUMEROS) INCLUIDAS EROGACIONES.

NOTA 1: Diligenciar este formato en hojas con membrete de la empresa oferente y firma del representante legal.

NOTA 2: No debe modificarse el formulario

NOTA 3: La oferta econémica no puede sobrepasar por cada item el precio techo.

NOTA 4: El valor unitario debe ser ofertado SIN DECIMALES
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NOTA 5: Se debe incluir el valor del IVA, si a ello hubiere lugar. En el evento en el que el proponente no discrimine el impuesto al valor agregado
IVA sin redondear, la Direccion de Sanidad Naval lo considerara INCLUIDO en el valor por item de la oferta y asi lo aceptara el proponente.

NOTA 6: No se aceptaran propuestas que no incluyan como minimo el 100% de los items requeridos.

NOTA 7: La adjudicacién se realizara por el valor total del presupuesto asignado u ofertado. La administracién se reserva la posibilidad de
incrementar las cantidades.

NOTA 8: Se debe incluir el valor total de la oferta en la Plataforma SECOP Il.

“Protegemos el Azul de la Bandera” GEDOC-FT-001-AYGAR-V06
Linea Atencién al Usuario 01 8000 111 400 % P =y (&
Carrera 13 No. 26-50 Piso 5 Edif. Bachué — Conmutador 3692000-3278390 Bogota, Colombia. e & |
www.sanidadnaval.mil.co |-



ARMADA NACIONAL
DIRECCION SANIDAD NAVAL

GESTION CONTRACTUAL

COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y POLITICAS DE
SEGURIDAD DE LA INFORMACION

Version: 1.0 |Fecha: 01/01/2013
FORMULARIO No. 6

i

YO identificado(a) con cédula de ciudadania No.
, mediante el presente anexo declaro que segun la informacion
entregada por la ARMADA NACIONAL /DIRECCION DE SANIDAD NAVAL (DISAN) me
comprometo como Contratista a Conocer, entender y cumplir con las politicas de
seguridad y normatividad que trate la materia, asi mismo tengo claro que toda
informacion institucional que sea manipulada, transformada, generada o creada, en las
instalaciones de la ARMADA NACIONAL / DIRECCION DE SANIDAD NAVAL (DISAN)
o la que se maneje fuera de ella, son de propiedad exclusiva de la ARMADA NACIONAL
/ DIRECCION DE SANIDAD NAVAL (DISAN), por lo tanto es de mi total saber y
entender que no podré utilizar, ni siquiera después de finalizar mi actividad contractual
dicha informacion. Solo sera utilizada la documentacion, Unica y exclusivamente para los
fines para los que fue entregada; ademas me comprometo a conservarla con la debida
seguridad e impedir su deterioro, pérdida, alteracion, uso no autorizado o fraudulento y
cumplir con las instrucciones que imparta la DISAN.

Como parte receptora de dicha informacion me comprometo a:

a) Adoptar las medidas de seguridad que sean necesarias para garantizar la
confidencialidad de la informacién y evitar su adulteracion, pérdida, tratamiento o
acceso no autorizado.

b) Respetar los derechos de propiedad y la reserva de toda la informacion y datos
confidenciales que sean propiedad de la ARMADA NACIONAL / DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL (DISAN).

c) No divulgar a otras personas la informacion a la que tenga acceso, estructuras de
la red, direcciones y demdas datos sensibles que puedan ser utilizados para
acceder a la informacién o a la red de la ARMADA NACIONAL / DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL (DISAN).

Por ultimo es claro para mi, que si incumplo el compromiso de confidencialidad de la
informacion y las politicas de seguridad establecidas en este documento, sera declarado
el incumplimiento del contrato de prestacion de servicios y por ende se dara la
terminacion del mismo por parte de la ARMADA NACIONAL / DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL (DISAN); adicionalmente se hara posible la aplicacion de las
sanciones civiles, penales y todas aquellas que legalmente correspondan especialmente
las sefialadas en la Ley Estatutaria 1266 del 31 de Diciembre de 2008 y demas normas
gue rijan la materia.

Atentamente,

C.C.
CONTRATISTA
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ANEXO 2.
ESTUDIO DE MERCADO
(MATRIZ EXCEL ADJUNTA)
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ANEXO No. 3

ASPECTOS TECNICOS MINIMOS EXCLUYENTES NO SUBSANABLES

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO CON ENFASIS
OSTEOMUSCULAR + OPTOMETRIA

EXAMEN MEDICO POST INCAPACIDAD

ESPIROMETRIA

ITEM

PAQUETE RADIACIONES IONIZANTES QUE CONTIENE:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO OSTEOMUSCULAR +
OPTOMETRIA

* HEMOGRAMA

* CREATININA

* TRANSAMINASAS

*TSH

* T3 LIBRE

*T4

* BILIRRUBINA TOTAL Y DIRECTA

* FOSFATASA ALCALINA

* FSH (MUJER)

e
Dlelo|o(N|oja|sw|Nk

*LH (MUJER)

ITEM

PAQUETE MANIPULADOR DE ALIMENTOS QUE CONTIENE:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO OSTEOMUSCULAR +
OPTOMETRIA

*FROTIS FARINGEO

* KOH DE UNAS

* COPROLOGICO

QR WIN[F

* AUDIOMETRIA

ITEM

PARA TRABAJO EN ALTURAS, EXAMENES A REALIZAR:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO OSTEOMUSCULAR +
OPTOMETRIA

* PERFIL LIPIDICO

* GLICEMIA

* ELECTROCARDIOGRAMA

* AUDIOMETRIA

* ESPIROMETRIA

N[O~ WIN|F

* TEST DE FOBIAS Y DEPRESION

ITEM

PAQUETE RADIACIONES IONIZANTES QUE CONTIENE:

* EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL PERIODICO ANEXO OSTEOMUSCULAR +
OPTOMETRIA

* HEMOGRAMA

* CREATININA

* TRANSAMINASAS

*TSH

*T3 LIBRE

*T4

* BILIRRUBINA TOTAL Y DIRECTA

* FOSFATASA ALCALINA

* FSH (MUJER)

(e
Dlelo|oN|oja|sw|N|e

*LH (MUJER)
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