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PARA; D-HONAC NS 44 UDDISAN-HONAC-ARC-2021

En desarrollo de lo previsto. en: Eos numerales 7 y 12 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993 y el articulo
2.2.1.1.2.1.1 del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, la SUBDIRECCION ASISTENCIAL DEL HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, presenta a ‘consideracion los siguientes documentos prewos en los cuales se
analiza la necesidad y [a oportumdad de realizar la contrataclén aSl

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD:

Para el adecuado funcionamiento del Hospital Naval de Cartagena, requiere la prestacion de servicios
Profesionales en el AREA: DE MEDICINA INTERNA, por parte de personal Calificado e idoneo para
desempefiarse como MEDICOS INTERNISTAS .esto con el objetivo de dar cumplimiento a la mision
asignada apoyando el trabajo reaiazado por los procesos asistenciales. La necesidad de perscnal Profesional
esta originada en el no reemplazo de algunas vacantes, ya sea por pension, por retiro/voluntario o porgue no
se cuenta dentro del personal de némina, con el recurso humano suficiente requerido para cubrir
optimamente los servicios.

E! crecimiento del HONAC durante los (ltimos afos, ha sido tal que se requiere de la contratacion de varias
actividades asistenciales, y en ése sentldo el HONAC requiere de los servicios de MEDICOS INTERNISTA
para adelantar las actlwdades contractuales cons:gnadas mas adelante en el presente estudto

Por consiguiente, es e\ndente gue ia me;or opcaon legal con gue cuenta EL HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA para suplir en este momento la necesidad, es mediante la suscripcién de un contrato de
prestacién de servicios con una persona natural, que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato y
que demuestre la idoneidad y la experiencia relacionada con el objeto contractual conforme & las
especificaciones que se mdican postenormente en este documento

Para el efecto EL HOSF’ITAL NAVAL DE CARTAGENA cuenta con dlSpOﬂIbllldad de recursos
presupuestales en la presente, vigencia, en la cuenta SERVICIOS PARA EL CUIDADO DE LA SALUD
HUMANA'Y SERVICIOS SOCIALES, y ha expedido el CDP que se anota posteriormente.

No obstante, en andlisis a las necesmfades cubiertas en el primer semestre del afio 2021 y el incremento
anual de los precios del mercado, se ve reflejado que el presupuesto asignado solo cubrira el 50% de las
necesidades del HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA en las dreas a contratar durante el primer semestre
de la vigencia 2021, por o cual se ve v1able la apertura de un proceso de contratamon ‘

Teniendo en cuenta fo anterior, Subdlrecmon As:stencnal Del Hospital Naval De Cartagena solicita contratar
los Servicios del sociedad ATENCION INTEGRAL EN MEDICINA AIM. médicos especialistas en medicina
interna, con experiencia minima de 12 meses en el area anteriormente descrita, que realizara las actividades
correspondientes al area, dado que se requiere prestar el servicio y dar atencion a los usuarios afiliados al
subsistema de las fuerzas mlhtares y.demas actividades que se alleguen al area de medicina interna, toda
vez que cumple con el perfil y requisitos requerido ya que scon profesicnales adecuados, capacitados y
certificados en el campo de la eSpemaladad en medicina interna, para que por medio de sus cdgnocimientos y
herramientas, brinden sus servicios a los usuarios de Ia Direccidon General De Samdad Militar - HOSplta] Naval
de Cartagena, conforme a la resolucién N° 1955 del 27 diciembre de 2017, emitida por la DIGSA para la
celebracion de contratos de prestacnon de servicios.

2. ANALISIS DEL SECTOR
Ministerio de Salud hizo un anahs;s de ia situacién actual de lds profesionales de la salud en Colombia y
encontré que en 1993 el numero de medlcos en el pals era de 13,7 por cada 10 mll habitantes. Ahora,
esa razén es de 30,6 profesionales por cada 10 mil. habitantes, lo que indica que el recurso humano del
sector se multiplict 2,2 veces. La distribucion es de 19 médicos vy la cifra supera la recomendacion de la
Organizacién Mundial de Ia Salud es de 25 profesionales por cada 10 mil habitantes.
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Sin embargo, sobreviven marcados desequilibrios en la dlstrlbuc:ién de personal sanitario entre los
departamentos del paas pues mientras en Bogota la densedad es de 65 por cada 10 mil habitantes, en Chocd,
Vichada y, Vaupés es ‘alrededorde 6. | Lo i

Otros departamentos con menor densu:iad cuentan con un prome|d|o menor a 10 profesionales, 18
departamentos con menos de 20 y solamente 9 superan la canttdad recomendada que es de 25 por cada 10

mil habitantes.

Los programas de MEDICINA INTERNA deben responder a las exigéncias que le hacen la sociedad, el
estado, las instituciones prestadoras de servicios de salud y la familia entre otros.

La sociedad le exnge a los programas: que formen profesmnales mtegros que resuelvan los problemas de
salud con pertinencia; es decir, con seguridad y oportunidad y que sus préctlcas trasciendan de la utilizacion
del conocimiento a la generacion de este.

Para comprender el estado actual de la medicina interna es necesario pamr de un analisis del momenio
contemnporaneo que vive el mundo de esta década de los 90 y al final del siglo XX, época durante la cual se
ha dado un nivel:de conocimientos cientificos mas alto que en todos. los siglos anteriores. En este S|glo el
poder del hombre no sélo superd la gravedad al poder volar y recorrer dlstanmas enormes en minutos, sing
que la comunicacién via satélite hizo realidad la aldea global y ocurrieron sorprendentes cambios
sociopoliticos, como la globalizacién de la economia, ademas hicieron su aparicion la informatica y el cerebro
y la inteligencia artificial, la manipulacion genética y los adeiantos de la biologia molecular, el avance
vertiginoso del conocimiento, la superespecializacién, la imagenologia revolucionaria, la medicina y la
instrumentalizacién del ser humano a través del cateterismo angiografico y endoscépico, los formidabies
medtcamentos y lal apancaén de nuevos parad|gmas que rompen los esquemas de siglos de tradicion.
f . I

Uno de estos paradlgmas toca a la medicina y le. da preponderanmla a la salud sobre la enfermedad
modificando la concepcion del proceso salud-enfermedad, Io' cual conlleva’'a nuevos medios, estrategias y
politicas en la prestacién de los servicios de salud y redefine el perfil ocupacional y profesmnal del médico y
por ende del internista, tema que nos ocupa en [a presente exposicién. Enfatizando en el sector salud, no
hay dudas de que la conceptualizacién del proceso salud-enfermedad superando el modelo predominante
biologista por el biopsicosocial y ecolégico conductual, a donde el individualismo, lo unicasual, lo curativista,
lo raro, superespeclallzado y sobre todo la tomotizacion del cuerpo] humano en contra de lo integral
favoreciendo la subespemallzacmn ha venido siendo superado por lo umversal lo integral, lo ambulatorio, lo
preventivo, el trabajo en equipo e interdisciplinario, la pluricausalidad e interaccién entre los factores, el
enfogque de riesgos, la importancia de la conducta humana o el comportamlento lo ecolégico, cultural,
econdmico y social, todo lo anterior ha rebasado el concepto de la enfermedad con base en causa-efecto y
ala superﬂmahdad de los desequilibrios fisico-quimicos como causantes exclusivos de ella.

De la misma manera las patologlas habltuales de causas descon00|das Y. por interaccién de factores, no
curables y de presentac:én crénica hacen que ellarte del- dlagnostlco no sea lo fundamental y que el reto a
su manejo y modulacion en su historia natural ocupe la razén de: ser del EJETCICEO profesional, en donde &l
médico es uno de los miembros de un equipo a participar en su ejecucién y control. Agregado a lo anterior,
los altisimos costos en la atencién médica con resultados no siempre satisfactorios por los enunciados
anteriores, vy los cambios politicos con las reformas de la prestacion de los servicios de salud.

- EN EL MUNDO |

El sector salud se consollda como uno de los mayores sectores de la |ec:onomla mundial. Segun [a OMS,

absorbe el 80% del PIB Mundial. Como se puede observar en la gréf ica, destaca la altisima concentracion
del gasto global en pocos paises en el mundo. Estados Unidos y el resto de paises de la OCDE absorben
91% de los gastos en salud en el mundo. El resto de paises el 9% este dato es mas fuerte si consideramos
que paises muy grandes y peblados. Como los BRIC, Brasil, Rusia, India y China, forman parte de ese 9%.
i |
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Srafica 1

En términos de porcentaje sp,brtja el préduéio interno bruto, el paisi_ lidere el gasto de s@lud con gran diferencia
Estados Unidos con un 107% del PIB dedicado a la salud. Le siguen paises como{Francia al 11%, Suiza

10.8%, Canada el 10% Suecia él 9.1% o Noruega 9%.
En América Latina se destaca como lider en gasto a Argentina, pafs que dedica el 10% del PIB.

EN COLOMBIA .
Segun el Banco Mundial, qufe'e:= gastd en salud én Colémbia en proporcién alg O 7%! aproximadamente del
PIB, N | e |

Si se compara con ofros paises la inversion Colombiana en el sector es muy baja, sin embargo ha
incrementado su inversion en gastos de salud en los Ultimos diez en la cobertura de salud, incrementando
de un 58% a un 89%, aun no se logra la universalidad de atencién en salud, guedando un 11% sin cobertura
de su poblacién, el régimen: qu? ha tenidg mayor incremento es el régimen de afiliados es el subsidiado, lo
cual significa que cada vez mas la seguridad social seifinancia con recursos publicos .

S : . ; ; Co

] o L R : ,
Segln datos del Ministerio de Proteccion Social gran  cantidad de empresas, un numero muy reducido de
prestadores de servicios de salud en Colombia se encuentra acreditado por entidades certificadoras
nacionales o internacionales.

Las ciudades lideres en empreéaé_prestadoras de servicios de salud son Medellin, Bogota y Cali.
[ ANALISIS DEL MERCADO?. B | ‘

8 Aspectos Generales del Mércado:

0 Laimportancia del sector e;n el contexto nacional:

En Colombia se encuentran agrupados en’la Asociacion Nacional de Empresarios de Colombia -ANDI| gremio
empresarial mas importante!de bolombia, enla CAMARA SECTORIAL DE LA SALUD creada en el afto2000
por iniciativa de un grupo de Instituciones;Prestadoras de Servicios de Salud de Colombia, como respuesta
a un vacio detectado en el sector ante la falta de identificacion de las entidades de Id salud como empresas
que se encuentran inmersas en un ambiente macroecondmico y que tienen un gran peso dentro del PIB del
pajis. ‘

0 Datos histéricos de desempefio del sector:

] IS I : ! o
El sistema de salud co[ombianc}, antes de'la Re}forma',? estaba constituido por tres pil‘:ares fundamentales: (i)
el sistema de seguridad social, (i) el sector publico; y (iii) el sistema privado {Gaviria et al., 2006). En
particular, el sistema de seguridad social estaba compuesto por las Cajas de Prevision Social (CPS), el
Instituto de Seguros Sociales (1SS), que atendia a los empleados del sector privado, y la Caja Nacional de
Prevision Social (Cajanal) que, junto con otras cajas, prestaba el servicio a los empleados publicos. Las
Cajas de Compensacion Familiar (CCF), entidades privadas financiadas con un impuesto a la némina,
ademas de prestar servicios de salud, ofrecfan (y siguen ofreciendo) algunos servicios adicionales, como
recreacion y educacion, a sys usuarios (trabajadores formales y sus familias). Por otro lado, el sector publico
estaba conformado por los hospitales y centros de ‘salud encargados de suministrar los servicios a las
personas que no pertenecian al sistema de seguridad social o cuyos ingresos eran insuficientes para acceder
al sistema privado (situacion bastante parecida a la de los vinculados de hoy en dia)

Esto es lo que se conoce como [os subsidios a la oferta. Por tltimo, el sistema privado atendia a la poblacion
con ingresos altos y estaba conformado por una red de prestadores y aseguradores, también privados, entre

los gque se destacan los hospitalps, la naciente medicina prepagada y los Seguros de Indemnizacién en Salud
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Cada sector se financiaba de forma diferente. En el sector de la seguridad social, el ISS se financiaba con el
7% de los ingresos laborales de cada trabajador (de estas contribuciones, las % partes eran asumidas por el
empleador). Esta cotnzac;on le daba acceso total a los servicios del sistema al afiliado, mientras que al
cobnyuge y a los huos menores de 1 afio les permitia. sélo un accesmparCtal Por su parte, las cajas de
prevision se financiaban con el 5% de los ingresos de los trabajadores! pubi;cos Estos recursos, jLIﬂtO con
los que aportaba el Estado, eran utilizados para cubrir los costos de los servicios de salud y de pensiones.
Con este sistema, el trabajador plblico tenfa acceso a un servicio de salud completo, mientras que el acceso
de su familia variaba segun el tipo y la cantidad de los servicios. De hecho, en algunos casos, el trabajador
debia hacer aportes adicionales para obtener un determinado nivel de cubrimiento para su familia. Cabe
notar que lla cai:dad del servicio variaba signifi catlvamente entre las cajas publlcas

El sector plblico, constituido por una red de hospltaEes pubi;cos clasn‘" cados por nivel de complejidad (de | a
IV), dependian financieramente de los departamentos y del Ministerio de Salud. La principal fuente de
recursos provenia del Situado Fiscal, creado en 1968, el cual correspondia a la participacion que tenfan los
departamentos en el recaudo de impuestos nacionales y que se “situaba” alli para que ellos financiaran
ciertos gastos en salud y educacion. Para |a asignacion de estos recursos se utilizaban criterios de poblacion
y pobreza, los cuales estaban influenciados por eI nivel hlstonco del gasto de cada hospital o clinica,
\ ! \

Otras fuentes de menor importancia comprendaan alas rentas cedtdas ios mpuestos por concepto de licores,
tabaco y juegos de azar (cuyo recaudo y administracién de recursos eran delegadas a cada departamento)
y los recursos que algunos municipios asignaban de su propao presupuesto cuando los tenian3d.

El sistema paso6 de uno que financiaba basicamente la oferta publica en salud a uno dirigido principalmente
a subsidios a la demanda, por medio de los regimenes contributivo y subsidiado.

H | . N 3 .
Los prestadores del servicio de salud. | e }
Con base en el Registro Especial de Prestadores (REPS) al cual COntaene informacion sobre aquellos
habilitados para ofrecer servicios de salud en el pais. Existen cuatro tipos de prestadores de servicios de
salud en Colombia: las Instituciones Prestadores de Servicios de Salud (IPS), los profesionales
independientes, las entidades con objeto social diferente y las entidades que realizan el transporte especial
de pamentes .

‘ . i ] :

Servicios de salud : A ; 5'
Los servicios de salud susceptibles de ser habilitados por los prestadores ante la respectiva entidad
departamental o distrital de salud, los cuales son ofrecidos en distintas modalidades: intramural, extramural
y telemedicina. Para el caso del transporte especial de pac;1entes Eas modalidades son: terrestre, aérea y
maritima o fluvial.
Por su parte, telemedlcma es la modalidad de prestacion de servicios de salud, realizados a distancia, en los
componentes de promocion, prevencion, diagnéstico tratamiento y rehabllltamon por profesionales de la
salud que utiizan tecnologias de la informacion y la comunicacion, que |es permiten intercambiar datos con
el propésite de facilitar el acceso y la oportunidad en la prestamén de serwc:tos de salud a la poblacidon que
presenta limitaciones de oferta, de acceso a los servicios o de ambos en su area geografica (Resolucion
1441 de 2013).

En realidad, al menos en los dltimos diez afios, ta inversion en la red publica hospitalaria (infraestructura
fisica y equipos’ b[omedlcos) no ha tenido una participacion significativa en el gasto en salud de los
departamentos y municipios. La mayer parte del gasto se concentrs en ~el rég|men subsidiado y la atencion
de la poblacién pobre no asegurada. Las inversiones en la red publica entre 2007 y 2013 correspondieron al

42% det total de la subcuenta del gasto llamada en las gjecuciones presupuestales otros gastos en salud,
que a su vez participé en promedio con el 7,6% del total invertido por los departamentos y municipios.

Fuente '

La Saluden Co!ombla Documento de trabajo sobre economia regronat ‘Num 204, Banco de [a Republica
Radiografia de la: Oferta de servicios de salud en Colombia, Documento de trabajo sobre economia regional,
Num 202, Banco de la Republica Qué hay detras de un’ ‘cambio en la praductmctad hospitalaria, Documento
de trabajo sobre Economia Regional, Num. 215, Banco de la Repubhca Cartagena.
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3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MO{)ALIDAD DE CONTRATACION
1 :

Articulo 2 numeral 4 de la Ley 1150 de 2007 literal h) prestac:on de servicios profes:onales y de apoyo a
la gestion y articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 el cual esboza: “Las entidades
estatales pueden contratar bajo la modalidad de contratacién directa la prestacion de servicios
profesionales y de apoyo a la gestién con ia persona natural o juridica que esté en capacidad de
efecutar el objeto del contrato, sfempre y cuando la entidad estatal verifique la idonefdad o
experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate. En este caso, no es necesario que la
entidad estatal haya obtemdo prewamente varias ofertas de fo cual el ordenador de! gasto debe dejar

constancia escrita.” i
I 1
I !

El tipo de contrato a celebrar c':dr"'resbond‘e a “PRESTACEON DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE
APOYO A LA GESTION®, DE CONFORMIDAD CON LO SENALADO EN EL NUMERAL 33 DEL ARTICULO
32 DE LA Ley 80 de 193 que expresa: “Son contratos de prestacion de servicios los que celebren las
entidades estatales para desarrollar actividades relacionadas con la administracién o funcionamiento de la
entidad. Estos contratos sélo podrédn celebrarse con personas naturales cuando dichas actividades no
puedan realizarse con persoqal de planta 0 requieran conocimientos especializados. En ningin caso
estos confratos generan relacion Iaboral ni prestacrones socrales y se celebrarén por el término
estrictamente indispensable.” !

Justificacion:

El area Asistencial del Hospital Naval de Cartagena, necesita contar con los servicios de MEDICOS
INTERNISTAS quien desarrollan funciones asistenciales. Teniendo en cuenta que ATENCION INTEGRAL
EN MEDICINA AIM cuenta con [a idoneidad- para realizar [a labor, encomendada, dado el déficit de personal
militar en la Unidad Delegataria.! Lo anterior en cumptzm:ento de la Ley 1940 de 2018 en su articulo 80 literal
a) y el Decreto 1068 de 2015 Articulo 2.8.4.4.5, toda vez que a la fecha el Hospital'Naval de Cartagena y la
Direccion General de Sanidad Militar no cuenta con el personal militar suficiente para cubrir la necesidad por
diferentes circunstancias ni tiene autorizado nuevas vacantes para el cargo de una MEDICOS
INTERNISTAS

El valor del presente conirato:sera por la suma de NOVENTA Y NUEVE MILLONES TRESCIENTOS
SESENTA MIL PESOS MCTE ($99.260. 000 00}, discrlmmados de la siguiente forma
’ I

Para la vigencia 2021 CUARENTA Y SEIS MILLONES SEISCiENTOS VEINTE MIL PESOS MCTE
{$46.620.000,00)

7 OR TOTAL '

528, 080.000,00

468 PRESENCIALES & | | $ 60.000,00
618 DISPONIBLES $30.000,00 §18.540.600,00
TOTAL $46.620.000,00

Para la vigencia 2022 CINCUENTA Y DOS MILLONES SETEC]ENTOS CUARENTA MIL PESOS MCTE
($52.740.000,00) | |

| _ T $31.320.000,00
714 DISPONIBLES [ $30.000,00] ? $21.420.000,00

TOTAL $52.740.000,00

4. CONDICIONES DEL CONTRATO A CELEBRAR
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Condiciones del contrato a celebra'r

i PRESTACION:DE SERVICIOS. PROFESIONALES COMO ESPECIALISTAS EN EL.

AREA DE MEDICINA INTERNA PARA QUE BRINDEN $US SERVICIOS EN EL
AREA DE URGENCIA, HOSPITALIZACION' Y: CONSULTA EXTERNA DEL
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA Y DiSPENSARlOS

4.1. Objeto

4.2. Tipo de Contrato | Prestacién de Servicios de Salud

; o El plazo de ejecucion del presente contrato serd a partir del 01 de octubre de 2021
4.3, Plazo ' de
Eiecucion . previo cumplimiento de los requisitos de perfeccnonamlento y gjecucion contractual
. | hastael 31demarzo del2022. | :

4.4. Vigencia del | La vigencia del contrato serd la equalente al plazo de ejecucion y (4) cuatro meses
Contrato mas.

45 | uaar de Para el cumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato, La
E.‘e.cucién g gjecucion del contrato se desarroliard en las Instalaciones del Hospital Naval de
] ; ; Cartagena y Dispensario Blas de Lezo

© | | El presupuesto oficial es por la' suma de NOVENTA Y NUEVE MILLONES

1 TRESCIENTOS SESENTA MIL PESOQS: MCTE ($99.360.000,00) distribuidos asi:
‘ Para la vigencia 2021 CUARENTA Y. SEIS MILLONES SEISCIENTOS VEINTE MIL
PESOS MCTE ($46.620.000,00), amparados en el Certificado de Disponibilidad
4.6. Presupuesto Presupuestal N 81521 de fecha 13 de septiembre del 2021 y Para la vigencia 2022
por un valor de CINCUENTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS CUARENTA MIL
PESOS MCTE ($52.740.000,00) por concepto de vigencias futuras ordinarias 2022,
amparado en Certificado de Disponibilidad. Presupuestai N° 40421 de fecha 9 de Julio

| de 2021 expedidos por el Jefe de Presupuesto del Hospital Naval de Cartagena.

| 51521 de _ SERVICIOS
fecha 13 de : PARA EL
.. é A 2 2 2 9 3 e SSF |CUIDADO DE;  $46.620.000,00
4.7 Imputacién ;zfggzbfe : : : LA SALUD
Presupuestal | i : 5 HUMANA
: C v - cl P SERVICIOS
: : 40421 de . : . | 10! " PARAEL
lacha ¢ de A | 2 2 RO - T (- S | S Ao CUIDADO DE|  $52.746.000,08
ulio de 2021 : 16 - 1.A SALUD
; HUMANA

TOTAL CDP $99.360.000,00

: VALOR Y FORMA DE PAGOQ. El Hospital Naval de Cartagena, se obliga con el
.|| contralista a pagar el valor del contrato corresponde a fa suma NOVENTA Y NUEVE
“| | MILLONES TRESCIENTOS SESENTA MIL| PESOS MCTE ($99.360.000,00)
! distribuidos asi: Para 'la 'vigencia, 2021 CUARENTA Y SEIS MILLONES
SEISCIENTOS VEINTE MIL PESOS MCTE ($46.620.000,00) y Para la vigencia
2022 por un valor de CINCUENTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS CUARENTA
MIL. PESOS MCTE ($52.740.000,00) en pesos colombianos en PAGOS PARCIALES
de acuerdo a las horas mensuales prestadas, previa entrega del cumplido del
contrato con sus respectivos soportes y recibo a satisfaccion por parte del supervisor
del contrato. E] presupuesto asignado se dastnbuye de la siguiente manera : Para la
1| vigencia 2021 468 PRESENCIALES por valor de $ 60.000,00 ¢/u vy 618 horas

4.8, Forma de page | DISPONIBLES por valor de $30. 000 chu [y Para la vigencia 2022 522
PRESENCIALES por valor de $ 60.000,00 c/u y 714 horas DISPONIBLES por valor
de $30.000 c/u las cuales se prestaran de acuerdo a la necesidad del servicio en
consulia externa, como en atencion prioritaria, una vez recibido los servicios por parte
; del supervisor del contrato, cargue de la Factura Comercial (cuenta de cobreo) en la

i . | plataforma del SECOP :11 y presentacion fisica en original por el Contratista,
| .| aprobacion de la mnsma por el Supervisor ylo el Almacenista, Constancia de
| cumplimiento de las obhgamones del Contratlsta frente a los Sistemas de Seguridad
Social Integral (salud, pensién, riesgos profes1onales) y parafiscales, entrada de los
servicios en el programa SAP y acta de recibo a satisfaccion firmada por el Supervisor
del contraio, dentro de los noventa (90) dias a partir de la radicacion de los
documentos en el Grupo Financiero del Hospital Naval de Cartagena y de acuerdo a
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la disponibilidad mensualizado de PAC asignado por el Ministerio de Hacienda y
CréditoiPt'Jb!ico a la Direccic'm de Sanidad Naval.

NOTA 1 De conformudad .con’lo establecido en el Manual de bienes del Ministerio
de Defensa Nacional, las facturas o cuentas de cobro, segun apiique deberan estar
expedidas dentro del plazo de ejecucidn del contrato y encontrarse suscritas por el
Almacenista si se trata de adquisicién de bienes, o por el supervisor si se trata de la
adquisicién de servicios. NOTA 2: El término para el pago solo empezara a contarse
desde la fecha en que se presente en debida forma y adjuntando la totalidad de Jos
documentos exigidos para tal efecto. Las demoras que se presenten por estos
concep';os seran: responsab:hdad del CONTRATISTA elegido y no tendra por ello
derechg al pago de intereses 0 compensacion de ninguna manera. NOTA 3: Para el
pago, el contratista debera presentar factura o documento ! equwalente a Factura
Comercial, de conformidad con el Articulo 617 del Estatuto Tributario, asi. a) Estar
denominada expresamente como factura de venta. (Régimen simplificado o régimen
comun.) b) Apellidos y nombre del adquiriente de los bienes y/o servicios. c) Llevar
un ndmero que corresponda a un sistema de numeracion consecutiva de facturas
de venﬁa d) Fecha de su expedicion. e) Descripcion especifica o genérica de los
bienes.!f} Valor total de la operacién, g} El nombre del impresor de.la factura. h)
Indicar |a calidad de retenedor'del impuesto sobre las ventas| y el valor discriminado
del misma, cuando aplique. ;

Cuanda de conformidad con lo establecido en la Ley 1607 de 2012 y el Decretc 862
de 2013, las personas juridicas o naturales empleadoras se encuentren exentas de
realizarlos aportes al SENA, SALUD e ICBF, deberan manifestar dicha condicion por
escrito para el primer pago.y la;Entidad quien verificara en el Registro Unico Tributario
del contratista que este cumple dicha condicién. No obstante fo anterior, deberan
aportar la planilla donde conste el page ‘a pensién, ARL y Cajas de Compensacién
Familiar, acuerdo Decrete 3029 de 2013,

4.9 Obligaciones del
Contratista

OBLIGACIONES GENERALES: son obligaciones generales del CONTRATISTA,
entendiendo por ello y para efectos del presente contrato:

1. Prestar los serv:cnos objeto del futuro contrato, de conformidad con las actividades
requerldas 2.No acceder a péticiones o.amenazas de quienes actuen por fuera de
la Ley con el fin de obligarlos a haceriu omitir algin acto ¢ hecho. Cuando se
presenten tales peticiones © amenazas, los contratistas deberan informar
inmediatamente de su ocurrencia a la Entidad contratante y a las demas autoridades
competentes para que ellas adopten las medidas y correctivos que fueren
necesarios. El incumplimiento de ésta obligacion y la celebracion de pactos o
acuerdos prohibidos dara lugar a la caducidad del contrato de conformidad con el
artlcu[ol 5°, numeral 5% de la Ley 80 de1893. 3. Solucionar las controversias
contractuales; que se presenten en la ejecucién y desarrollo]del presente contrato,

de conformidad con lo previsto en fa Ley. 80 de 1993. 4. Cumphr a cabalidad con el
objeto del contrato, de acuerdo a los precios unitarios fijos contenidos en la
propuesta econémica y a la invitacién en general 5. Cumplir con las condiciones
juridicas, técnicas y econémicas presentadas en la propuesta. 6. Reportar por escrito
al supervisor cualquier novedad o anomalias que detecte en la prestacion del
servicio. Garantizar la oportuna, eficaz y eficiente prestacion del objeto contratado y
responder por su:calidad, sin perjuicio’ de la respectiva garantia. 7. Dar estricto
cumplimiento a los términos pactados y por ningdn motivo sUspender o abandonar
el objeto contratado. 8. Responder por el buen servicio prestado objeto del contrato.

9. Prestar |os servicios dentro del plazo de ejecucién estipulado. 10. Facturacién. El
contratista debera entregar la cuenta de cobro (factura comercial) en la Entidad,

acuerdo los requisitos establecidos en Ley 223 de 1985. Para el pago EL
CONTRATISTA debera anexar la constancia del pago de la Seguridad Social, con
el fm de dar cumphmlento al articulo 23 de la Ley 1150 de 2007

I .

OBLIGACIONES ESPECIF%CAS

En desarrolio del contrato, son obligaciones del oferente las siguientes:
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| 1. Realizar consulta externa segtn demanda establecida por el usuario, de acuerdo

:1 con la agenda estab!ec;da por: Ia Jefatura del servicio en cumplimiento de la
normatividad vigente. : b

2. Velar por la evolucion diaria de todo pamente hosplta]azados a su nombre y por
el servicio durante las horas designadas de su turno.

3. Realizar las valoraciones de los pacientes interconsulta dos en el servicio de

: hospitalizacién y urgencias en los tiempos estipulados asi:

G a. 02 horas como tiempo maximo de respuesta a interconsulta para

‘: patologias que pongan en riesgo mmmente la vida del paciente
b. 06 horas como tiempo maximo de respuesta a interconsulta para
patologias agudas que se consideran estables (no imponen un riesgo
inminente para la vida del paciente)

4, Ingresar toda valoracion de pacientes de consulta externa en ef sistema con el
fin de tener datos exactos de su productividad.

-1 1| 3 Mantener el flujo de i'nformacEc’)n adecuado con el jefe del servicio.

: 6. Mantener una adecuada comunlcacson y ra!amén médico paciente.

7. Colaborar con el cuidado 'y mantemmlento de los equipos manejados en la
seccion.

8. Participar en la revision anual de protocolos o guias de manejo clinico
conjuntamente con el Jefe del Servicio de medicina interna

9. Participar en los com[tés de audttona méd:ca como integrante o perito.

10. Expedir conceptos : médicos, resumenes de historia clinica y demas
documentacion legal requerida para la raalizacién de las juntas médico-faborales
y/o a solicitud del paciente interesado. '

11. Participacién en juntas medicas grupo del sérvicio de medicina interna

12. Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia. Por lo tanto, no existe

P ni existirda ningun lipo de subordmac;én ni vinculo laboral alguno del

l : CONTRATISTA con | EL HOSPITAL NAVAL| DE CARTAGENA.

’ 13. Realizar dlllgenmamlento enla hlstona clm:ca DESO?O en caso de inasistencia
de pacientes asignados en agenda médica.

14. Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia. Por lo tanto, no existe
ni existira ningun tipo de subordinacidén, ni vinculo laboral alguno del
CONTRATISTA con EL HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA.

- | 18. Cumplir con todas estipulaciones. contractuales tales como suscripciéon

del contrato y constltucmn de las pohzas ylo garantias exigidas por la

Entidad SRR

PARAGRAFO PRIMERO. CONFIDENCIALIDAD: E|I CONTRATISTA se
compromete a guardar estricta reserva y secreto en relacién a la informacién
confidencial que suministre en desarrollo de las actividades propias para las cuales
: + fue contratado. En tal sentldo debera entenderse por “informacion confidencial” toda
i | informacion que las partes summlstren en &l desarroIEO del objeto contractual. No
podra ser considerada como conﬂdenc&al la mformacnon gue sea susceptible de ser
conocida mediante la actualizacion de los canales regular ni la informacion que sea
de plblico conocimiento.

OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

En desarrollo del contrato son obilgamones dei Hosplta[ Naval de Cartagena las
siguientes:

En general son obllgac:[ones del CONTRATANTE 1. Recibir a satisfaccién los
servicios que sean prestados por &l CONTRATISTA cuando estos cumplan con las
condiciones establecidas en el contrato. 2. Pagar al CONTRATISTA en la forma
pactada y con sujecién a las disponibilidades preSupuestales y de PAC previstas para
. el efecto. 3. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera
. i para solventar las prestaciones: patnmomales que hayan surgido a su cargo como
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consecuencia de la suscripcién del presente contrato. 4. Verificar que el
CONTRATISTA se encuentre al dia en el pago de aportes parafiscales relativos al
Slstema de Seguridad Social Integral y Cajas de Compensacion Familiar cuando
correspenda, {(Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, Ley 828 de 2003 y articulo 23 de la
Ley: 1150 de 2007). 5. Aprobar la Garantia Unica una vez presentada por el
Contratista. 6. Exigir del Contratista la ejecucion idénea | 'y oportuna del objeto
contratado. 7. La Entidad, se reserva el derecho de efectuar las verificaciones que
considere necesarias. 8. Sin perjuicio del lamamiento en garantia, repetira contrato
los servidores publicos, contrata el contratista o los terceros responsables, segun el
caso, por las indemnizaciones que deban pagar como consecuencia de la actividad
contractual 9. AdOptar las medidas necesarias para mantener durante &l desarrollo
¥ ejecucmn del contrato las condiciones técnicas, econémicas y financieras ofertadas
por ‘el contratista.10. Las demas obligaciones que se deriven de la naturaleza del
contrato.

4.10.Garantias:

El contratista dentro de los tres (3) dias después de aceptada la oferta, constituird
como mecanismo- de cobertura de riesgos en favor de LA DIRECCION GENERAL
DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, NIT. 830.039.670-3, a
través c,ie poliza expedidas por compafiias de seguros legalmente autorizadas para
funcnonar en Colombia; en garantias bancarias; o en cualquser otro mecanismo de
cobertura de riesgo, autonzados por el reglamento de ‘'seguros a nivel nacional
emanadas por personas juridicas financieras, fiduciarias o compariias de seguros
legaimente establecidas para funcionar como tal en el pais, acorde lo establecido en
elarticulo 2.2.1.2.3.1.7. “Garantla de cumplimiento” del Decreto 1082 del 26 de mayo
de 2015 la cual deberé cubrir los siguientes amparos:

f CUMPLIMiENTO Deberan garantuzar el cumphmlento generat del
Econtrato el pago de las multas, ta clausula penal. pecumar:a y las demas
.sanciones que se le impongan, por un valor equivalente al veinte por ciento
(20%) del valor total del contrato, vigente por el plazo de duracién del

‘contrato y el plazo de liquidacion del contrato.

v %CALIDAD DEL SERVICIO: Por un valor equivalente al veinte por ciento
(20%) del valor. total del contrato vigente por el plazo de ejecuc|on del
‘contrato Y, ‘cuatro (04) 1 meses mas. ‘ !

v PAGO DE SALARIOS PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES: For un valor equivalente al cinco por
‘ciento (8%) del valor total del contrato vigente por el plazo de ejecucion del
contrato y-tres (03) afios mas.

w/ RESPONSABIL%DAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL Por una cuantia
" igual '@ doscientos salarios minimos mensuales legates vigentes (200
"SMMLV), con una vigencia igual al plazo de ejecucion del contrato.

TOMADOR/AFIANZADO: La garantia debera tomarse con el nombre de la persona
natural o razén social de la persona juridica que figura en el Certificado de Existencia
y Representacson Legal expedido por la Camara de Comercio respectiva, y no solo
con-su $tgla ano ser gue en el referido documento se exprese que la sociedad podra
denominarse de esa manera. Cuando la propuesta se presente en consorcio o Unién
Temporal, la garantia debera tomarse a nombre de sus mtegrantes y no a nombre
de los representantes legales del oferente plural.

ASEGURADO BENEFICIARIO: Serd la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MIL!TAR-HOSP[TAL NAVAL DE CARTAGENA, con NIT 830.039.670-5.

|
PARAGRAFO PRIMERO Las garant;as deberén otorgarse de acuerdo a lo
establecido en el Titulo il ~ séccion 3 del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, e
indicarlo en la pdliza de manera expresa.
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PARAGRAFO SEGUNDO: La garantia (nica debera ajustarse siempre que se
produzca modaf;cacusn en el plazo y/o valor del contrato o en el evento de que se
presente la suspension temporal det mismo. |

PARAGRAFO TERCERO: La garantia (nica debera ser cargada por el contratista y
aprobada por LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA a través de la plataforma electronica SECOP I

PARAGRAFO CUARTO La pollza debefé mdlcar manera expresa que ampara el
pago de la caducidad del contrato, las multas y de la clausuia penal pecuniaria y
demas sanciones. Si el CONTRATISTA se negare a constituir la garantia Gnica, asi
como no otorgarla en los términos, cuantia y duracion establecidos en este paragrafo,
LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA podra dec[arar la caducidad del contrato

PARAGRAFO QUINTO El valor de esta: garant;a debera reponerse cada vez que
por razén de multas [mpuestas por ‘el LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR -HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENAlsu monto se agotare o disminuyere.

PARAGRAFO SEXTO: LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA se reserva la facultad de no aceptar Garantia
Unica de contratos cuando a su juicio el GARANTE carezca de capacidad econdmica
para responder conforme al Cédigo de Comercio o cuando en Estado de insolvencia,
o tenga pleitos. pendaentes contra ta en’udad que; afecte seriamente su patrimonio.

PARAGRAFO SEPTIMO: Se debera lndzcar que la entsdad aseguradora renuncia al
beneficio de excusion y que las pélizas cuyo beneficiario es el Estado, no expiran por
falta de pago de la prima o por revocatoria unilaterales.

La Garantia Unica debe presentarse con el comprobante de pago. En la pdliza debe
constar expresamente que se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de las
multas y de la clausula penal pecuniaria convenida y debe constar que no expirara
por falta de pago de la prima o revocatorta umlateral La aseguradora debe renunciar
al Beneficio de Excusion.

La no constitucion de las garantias dentro del plazo indicado, ni su renovacién en
caso de requerirse, facultard a LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA para dar. por terminado el presente contrato,
sin que tal determinacion de lugar al pago dei sumas de dinero por parte de LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA por concepto de indemnizacion y/o incumplimiento del contrato; pero
si respecto EL CONTRATISTA.

4.11. Apor{es

parafiscales

Para dar cumplimiento a lo previsto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, &
oferente, debera probar el cumplimiento de sus obligaciones frente al Sistema de
Seguridad Social Entegral y .las de: caracter paraf[scal (Cajas de Compensacion
Familiar, Send e ICBF), para lo cual las personas juridicas lo haran mediante
certificacién expedida por el revisor fiscal o en su defecto por el representante legal
y las personas naturales mediante declaracion Juramentada adjuntando en ambos
casos el soporte de pago correspondiente.

412, Reqmsntos
para ; ©oel
perfecclonamlento y
ejecucién del
contrato

Para el perfeccionamiento del contrato se requiere de la firma de las partes y la
aprobacion del contrato electrénico a través de la piataforma SECOP Il y para su
gjecucion se requiere fa expedlcnon de[ Reg;stro F’resupuestat y la aprobacion de la
Garantia Unica. A i

4.13. Domicilio Iega§

El domicilio legal serd el del HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, Avenida
Sanmartin Carrera 2 N° 2-14 Bocagrande, en la ciudad de Cartagena de Indias
DTH yC. vy eE domicilio t_cfe! contratisjca seré el que gseﬁaie en su oferta.
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4.14. Documentos:

Los documentos que soportaran el futuro contrato son:

-Certificado de mexnstenma de personal
-Certificado de Dispomblhdad Presupuestal
- Estudlo de Previpy s ‘

- Estudio de Sector

- Solicitud de oferta

- Contrato

- Documentos del Oferente que acredita los requisitos generales y especificos
solicitados por la Entidad Estatal.

4.15. Supervisor

Hospttal Naval de Cartagena eJercera !a supervision del presente contrato a través
de: | ! .

Grado y Nombre TF PATRICIA MEDINA AHUMADA
Cédula: No.1020736023 de Bogots,
Cargm jefe del servicio de Medicina interna del Hospital Naval de Cartagena

Quuen tendra las sngunentes ob]lgacwnes

El super\nsor ejercera las actwldades de: superV|SIOn y contro] sobre la gjecucion del
contrato que le corresponden directamente en virtud de lo cuai podréa acceder en
dias y horas habiles a las instalaciones fisicas donde se presten los servicios chjeto
del presente contrate vy a los documentos e informacion que soportan fa labor del
CONTRATISTA, ante lo cual se impondra a su cargo un compromiso de
confidencraltdad sobre la informacion a la que tenga acceso, dentro de las
limitaciones que para el efecto establezca la Ley y tendra las facultades deberes y
obilgamones establecidas en la Directiva Permanente No. 012 del 21 de septiembre
de 2020 emitida por el Ministerio de Defensa Nacional, por el media.de [a cual se
adopta el Manual de Contratacion del el Ministerio de Defensa Nacional,
especialmente las siguientes: a) Representar la ARMADA NACIONAL ante EL
CONTRATISTA para supervisar e inspeccionar el cumplimiento integral del presente
Contrato, de acuerdo con las especificaciones técnicas y condiciones que hacen
parte del mismo, establecidas en el presente contrato y en todos los documentos
quelo lhtegran b) Exigir que el objeto del presente contrato;se cumpia en el plazo
de é&jecucion ‘previsto; ¢) Verificar que el valor de los bienes y servicios que se
contraten . correspondan a los: precios ofertados y las condiciones del contrato v el
mercado” para el caso de los servicios que no se encuentren refacionados en el
anexo técnico; d} Debe verificar y garantizar la adecuada y oportuna recepcién de
cada documento electronico (factura, nota crédito, nota debito} a través de la
aprobacién o rechazo de los mismos, lo cual deberé realizarse dentro de los tres (3)
diag S|gu1entes a su recepcidn en el operador tecnolégico OLIMPIA IT. e) Debera
constatar que ios documento electronico {factura, nota credato nota debito) hayan
sido validados prevsamente por la DIAN a través del cod:go unico de facturacion
electronica CUFE en el link hitps.//catalogo-vpfe.dian.gov.co. e) Verificar el
cumplimiento referido al pago de las obligaciones parafiscales y seguridad social
integral. (salud y pensién), de conformidad con io establecido en el articulo 50 de la
Ley 788 de 2002 modificado parcialmente por el articulo1 de la Ley 828 de 2003, en
concordancia,con’los dispuesto por el articulo 41 de la Ley 80 de 1993 modsfzcado
porel artlculo 23 de la Ley. 1150 de 2007 Cuando corresponda; f) Suscribir las actas
de ‘recepcién respectivas durante la ejecucion del, contrato;  g) Informar
mensualmente al HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA DE LA ARMADA
NACIONAL, sobre el desarrollo del conirato, en sus aspectos de ejecucion,
actividades desarrolladas, pagos realizados, porcentaje de avance del trabajo y
saldos del mismo a la fecha de cada informe; h) Tramitar oportunamente ante la
Subdireccién Administrativa y Financiera- Grupo Financiero del Hospital Naval de
Cartagena, las facturas correSponcfaentes junto con los anexos necesarios para
pago; [). Proyectar oportunamente el Acta de Liquidacion del contrato, de
conformidad con lo sefialado en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto Ley
0019 de 2012 lo establecido en el presente acuerdo. |) Efectuar evaluacion del
proveedor de conformidad con el formato establecido en el SGC, k) Requerir a EL
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CONTRATISTA la mformacnén necesaria parajdenominar, clasificar, identificar y
numerar los articulos de abastecwnlento relaotonados y/o incluidos en el objeto del
contrato, de conformidad con fos lineamientos, directrices y politicas del Grupo de
Catalogacién de la Defensa, establecida en [d Directiva Permanente No. DIR2014-
48 del 23 de diciembre de 2014 y expedir fa cerlificacion mediante la cual se acredite
el cumplimiento de dicha obligacién. ‘

. i . ; !
Quien tendra las siguientes obligaciones especificas:

1. Verificar y exigir que se otorguen las garantfas que amparan el cumplimiento
del objeto contractual, y velar porque estas permanezcan vigentes hasta la
liquidacion del contrato, v que las mismas se adicionen o prorroguen si es
necesario.

Verificar que el valor, del contrato concuerde con el valor facturado y que no
lo sobrepase bajo ninguna circunstancia. ;

Exigir al CONTRATISTA la informacion , que considere necesaria para
verificar la correcta ejecucion del presente contrato. EI CONTRATISTA esté
obligado a suministrar la informacion solicitada inmediatamente, a no ser que
§€ convenga un plazo cuando la naturaleza de la informacion exigida asi lo
requiera.

Mantener el control y coordinacion permanente sobre el desarrollo del contrato a fin
de verificar las calidades y especificaciones técnicas exigidas.

4.16.Codigo
UNSPSC

85121600 SERVICIOS
MERDICOS DE DOCTORES
ESPECIALISTAS

00

4.17. Evaljt:adores;

a) COMITE ESTRUCTURADOR ECONOMICO
Se recomienda que la; estructura010n eoonémloa sea realizada por el sefior
profesional en, contaduria que cuenta con expenenCIa de 2 afios como auxiliar
contable con mas de 04 afios de contador porque posee el suficients conocimiento,
asf:

GRAD APELLIDOS Y DEPENDEN : CORREC
0 NOMERES cla | CEDULA | GCELULAR ELECTRONICO
cl YOLVIS ESCUDERO| = SAF 3122?26(?;8 ‘5131?595 Yolws.ezcumcgleg;@amad

b) COMITE ESTRUCTURADOR JURIDICO: |

Se recomienda que la estructuracion juridica la realice la asesora juridica de
contratos del Hospital Naval de Cartagena porque poseen titulo profesional de
Abogado con experiencia laboral de 3 afios como abogada, guien presta sus

servicios como asesora Juﬂdnca en la oficina de contratos, as:

J
\

APELL]DOS Y

CELULA

-DEPENDﬁNCI |
GRADO NowsRES | Al | cepuial SEg CORREO
ANDREA PAQLA C : 10474438 Andrea.narvaez@a
cl NARVAEZ SAF 75 |B168295788 ) o 4a milco

c) COMITE ESTRUCTURADOR TECNICO:

Se recomienda que la estructuracuén dada su; |done1dad experiencia y posee el
suficiente conocimiento; sea por parte del sefior: Temente de Fragata profesional
en medicina, , tiene experiencia en el campo de més de 8 afios

APELLIDOS Y |DEPENDENCI . CORREO
GRADO | "'\omBRES A CEDULA | CELULAR | g ecTRONICO
MONDRAGON _ R 3 pedro.mendragon@ar
TF COREI?VI;’[I)EDRO- SDA | 1.01 8.425.5293 3167461120 mada.mil.co
: : ! H { \
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d) COMITE EVALUADOR JURIDICO:
Se recomienda -que la evaluacién juridica la realicen la asesora juridica de
contratos del Se recomienda que Ia evaluacion juridica la realice la asesora
Jurldlca de contratos del Hosp|tal Naval de Cartagena porque poseen titulo
profesional de Abogado, con experiencia laboral de 3 afios como abogada, quien
presta sus servicios como asesora juridica en la oficina de confratos, asi:

e) COMITE EVALUADOR TECNiCO Do
Se recomienda’ que la evaluacion Técnica sea reahzada por idoneidad,
experiencia dado que el sefior Capitédn de Corbeta es Medico, cuentan con
experiencia de 14 afics y se desempefia como Médico cirujano en el HONAC

APELLIDOS Y
GRADO NOMBRES DEPENDENCIA CEDULA CORREQ
. LUZ MARY CONEO ASJUR Luz.coneo@armada,
¢ 'CAMERO HONAC 1047386441 mil.co

"GRAD, | APELLIDOS Y CELULA CORREO

D | A oMBRes | [PEPENDENCIA| cEDULA| “FL:

Lo ; E A - |Wiiliam. castro@armada.
: 'WILLIAM : : f

ce pilpseia ' sDA 73008419 |3205725218 I

f) coquE EVALUADOR ECONOMICO:

Se recom:enda que la estructuracion financiera sea realizada por el sefior
profes:onal en contaduria gue cuenta con experiencia de 10 afios como auxiliar
contabie y 04-afios de contador porque posee el suficiente con00|m|ento asl:

GRAD APELLIDOS Y CORREO
o NOMBRES DEPENDENCIA | CEDULA CELULAR ELECTRONICO
DANY BARRIOS CONTADOR Dany.barrics
<l ‘ PEREZ HONAC 73005819 | 3226244645 @armada.mil.co

4.18. CLAUSULA DE
MULTAS Y PENAL
PECUNIARIA

MULTAS La mora o et incumplimiento: parcial de las obligaciones que asume el
CONTRATISTA por medio de este contrato, dara derecho al CONTRATANTE a exigir
a aquellas multas diarias del uno por ciento (1.0%) del valor del contrato hasta por
diez (10) dias calendarios, y soportes que evidencie el cumplimiento de la presente
obligacion y hasta su cumplimiento. Estas sanciones se reportaran a la Camara de
Comercic competente de conformidad con lo previsto en la normatividad vigente.

El pago, deduccién o compensacion de las multas no exonerara al CONTRATISTA
del cumpllmlento de las ob[[gacmnes emanadas del contrato..En caso de que la falta
0 mcumpttmlento sevuelva a presentar y que originaimente y hubiera sido penalizada
con multa, sera susceptible de una decision adecuada y proporcicnal al
incumplimiento, bien a través de nuevas multas o de otras medidas tendientes a
conminar o castigar al CONTRATISTA.

PENAL PECUNIARIA. Con fundamento en el principio de la autonomia de la
voluntad, las partes pactan la exigibilidad de |z pena pecuniaria en caso de mora,
declaratona de :ncumphmlento parcial; total o caducidad de las obligaciones
derivadas de la presente comunicacion de aceptacion de oferta, evento en el cual EL
CONTRATISTA pagaré a LA DIRECCION GENERAL DE! SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, a titulo de pena pecuniaria y no de
indemnizacién, una suma equivalente al veinte por ciento {20%) del valor det mismo.
En caso que el simple retardo se presente sobre una parte de la obligacién principal,
el porcentaje pactado a titulo de pena pecuniaria se aplicaré sobre el valor de la
comumcac:on de aceptacion de oferta por ejecutar, de acuerdo con lo establecido en
el art[cuio 1.596 del Codugo Civil. : |
PARAGRAFO El: CONTRATISTA renunt:la consufirmaa la‘ constltucmn en mora a
que se refiere el articulo 1.594 del Cédigo Civil,

95.
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No obstante, LA DIRECCION GENERAL DE' SANIDAD MILITAR - HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, se reserva el derecho de cobrar los perjuicios por encima
del monto de lo aqul pactado, siempré que los mismos se acrediten.

MULTA POR INCUMPLIMIENTO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES.

En caso de mora o incumplimiento de las obligaciones frente al Sistema de Seguridad
Social y Parafiscales, LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA podré imponer a el CONTRATISTA multas,
cuyo valor se liquidaréa con base en el cero punto dos por ciento (0.2%) del valor del
presente contrato, por cada dia de retarde en la presentacién de la certificacion y
soportes que evidencie el cumplimiento de la presente obligacidn y hasta su
cumplimiento.

PARAGRAFO APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCICNES PECUNIARIAS:
El valor de las multas ydela Clausula. Penal Pecumaﬂa se tomara del saldo a favor
del CONTRATISTA si lo hubiere, o de la Garantla constltu:da Si esto dltimo no fuere
posible, se cobraré por Via Ejecutiva.’ ;

PAGO MULTAS Y CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: Una vez noftificada la
resolucién por medio de la cual se impone alguna de las sanciones antes descritas,
el CONTRATISTA dispondra dentro de los qumce {15) dias habiles siguientes para
proceder de manera vpluntaria a; su- pago, en caso de no efectuarse, el
CONTRATISTA autoriza' a LA, DERECCION GENERAE_ DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, a descontar de las sumas que se le adeuden.
De no existir tales saldos a su favor o de no resultar suficientes para cubrir |a totalidad
del valor de la sancién, La Direccion General de Sanidad Militar - HOSPITAL NAVAL
DE CARTAGENA, podra obtener el pago de la multa y de la pena pecuniaria
mediante una reclamacion ante la compama de seguros, dentro del amparo de
cumplimiento otorgado con la garant:a y si esto ultlmo no fuere posible, se cobrara
por via ejecutzva 's_ L f

PARAGRAFO:; Las multas y la pené pecuniari'a, nb seran reintegrables aun en el
supuesto que el CONTRATISTA dé posterior gjecucion a la obligacion incumplida.

Lo anterior, con fundamento an el principio de autonomia de la voluntad de [as partes.

PROCEDIMIENTO DEBIDO PROCESO PARA IMPOSICION DE MULTAS: La
declaracién e imposicién de multas y pena pecumana se haran cumpliendo el
procedimiento establecido en las leyes 1150 de 2007 articulo 17, 1474 del 2011
articulo 86 y demas normatividad vigente '

5. TIPIFICACION, ESTIMACION Y ASIGNACION DE RIESGOS PREVISIBLES:
Se estableceran conforme a la Ley 80 de 1993, la:Ley 448 de 1998, la Ley 1150 de 2007, los documentos
CONPES, manual para la identificacién y cobertura del Riesgo expedldo por Colombia Compra Eficiente
y las normas que regulen la materia. (Ver anexo No 1) ;

6. TIPIFICACION, ESTIMACION Y ASIGNACION DE RIESGOS PREVISIBLES:
Se establecerén conforme a la Ley 80 de 1993, la Ley 448 de 1998,la Ley 1150 de 2007, los documentos
CONPES, manual para la identificacion y cobertura.del Riesgo expedldo por Colombia Compra Eficiente
y las normas que regulen la matena (Ver anexo No 1)

7.0 DOCUMENTOS DE CONTENIDO TECN?CO
7.1 Experiencia minima

l.a experiencia podré ser acreditada.a través de Certificaciones de experiencia 0 copia de contratos
totaimente ejecutados adjuntando el acta de rec:bo a satlsfaccuﬁn 0 hquedamén del contfrato, suscritos con
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personas juridicas de naturaleza pubiica o privada o personas naturales. Para el caso de contratos suscritos
con personas naturales debe adjuntar adicional a la copia del contrato el acta de recepcion o factura.

7.1.1 Certificaciones de expenenma ‘

El proponente debe presentar entre los folios contentlvos de su gfrecimiento, certi’r" caciones de contratos
celebrados y ejecutados con personas Juradlcas de haturaleza ptblica o privada © . _personas naturales,
relacionadas con el objeto del presente proceso, cuyo valor en conjunte equivalga minimo al 100% del
presupuesto oficial previsto para el mismo. Las certificaciones deben contener como minimo:

Contratante y NIT.

Contratista y NIT. \ ;
Valor del contrato. . | o
Nimero del confrato (cuando apllque)
Fecha de Terminacion del contrato. -
Objeto del contrato.

Teléfono de la entidad contratante y/o funcionario que certifica.

La entidad evaluara la informacién suministrada y de acuerdo con ella, determinara si resulta suficiente para
acreditar la experiencia. Asi:mismo la. enttdad se reserva el derecho de verificar fa informacién aportada por
los oferentes y de rechazar [as propuestas en'las cuales se mcluya informacion inconsistente o que no
corresponda a la realidad, sin perjumlo de las eventuales acciones civiles y penales aque haya lugar.

No podré acumularse a la vez, la experiencia de los socios y la de la persona jurldica cuando estos se asocien
entre si para presentar propuesta bajo alguna de las modalidades previstas en el Articulo 7 de la Ley 80 de
1993. :

NOTA: La inclusién de la expenenma supone la declaramon bajo la gravedad cfe Juramento de que ia
experiencia incluida se encuentra debldamente certlflcada |

7.2 Hojas de vida de los medlcos lnterntsta's que prestaran el servicio en fas instaiacibnes del Hospital naval
de Cartagena. Debe incluir los siguientes soportes:

- Fotocopia Documento de ldentidad. _

- Tener Situacion Militar Definida (Apiica para varones menores de 50 afos y para personas que no se
encuentren en la situacion descrlta en la sentencia’ T-476/14 del 9 de Julio de 2014) del Representante Legal
o de quien firma la propuesta, acuerdo litéral d) del articulo 36 de la Ley 48 de 1993 En caso de pérdida
debera anexar certificacion. de la Direccion de Reclutamiento donde conste que ila situacion militar se
encuentra definida. En todo caso el Hospital Naval de Cartagena se reserva el derecho de verificar
directamente dicha informacién, (SE apllca)
- Tarjeta profesional

-RETHUS P Lo
- Diploma Dt L : : ,
- copia diploma de bachiller * ! oy : 0
- copia diploma de profesional - S I Sl
- copia diploma de especialista . : '

- copia de carnet de vacunacion

8. Documentos de contemdo economlco

8.1 Formato de Datos Bésmos de Beneﬁcuano de Cuenta e lnformaC|on tributaria del Anexo “F” Sistema de
Informacién Integral Financiera “SIF II”. .

8.2 Fotocopia del Registro Unico Tributario (RUT) actualizado.

8.3 Certificacion Bancaria expedida dentro de los treinta (30) dias antes de la presentacion de oferta del
presente proceso.

8.4 El comité econdmico verificara el valor de las ofertas de conformidad con lo indicado en el Anexo “B”
Propuesta Econémica y la lista de precios de la plataforma SECOP i pudiendo y/o debiendo realizar
las correspondlentes correcciones aritmeticas: ‘con; valores calculados el valor.unitario ofertado, sin que
se pueda en ningln caso modificarse este, asl como la rectificacion sobre los !mpuestos indicados por
los oferentes, con el fin de determinar la oferta con el precio mas bajo, la que sera sometida a evaluacién
técnica y juridica.

95.1-271220 1 7R REGISTRO CONTROLADO SGC DISAN
1 .




ARMADA NACIONAL
D[RECCION DE SANIDAD NAVAL

GESTION CONTRACTUAL

ESTUDIO PREV!O

Versién: 7.0 _ ‘ Fecha : 01-04-2019

Pagina 16 de 28

9 DOCUMENTOS HABILITANTES — JURIDICOS .|

9.1 Carta de presentacion de la oferfa acuerdo Anexo
9.2 Certificado de Existencia y Representacién Legal para las Personas Juridicas y Certificado de
Matricula para Personas Naturales vigente; expedido en un lapso no mayor a treinta (30} dias
calendario anteriores a la fecha de presentacion de propuesta y en donde conste el objeto social, el cual
debe tener re]ac:én directa con el objeto del presente proceso. i
tgualmente debe atreditar que la duracion de la sociedad no es inferior UN {01) ANQ contado a partir del
vencimiento maximo de amparo de que tratan las garantias de: Ia presente confratacion, en todo caso, minimo
UN (01) ANO posterior al término establecido para la liquidacion del contrato (lo Gltimo que ocurra) o Matricula

Mercantil para el caso de las personas naturales, con fecha de expedicidn igual a la arriba sefialada.

Cuando se trate de Persona Juridicas Extranjeras que no tengan sucursal en Colombia (De acuerdeo ala Ley
1564 de julio 12 de 2012, por medio de la cual se expide el Cédigo General del Proceso, articulo 58, Titulo
Vil articulos 471 a 489, en especial el articulo 474 numeral 2 del Codigote ‘de Comercio y normatividad tributaria
en Colombia), deberan comprobar su Existencia y Representac:bn Legai de conformidad con las normas de
su pais de origen y articulo 58 de la Ley 1564 de julio 12 de 2012, :

Si el Representante Legal de la Persona Juridica tiene restricciones para contraer obligaciones en nombre
de la misma, debera adjuntarse en la oferta el documento de autorizacion expresa del érgano competente a
su Representante Legal, presentacion de la propuesta, la suscripcién y la ejecucion hasta la liquidacion del
contrato. .Los Consorcio o Union Temporal o promesa.de sociedad futura o cuaiquier otra forma legal de
asociacién deberan acreditar Acta de Autorizacion de cada una de jlas! Compafiias que componen el
Consorcio o Unidn Temporal o promesa de sociedad futura o.cualquier Otra forma legal de asociacion, para
presentacién de la propuesta, la suscripcion y la ejecucion hasta la Ilquadacnon del contrato.

8.1. Certificacién de Cumplimiento de obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social integral
De conformidad a lo dispuesto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, para acreditar ef cumplimiento
del presente requnsuto el oferente debera presentar ia agmente certlf cacmn

\

- Persona juridica con personal a cargo: se acred|taré con Ia certif ca0|én de paz y salvo correspondiente a
los seis (8) meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso de seleccion, expedida por el
representante legal o revisor fiscal, segln el caso y la planilla tnica electrénica de pago de los Ultimos dos
{2) meses,

8.2, Certlflcado de Aportes Parafiscales; de que tratan los articulos 202 y 204 de la Ley 100 de 1993,
el articulo 7° de lg Ley 21 de 1982, los articulos 2° y 3° de la Ley 27 de 1974 y el articulo 1° de la Ley 89
de 1988y Certificacién suscrita por el representante legal | de encontrarse al dia con el pago de impuesto
de autor retencién renta (cuando aplique), en virtud de o estableCIqo en la Ley 1819 de diciembre de
2018, - b

8.3, Fotocopia de la Cédula de Ciudadania; del Representante I:'egai o de guien firma la propuesta, de
conformldad con lo sefiaiado en el Decreto 4969 del 23 de d|c1embre de 2009,

8.4, Certlflcado Expreso de Multas y Sanclones 1mpuestas dentro de los dltimos cinco (05) afios, o
cual sera verificado en el RUE y/o Registro Unico de Proponentes (cuando apliqué), este titimo debera
tener una vigencia no mayor a treinta (30) dias calendario anter;ores a |la fecha de presentacién de la
propuesta, a efecto de verificar las inhabilidades contenidas en la Ley 1474 del 12 de julio de 2011,

Sefior Oferente. en caso que en el RUE y/o Registro Unico de Progonentes ng esté incluida la informacion
de multas y sanciones de manera clara y expresa, debera allegar en escrito independiente declaracion en
donde se establezcan las multas sancuones im uestas dentro de los u[tamos cinco (05) afios anteriores a la

entrega de |1a groguest : e R ' o

8.5.  Tener Situacion Militar Definida (Aplica para varones menores:de 50 afios y para personas que no
se encuentren en la situacién descrita en la sentencia T-476/14 del 9 de Julio de 2014) del Representante
Legal o de quien firma |a propuesta, acuerdo literal d) del articulo 36 de la Ley 48 de 1993. En caso de
pérdida debera anexar certificacion de la Direccién de Reclutamiento donde conste que la situacién militar
se encuentra, deﬁmda En todo caso el Hospltal Naval de Cartagena se reserva el derecho de verificar
directamente dicha informacion. ! b s ‘ |
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8.6. Documentos objeto de verificacién por parte del Comité Juridico designado por el Hospital
Naval de Cartagena

—  Certificado de Antecedentes Judiciales del Representanie Legal.

—~  Cerlificado de Antecedentes Dlscnplmarzos dela Procuraduna General de la Naclén del Representante
Legal.

~  Certificado de Responsabmdad flsca[ del Representante Legal expedido por Ea Contraiorla General de
ta Repablica.

- Verificara en el Sistema de Reglstro Nacmonal de Medidas Correctlvas RNMC

(https://srvpsi.policia.qov.co/PSC/frm_chp conculta.aspx) Multas y sanciones pendientes por pagar al
Erario Publico.

Atentaments,

Capltan de Fragata CARM RIA VERGARA
Subdlrectora Asjstencial Hospita)/Naval de Cartagena
. Gerente del Proyecto .

Teniente de fragata MONDRAGON CORTES PEDRO DAV!D
Estructu ra or técnigo : ;

Gl YOLWIS ESCUDERO
Estructiyador Econémico
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ANEXO A TECNICO

El El. OFERENTE DEBERA CUMPLIR CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS AQUI DESCRITAS Y AL
MOMENTO DE PRESENTAR SU OFERTA SE ENTIENDE QUE LAS ACEPTA EN 8U TOTALIDAD.
. . B B . . " I o !r

HORAS DE PRESTACION DE 468 PRESENCIALES 522 PRESENClALES
1 SERVICIOS

PRESCENCIALES

HORAS DE PRESTACION DE . 618 DISPONIBLES 714 DISPONIBLES
2 LSERVIC!;O'S DE 5: . . : P

DISPONIBILIDAD ‘ E ok : |

ATENTAMENTE;

Subdirectora Asistencial Hospital Naval de Cartagena
Gerente del Proyecto

Teniente de fragata MONDRAGON CORTES PEDRO DAVID
Estructuradortecmco : : ;
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ANEXO “B”
PROPUESTA ECONOMICA

Cartagena de indias D.T.y C.,

Co ‘
Sefiores ! i § : i
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA : ' : 5 o
Cludad - ' ‘
REF: PROCESO DE CONTRATACION DIRECTA - SERVICIOS PROFESIONALES No.
El suscrito - L -, obrando en nombre y representacion de

P de conformidad con [o establecido en la solicitud de oferta, ofrezco
como precio total, con destinola la ceEebracgon del: contrato objeto del presente proceso; los servicios
correspondientes que se relacionaron en el Anexo ___ . bajo las caracteristicas técnicas establecidas para
los mismos en los términos y conforme a las condlc:lones previstos para tal efecto, por un valor de

Pesos Colombianos
(% ) MICTE.OBJETO: “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
ESPECIALISTAS EN EL AREA DE MEDICINA INTERNA PARA QUE BRINDEN SUS SERVICIOS EN EL
AREA DE URGENCIA, HOSPiTALIZACION Y CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA Y DISPENSARIOS ”, para lo cual se cuenta con un NOVENTA Y NUEVE MILLONES
TRESCIENTOS SESENTA MiL PESOS MCTE ($99.360.000 ,00) distribuidos asf: Para la vigencia 2021
CUARENTA Y SEIS MILLONES SEISCIENTOS VEINTE MIL PESOS MCTE ($46. 620.000 ,00), y Parala
vigencia 2022 por un valor de CINCUENTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS CUARENTA MIL PESOS
MCTE ($52.740.000,00)

‘ 'OR TOTAL: A_'
OFERTAR:

HORAS DE PRESTACION DE
SERVICIOS PRESCENCIALES

HORAS DE PRESTACION DE 618
SERVICIOS DE DISPONIBILIDAD

VALOR TOTAL A OFERTAR 2021

VALOR TOTALA

OFERTAR .

HORAS DE PRESTACIONDE | | 522 | | 1
SERVICIOS PRESCENCIALES I |

HORAS DE PRESTACION DE 714
SERVICIOS DE DISPONIBILIDAD

VALOR TOTAL A OFERTAR 2022

0 TOTAL

NOTA 1: La propuesta econémica debera ser presentada a través de la plataforma SECOPII.

Subdirectora Asistencia I-idspit | Naval de Cartagena
Gerente del Proyecto

Cl YO‘ /SESCUDERO -]
Estrucfurador Econémico |
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PROBABILIDAD

NUMERIC

A
4

HISTORIC

A
\ 4

ANEXO No 01
“MATRIZ DE RIESGOS”

Tabla 1 Matriz de riesgos

Pégina 20 de 28

1EN
10.000-
100.000

Puede
ocurrir
pero  solo
en
circunstan
cias
excepcion
ales

1EN
1.000-
10.000

Podria
ocurrir
pero
dudoso

1 EN 100-
1.000

Podria
ocurrir en
cualquier
momento
futuro

1 EN 10-
100

‘Probable
mente
ocurTira

1EN10

Se espera
que ocurra
en la
mayoria
de
gircunstan

cias

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;
catastrofi co) Los raesgos fueron clasificados temendo cuenta su caE;facac:én de acuerdo con Tabla 2.

Tabla 2 Prioridad de tratamiento y control del riesgo

iesgo > 7 Riesgo Extremo: Se requiere un plan de accion
i : detallado
; 6 z="Riesgo Riesgo Alto: Se necesita una atenc:lon mayor de la
<=7 administracién : - ;
Riesgo = 5 Riesgo Medio: Especificar responsabmdad dela
administracion
Riesgo <5 Riesgo Bajo: Administrar por procedimientos de rutina
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