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INVITACION PUBLICA A PRESENTAR OFERTA AL PROCESO DE MININA CUANTIA
PN UPRES META MIC 059 2023

La UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, invita a todas las personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeras domiciliadas o con sucursal en Colombia en Consorcio o Unién Temporal existentes en el mercado
Nacional, con capacidad de contratar la PRESTACION DE SERVICIOS DE VALORACIONES MEDICAS
OCUPACIONALES Y EXAMENES COMPLEMENTARIOS PERSONAL LEY 100 Y CONTRATISTAS
PRESTACION DE SERVICIOS, de acuerdo a las condiciones técnicas minimas establecidas y cumplan con
todos los requisitos exigidos para el mismo.

MODALIDAD DE SELECCION

Minima cuantia: La modalidad de contratacion que soportan esta seleccidn se encuentran determinados en el
articulo 94 de la Ley 1474 de 2011 y Ley 2069 del 31 de diciembre de 2020; teniendo en cuenta que este proceso
se enmarca dentro de los parametros establecidos en la modalidad de seleccién de Minima Cuantia y cuyo valor
no excede del 10% de la menor cuantia.

CONTROL SOCIAL

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 66 de la Ley 80 de 1993, la Ley 850 de 2003 y el numeral 5 del
articulo 2.2.1.1.2.1.5 del Decreto 1082 de 2015, se convoca publicamente a las veedurias ciudadanas que estén
interesadas en realizar control social al presente proceso de contratacién, con el fin de que formulen, de
considerarlo procedente, las recomendaciones escritas necesarias para buscar la eficiencia y transparencia
institucional, sefialandoles que pueden intervenir en todas las etapas que se realicen dentro del proceso de
seleccion.

PARTICIPANTES

Podran participar en el presente proceso de contratacion de minima cuantia, todas las personas naturales o
juridicas, nacionales o extranjeras, fabricante, comerciantes o distribuidor autorizado en Colombia, en forma
individual o conjunta (consorcio, unién temporal y promesas de sociedad), que su objeto social o actividad
comercial se relacione con el objeto del presente proceso, que cumplan con todos los requisitos exigidos para
el mismo de conformidad con el Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 y que puedan suplir la necesidad definida
en la presente invitacién publica.

Las condiciones de la presente invitacion son las siguientes:

1.

DATOS DEL PROCESO

Objeto

PRESTACION DE SERVICIOS DE VALORACIONES MEDICAS OCUPACIONALES Y EXAMENES
COMPLEMENTARIOS PERSONAL LEY 100 Y CONTRATISTAS PRESTACION DE SERVICIOS.

Descripcion del || UNsSPSC Segmento Familia Clase Producto
Objeto . . . Servicios de evaluaciény | Valoracion del estado de
! 85182201 Sevitioside Salud FracticaVediea valoracion de salud individual salud individual

CLASIF
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Valor Estimado

El presente proceso de contratacion se adjudicara por el total del presupuesto oficial el cual asciende a

la suma de CUATRO MILLONES DE PESOS ($ 4.000.000,00) M/CTE, discriminado de la siguiente
manera asi:

RUBROY VALOR VALOR
DESAGREGACION | UNIDAD DESCRIPCION v REC | VIG | CANT | UNITARIO TOTAL
PRESUPUESTAL ESTIMADO, | ESTIMADO
A-02-02-02-009-

e e . PRESTACION DE SEchu(ég DE_ VALORACIONES
UPRES | MEDICAS ~ OCUPACIONALI EXAMENES
SiEL'JDDAgSN?fN‘;\AY META | COMPLEMENTARIOS  PERSONAL LEY 100 vy | '8 [2023] 1 4.000.000  4,000.000
el CONTRATISTAS PRESTACION DE SERVICIOS
SOCIALES
VALOR ESTIMADO 4.000.000

Amparado en el certificado de disponibilidad presupuestal (SIIF Il) No. 19723 de fecha 22/06/2023,
expedido por el Jefe de Presupuesto de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7.

Forma de
ejecucion

El objeto del contrato a celebrar se ejecutara en forma de tracto sucesivo, de acuerdo a las
necesidades de la institucion, previa coordinacion con el supervisor del contrato, condiciones y

presentaciones exigidas por el supervisor del contrato a partir de la aprobacion de la Garantia Unica y
entrega de la Carta de Iniciacion de Ejecucion del Contrato.

El plazo de ejecucion del contrato sera a partir de la expedicién de la carta de inicio, previa aprobacion
de la garantia Unica, hasta el 31 de diciembre de 2023 y/o hasta agotar el presupuesto, lo primero que
ocurra, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.

La vigencia del contrato sera igual al plazo de su ejecucion y cuatro (4) meses mas. Estos cuatro (4)

meses seran Unicamente para efectos de su liquidacién de conformidad con lo dispuesto en el articulo
11 de la Ley 1150 de 2007.

El servicio se prestara en las instalaciones que la Institucion Prestadora de Salud contratada, la
cual debera tener cobertura en la ciudad de Villavicencio del departamento del Meta con
infraestructura propia o unién temporal habilitada, requerida y oportunidad de atencion.

Plazo de
ejecucion

Lugar de
entrega de los
elementos
Forma y

procedimiento
de adjudicacion

La Unidad Prestadora de Salud Meta, adjudicara el presente proceso de FORMA TOTAL, de acuerdo
a la oferta presentada por el oferente, dejando claridad que por ningin motivo debe sobrepasar el
PRECIO TECHO establecido para cada item y por ende debe OFERTAR LA TOTALIDAD de los items
para ser tenida en cuenta la respectiva oferta, previo cumplimiento de los requerimientos técnicos,
economicos y juridicos establecidos en el presente proceso contractual y de acuerdo a lo establecido
en el Decreto 1082 de 2015 y las resoluciones 03049 de 2014 Por la cual se adopta el Manual de
Contratacién de la Policia Nacional y 00090 del 2018 Por la cual se actualiza, modifica y complementa.

La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuara mediante comunicaciéon de aceptacion de
la oferta. La Entidad manifestara la aceptacion expresa e incondicional de la misma, los datos de
contacto de la Entidad y del Supervisor o Interventor designado. Con la publicacion de la comunicacién

de aceptacion en el SECOP el proponente seleccionado quedara informado de la aceptacion de su
oferta.

Forma de pago

El pago se realizard en moneda legal colombiana, La Unidad Prestadora de Salud Meta, pagara al
CONTRATISTA el valor del contrato que resulte del presente proceso, en la ciudad de Villavicencio, por
pagos contra entrega, dentro de los treinta (30) dias habiles siguientes a la radicacion y asignacién del
turno para pago respectivo, previa presentacion de la factura acompariada de |la constancia de recibo a
satisfaccion suscrita por el supervisor del contrato, las ordenes de servicio, copia del informe del
resultado del estudio de manera impresa o en medio magnético, acreditacion del contratista de
encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en salud , pensiones
y riesgos laborales, asi como los parafiscales del Sena, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar,
cuando corresponda, documentos que deben ser tramitados en la Ventanilla Unica — Central de Cuentas |
de La Regional de Aseguramiento en Salud N° 7, donde de conformidad con lo establecido en el articulo

19 de la Ley 1150 de 2007 “Derecho a Turno” se le asignara un nimero de radicacion.
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De igual forma, en cumplimiento a la Guia de Lineamientos para la radicacion y obligacién de Cuentas
Médicas (IAR-GU-0002) de la Policia Nacional, el contratista debera tener en cuenta las otras
Condiciones asi:

e Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley articulos 616- 1,616-
3617 y 618 E. T, articulos 772, 773, 774 Codigo de Comercio, Modificado Ley 1231 de 2008),
este documento debe estar a nombre de la unidad de Sanidad, con el respectivo NIT y soportes
de conformidad con lo establecido en la Resolucién 3047 de 2008 MINSALUD, Instructivo 019
- DISAN-PLANE de 29 de mayo de 2020 o la norma que la adicione, modifique o sustituya.

Teniendo en cuenta el Decreto 2242 de 2015 "Por el cual se reglamentan las condiciones de
expedicion e interoperabilidad de |a factura electronica con fines de masificacién y control fiscal"
en el Articulo 3, punto 2 - paragrafo |, que a la letra dice:

"El obligado a facturar electronicamente debera entregar al adquiriente una representacion
gréfica de la factura electronica en formato impreso o en formato digital...", las unidades de la
Direccion de Sanidad, deberan verificar si los proveedores estan obligados a facturar
electrénicamente y cumplan con el protocolo de habilitacién como facturador electrénico segun
indicaciones del Decreto en mencion.

e De acuerdo a la ley 594 del 2,000 por la cual se establece |la Ley General de Archivo, la cuenta
debe llegar en carpeta preferiblemente de las indicaciones de |a institucion, (carpeta blanca con
4 alas) sin ningun tipo de ganchos, documentos sin ser perforados, foliada en |la parte superior
derecha con lapiz No. 2 a partir del consecutivo No. 7 maximo hasta 250 folios por carpeta; de
igual forma se aclara que cada cuenta debe venir en una carpeta diferente, independientemente
si los folios de las misma son una cantidad minima. Si la cuenta de cobro sobrepasa los 250
folios ésta debe dividirse en varias carpetas y continuar con el consecutivo de foliacién del
primer tomo, las hojas de menor dimensién al de tamario carta debe ir pegado en una hoja
completo bien sea carta u oficio.

e« El oferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar la respectiva cuenta
de cobro en la PLATAFORMA SECORP Il con el fin de que ésta sea verificada por el-
supervisor del contrato: y poder ‘realizar el respectivo pago".

« Adicionalmente, se solicitan los siguientes soportes:

- Certificacion bancaria.
- Fotocopia del RUT.

NOTA 1: El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

NOTA 2:En cumplimiento a la Resolucion 05884 del 27-12-2019 "por la cual se expide el Manual para
la Administracion de los Recursos Logisticos de la Policia Nacional", en su item que a letra dice... "2.43 .4
Clasificacion de las entradas: La entrada de los bienes segun la procedencia de los mismos se clasifica
entre otras, por: compras, donacioén, reintegros, recuperacion, reposicion, transferencia, nacimiento de
semovientes, compensacion, reconstruccion de equipos, sobrantes, traspasos y comodatos".

En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el pago después del dia cinco
(05) del mes los pagos contra entrega se realizaran dentro de los (60) dias habiles siguientes a la fecha
de la radicacién. En todo caso, los pagos estan sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacién de los
recursos por parte del Nivel Central. Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del
CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe con anterioridad al vencimiento del pago,
con sujecién a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito con no menos
treinta (30) dias de anticipacion, acompanado de certificacion bancaria original con fecha de expedicion
no superior a treinta (30) dias calendario, a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos efectuados
tendran los descuentos de ley.
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Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucion No 000020 de 26-03-2019 expedida por la
Direccion de Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso de Recepcién de
Facturas Electrénicas de Venta, Notas Débito y notas Crédito, expedida por el Ministerio de Hacienda
y Credito Publico (SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION).

FACTURAS ELECTRONICAS. Dando cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 de 2020 referente a
los lineamientos para el pago a los proveedores del estado, y a la Circular Externa 016 de 09 de marzo
2021 emitida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, donde se refiere al proceso de recepcién
de facturas electrénicas de ventas, notas crédito y notas débito, y a la implementacién del Modelo de
Recepcion de Facturas de Venta, Notas Débito y/o Notas Crédito, el cual aplica de forma obligatoria a
partir del 01 de abril de 2021 para todas las Entidades que hacen parte del Presupuesto General de la
Nacién, se informa que todos los proveedores y contratistas obligados a facturar electronicamente
(personas juridicas y personas naturales incluyendo CPS) deben parametrizar con su operador
electronico de facturacion los datos del emisor, datos del adquiriente y notas finales; asi mismo,
establecer, que todas las facturas a nombre de Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, se
direccionen al buzén dispuesto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico al siguiente correo
electrénico siifnacion.facturacionelectronica@minhacienda.gov.co, toda vez que sera el Ministerio de

Hacienda - SIIF NACION quien centraliza su recepcion y gestione el envio a cada supervisor a través
del aliado tecnoldgico Olimpia it.

CIRCULAR EXTERNA N-12 PROCEDIMIENTO PARA LA RECEPCION DE FACTURAS
ELECTRONICAS PARA ENTIDADES DE SALUD DEL PRESUPUESTO GENERAL DE LA NACION
del 03 de mayo de 2022, emitida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, se informa que “a
partir del 15 de mayo del 2022 las entidades de Salud que hacen parte del Presupuesto General de la
Nacién deberan realizar el siguiente procedimiento para poder registrar obligaciones con personas
juridicas y naturales que tienen la responsabilidad de facturar electrénicamente, con cargo a los objetos
de gastos de adquisicién de bienes y servicios asociados con tal sector.

LINEAMIENTOS DE LA FACTURACION ELECTRONICA

Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucion No 000020 de 26-03-2019 expedida por la
Direccién de Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso de Recepcién de
Facturas Electronicas de Venta, Notas Débito y notas Crédito, expedida por el Ministerio de Hacienda
y Credito Publico (SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION).

Se permite informar que las facturas electronicas emitidas por las entidades prestadoras de bienes y/o
servicios deben facturar bien sea por competencia de la Unidad Prestadora de Salud Meta , de acuerdo
al contrato que se haya adjudicado, y/o en su defecto si los servicios son denominados urgencia médica,
con la unidad que a continuacién se relaciona asi:

RAZON SOCIAL: Unidad Prestadora de Salud Meta

NIT No.: 901-361-398-2

DIRECCION: Calle 15 No. 152 - 33, Av. los maracos barrio el estero
CORREO ELECTRONICO: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co

CODIGO DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD PCl: 16-01-02-054 (Unidad Prestadora de Salud
Meta)

» Utiliza el formato electrénico de generacion XML estandar establecido por la DIAN.

e Lleva la numeracion consecutiva autorizada por la DIAN.

e Cumple con los requisitos del art. 617 del ET y discrimina el impuesto al consumo cuando es
el caso.

* Incluye la firma digital o electrénica para garantizar autenticidad integridad y no repudio de la
factura electrénica, de acuerdo con la politica de firma adoptada por la DIAN.

* Incluye el Cédigo Unico de Factura Electronica CUFE.

» Diligenciar en la seccién de la factura Datos del Emisor, en el campo "correo" la direccion
electrénica, en donde le sera notificado en caso de existir fallas en la validacién del correo.

1
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e Registrar en la seccion de la factura Datos del Adquiriente en el campo "Correo", el
buzén electrénico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, dispuesto por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, con el fin que, una vez generada la factura
electronica a través del medio seleccionado, éste la envie automaticamente.

e Generar factura obteniendo el contenedor electrénico -Documento .ZIP (PDF, XML).

e Enlaseccién de la factura NOTA O OBSERVACIONES la entidad debe digitar los siguiente: #
luego el cédigo de identificacion de la entidad PCI a la cual le va a enviar la factura; numero
contrato, correo del supervisor, finalizando con #, debidamente separados por punto y coma
sin espacios, ejemplo Adjunto:

Ejemplo (16-01-02-054;Contrato 20/2023;pperez@entidaddesalud.gov.co.la factura inicial mas la nota
débito)”.

Nota importante: De no darse el envio automatico por parte del proveedor o contratista desde el
operador tecnoldgico autorizado, solucion gratuita de la DIAN o software propio, descrito en el numeral
4, estos podran remitir la factura al buzén indicado para tal fin.

Generar factura obteniendo el contenedor electronico - Documento .Zip (PDF, XML).

L OOCUMENTO ZIR. c on de Facturas

/'A
b o]

Desde cualquier correo electrénico, puede enviar al buzén electrénico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, el contenedor electronico -Documento .Zip (PDF, XML),
referenciando en el asunto de este correo el cédigo de identificacion de la entidad a la
cual le va a enviar la factura, datos del contrato, y correo del supervisor, debidamente
separados por punto y coma, sin espacios segun ej. Adjunto:

16-01-02-054;103-7-20033-23; pepito.perez@correo.policia.gov.co

El contratista o proveedor, una vez haga su factura electrénica de venta tal como se indica, Le llegara
una notificacién de factura electrénica de la entidad al correo electrénico del supervisor, indicando o
notificando que tiene un documento pendiente por aprobar en la plataforma Olimpia, que por obligacién
el supervisor debe ingresar a la plataforma Olimpia, y es donde el supervisor verifica |a factura para que
sea rechazada o aprobada la factura, una vez haga el paso por parte del supervisor de rechazo o
aprobacidn, la entidad debe estar atento si le llega notificacién de que aprobaron o rechazaron la factura,
si la factura es rechazada el supervisor debe justificar el rechazo, pero si es aprobada puede proceder
a radicar en fisico la factura con todos sus soportes normales como han estado haciendo ante |a oficina
Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Meta.

Una vez radicada la factura por parte del adjudicatario contratista, el supervisor del contrato dentro de
los (2) dias habiles siguientes a su recepcion, debera revisar los documentos y soportes para expedir
el Recibo a Satisfaccion Técnico-Econdmico y devolver la cuenta junto con los soportes a la Central de
Cuentas para continuar con el tramite de pago respectivo.

El recibo a satisfaccion, aunque se encuentre suscrito por el supervisor del contrato, no implica el recibo
o aprobacion definitiva por parte de la POLICIA NACIONAL y, por consiguiente, no exime al
CONTRATISTA de su responsabilidad en cuanto a la calidad del bien o de cualquier otra obligacion
contractual o de responsabilidad civil.
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Teniendo en cuenta lo anterior, se hace claridad a la facturacién electrénica, los contratistas prestadores
de bienes y/o servicios, una vez envien la factura electronica al correo antes mencionado, debera seguir
radicando fisicamente como se ha venido haciendo en la oficina de Central de Cuentas Unidad

Prestadora de Salud Meta , factura original con sus respectivos soportes originales y firmado a que haya
lugar.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS Una vez radicada la
factura por parte del adjudicatario Contratista, el funcionario de la ventanilla Unica de cuentas remitira
al supervisor del contrato para la revision de los documentos y soportes, expediran el recibo a
satisfaccion técnico-econémico y posteriormente tramitaran la cuenta junto con los soportes al auditor
de cuentas para continuar con el tramite de pago respectivo

PARAGRAFO 1: AUDITORIA DE CUENTAS. La facturacién presentada estara sujeta a la auditoria de
cuentas, para lo cual el responsable de la ventanilla Gnica — central de cuentas Unidad Prestadora de
Salud Meta, tramitara la cuenta acompariada del recibo a satisfaccién técnico, para que se realice la
auditoria, segun ley 1438 de 2011 articulo 57.

» Autorizacién.

* Resultado de los exdmenes de apoyo diagndstico.
» Comprobante de recibido del usuario.

« Orden de servicio.

PARAGRAFO 2: TRAMITE DE GLOSAS. En el evento que se presenten glosas a las cuentas

presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY
1438 del 19 de enero de 2011.

El Contratista se compromete a realizar las actividades propias para las que fue contratado dando
cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacién con
el sistema de Gestion Integral (MECI, CALIDAD Y SISTEDA).

PARAGRAFO 3: CONCILIACION DE GLOSAS. En el evento que se presenten glosas a las cuentas
presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY
1438 del 19 de enero de 2011. Donde se encuentra estipulado que posterior a la notificacién de la glosa
el contratista tendra quince (15) dias habiles para indicar aceptacion o justificacion de la no aceptacion.
Dentro de los diez (10) dias siguientes a la recepcion de la respuesta de glosa la auditoria de cuentas
decidira si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas, en caso tal de reiterarse
la glosa se procedera citar para conciliacion de estas al contratista en los siguientes quince (15) dias
habiles a |la recepcion de la misma por el contratante, la cual se hara por escrito.

Sino se llegara a una conciliacién efectiva en la Unidad Prestadora de Salud Meta , la siguiente instancia
es el Grupo de Auditoria Médica de la Direccién de Sanidad.

NOTA: Teniendo en cuenta el oficio No. 092351 ARAFI-AUMED fechado 22/10/2015 en el cual trata el
tema sobre la Politica de cero papeles en concordancia con la Directiva Presidencial 04 del 2012
“EFICIENCIA ADMINISTRATIVA Y LINEAMIENTOS DE LA POLITICA DE CERO PAPEL EN LA
ADMINISTRACION PUBLICA" se requiere que el contratista al momento de radicar la factura presente
en medio magnético los siguientes documentos:

» Historia clinica
« Autorizaciones
« RIPS

Estos archivos deben venir en CD debidamente marcados y en unidad de conservacion plastica en
polipropileno u otro polimero quimicamente estable. El archivo de medios magnéticos como CD debe

cumplir con las caracteristicas descritas en el Acuerdo 049 del 5 de mayo del 2000 del Archivo General
de la Nacion.
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Igualmente, el contratista debera entregar en medio magnético un archivo en Microsoft Excel que
contenga la informaciéon que mas adelante se relaciona con el fin de darle celeridad al proceso de
auditoria de cuentas médicas.

No FECHA DE FECHA DE NOMBRE No. DE VALOR

No- | EACTURA FACTURA ATENCION PACIENTE IDENTIFICACION 020 RIAGNGSTIGO PROCEDIMIENTO FACTURADO

REQUISITOS PARA EL PAGO

Darle aplicabilidad a la ley 594 de 2000 Ley General de Archivo; de la siguiente manera: la presentacion
de las cuentas médicas presentadas a La Unidad Prestadora de Salud Meta, cuya actividad es
imprescindible en los procesos de organizacién archivistica, y la cual tiene dos finalidades principales:
controlar la cantidad de folios de una unidad de conservacion dada.

El contratista estara en la obligacion de radicar las cuentas generadas en la oficina de central de cuentas
Unidad Prestadora de Salud Meta dentro de los 5 primeros dias habiles de cada mes, cumpliendo con
los siguientes requisitos:

a. Relacion general de pacientes atendidos, detallando el nimero del contrato, nimero de la
factura por cada uno de ellos discriminada y firmada por el usuario o acudiente. Esta
informaciéon se debe presentar en fisico y medio magnético en Excel. Listado discriminando
numero de factura, fecha de factura, nombre del paciente, identificacion, atencién recibida y
valor facturado, seguin modelo anexo:
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b. Factura con el lleno de requisitos establecidos por la DIAN.

c. La factura debe presentarse en original y una copia debidamente firmada por quien la expide
en hoja tamafio carta (no se aceptaran facturas que no estén en tamaro carta y/o oficio), en
carpeta tipo yute tamano oficio, debidamente legajadas en gancho plastico, sin gancho de
cosedora, foliadas en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja esfero
negro hasta un maximo de 240 folios, desde el primer evento hasta el ultimo junto con sus
respectivos anexos en estricto orden cronolégico de la prestacién de los servicios por cada
usuario en medio fisico y en medio magnético. Para evitar pérdida de soportes individuales y
hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

d. Anexar el Original de la autorizacién del suministro.
e. Comprobantes de recibido del supervisor del contrato

f.  Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de
cada mes, el tramite y el pago de la factura se realizara hasta el mes siguiente.

g. Certificado original suscrito por el representante legal o revisor fiscal (en el evento de estar
legalmente obligado a tenerlo) sobre el cumplimiento de sus obligaciones ante el SGSSI y
parafiscales del periodo correspondiente.
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h. Copia del soporte de liquidacion y pago de aportes al SGSSI y parafiscales del periodo
correspondiente.

i.  Recibido a satisfaccion por parte del supervisor del contrato previa verificacion del suministro y
a los soportes de la facturacién.

j. EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones

k. La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar los
treinta dias (30) posteriores a la prestacién de los servicios.

I Factura que no cumpla con los requisitos legales vigentes no sera radicada.

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

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

b) Cuando se compruebe confabulacion entre los proponentes que altere de cualquier manera la
aplicacién del principio de seleccién objetiva.

c) Cuando el proponente o alguno de sus integrantes en caso de oferentes plurales, incurso en
alguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad para contratar, segun lo dispuesto en
el Estatuto General de la Contratacion de la Administracion Publica y demas normas que
regulan la materia.

d) Cuando en la propuesta se encuentre informacién o documentos que no correspondan con la
realidad que le permita cumplir un requisito minimo habilitante.

e) Cuando el objeto social del oferente, incluido en el Certificado de Existencia y Representacion
Legal no faculte a la sociedad para desarrollar la actividad materia de la futura contratacion.

f)  Cuando el oferente sea persona juridica y se encuentre incurso en alguna de las causales de
disolucién o liquidacién de acuerdo con la Ley.

g) Cuando se presente mas de una oferta por un mismo oferente o se ostente la calidad de
representante legal o socio de mas de una persona juridica participante en el presente proceso

Causales de de seleccioén.

rechazo de Ia h) Cuando el valor ofertado supere el precio techo unitario.

propuesta o i) Cuando el valor de la propuesta contenga precios artificialmente bajos y la justificacion
declaratoria presentada por el oferente no sea valida para la entidad.

desierta del ) Cuando realizada la correccion aritmética descrita en la presente invitacion, se supere
proceso el presupuesto oficial total. .

k) Cuando el comité asesor y evaluador de la propuesta determine que la propuesta de precios
es artificialmente baja.

) Cuando la propuesta siendo total haya sido presentada en forma parcial, incompleta, alternativa
o subordinada al cumplimiento de cualquier condicién

m) La NO presentacién de los documentos habilitantes dentro del término establecido en el
cronograma del proceso.

n) Cuando el oferente adicione, cambie o modifique la descripcién del item, unidad de medida y
cantidades de la oferta econémica.

0) Cuando la propuesta sea presentada en dia y/u hora posterior al cierre establecido en el
cronograma del proceso

p) Cuando el proponente se encuentra reportado en el Boletin de Responsables Fiscales (Articulo
60, Ley 610 de 2000). \

g) Cuando el proponente no haya tenido en cuenta en su propuesta las modificaciones a la l
invitacién que mediante adendas haya realizado la Entidad. !

r)  Cuando un proponente oferte en la presente contratacion, y tenga intereses patrimoniales en |
una persona juridica que haga las veces de proponente. (es decir, el mismo representante legal |
en dos o mas empresas que presentaron oferta) ‘

s) Cuando un Consorcio o Unién temporal no se constituya en los términos previstos por el articulo |

7 de la Ley 80 de 1993. |
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t) La propuesta debe ser presentada de manera exclusiva a través de la plataforma transaccional
SECORP I, en caso de presentarse por otro medio la misma sera rechazada (salvo lo dispuesto
en caso de indisponibilidad del SECOP Il, de acuerdo con la guia publicada por Colombia
Compra Eficiente).

u) Cuando la oferta se registre en el SECOP Il en forma extemporanea o en un proceso diferente.

v) Cuando los proponentes presenten su propuesta y la figura juridica (persona natural y/o
juridica; consorcio, unién temporal), no corresponda al perfil registrado en la plataforma SECOP
Il - proponente singular — proponente plural.

w) Las demas contempladas en la Ley

CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO

La Unidad Prestadora de Salud Meta declarara desierto el presente proceso al vencimiento 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 propuestas, o por cualquier otra causa que impida la seleccién objetiva.

Si de la consulta y analisis de precios o condiciones del mercado se desprende que no existen razones
que justifiquen la diferencia de precios entre los precios de referencia y los presentados por los oferentes
en el presente proceso, la entidad podra descalificarlos o declarar desierto el proceso, caso en el cual
debera darse inicio a uno nuevo.

La declaratoria de desierta del proceso se hara mediante comunicacién motivada, la cual se publicara
en el SECOP |l.

Factores que se
tendran en
cuenta para la
evaluacion

Atendiendo lo dispuesto en el articulo 94 de la Ley 1474, Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 26
de mayo de 2015, modificado por el Art. 2 del Decreto 1860 de 2021 y que el presupuesto no sobrepasa
el 10% de la menor cuantia para la Policia Nacional, la escogencia recaera Al momento de la entrega
de las propuestas, se determinara el orden de elegibilidad, comenzando por la oferta con la propuesta
econdémica de menor precio hasta la de mayor precio.

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la oferta con el
ofrecimiento econémico de menor valor, en caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes
exigidos, vencido el plazo para subsanar los errores e inconsistencias de los documentos aportados, se
procedera a verificar la oferta del ofrecimiento econdmico con el segundo menor valor y asi
sucesivamente.

El articulo 2.2.1.2.1.5.2 numeral 5 del Decreto 1082 de 2015, modificado por el Art. 2 del Decreto 1860
de 2021, establece: “La Entidad Estatal debe revisar las ofertas econémicas y verificar que la de menor
precio cumple con las condiciones de la invitacion. Si esta no cumple, la Entidad Estatal debe verificar
el cumplimento de los requisitos de la invitacion de la oferta con el sequndo mejor precio, y asi
sucesivamente. Lo anterior sin perjuicio de la oportunidad que deberan otorgar las Entidades Estatales
para subsanar las _ofertas, en los términos del articulo 5de la Ley 1150 de 2007, para lo cual
estableceran un término preclusivo en la invitacion para recibir los documentos subsanables, frente a
cada uno de los requerimientos. En caso de que no se establezca este término, los proponentes podran
subsanar sus ofertas hasta antes de que finalice el traslado del informe de evaluacion”.

Si una vez verificadas todas las ofertas presentadas, no se logra la habilitacién, el proceso se declarara
desierto.

Indisponibilidad

Una indisponibilidad es aquella que afecta la presentacion de las ofertas; la presentacion de
manifestaciones de interés; la elaboracién o aplicacién de Adendas en el SECOP II; o, la realizacién
de una subasta, cuando la indisponibilidad se presenta dentro de las cuatro (4) tltimas horas previstas
para el evento correspondiente o durante la realizacion de una subasta.

Los Certificados de Indisponibilidad son publicados en |la pagina web de Colombia Compra Eficiente en
un plazo maximo de 24 horas en https://www.colombiacompragov.co/soporte

INSTRUCCIONES PARA LOS PROVEEDORES
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En caso de que no pueda acceder al SECOP |l o exista alguna indisponibilidad para crear o enviar su
oferta, llame a la Mesa de Servicio de Colombia Compra Eficiente e informe sobre una posible
indisponibilidad del SECORP |I. Los teléfonos de la Mesa de Servicio son: (1)7456788 en Bogota y 01800
520808 ara el resto del pais.

Envie antes de la hora limite para presentar ofertas un correo electrénico a la Entidad Estatal
informando esta situacién; el nimero de proceso; y, el nombre del usuario en la plataforma y la cuenta
del proponente que quiere presentar la oferta El correo de la Entidad Estatal debe ser el indicado para

el efecto en los Documentos del Proceso o el correo electrénico para notificaciones judiciales de la
Entidad Estatal.

Si Colombia Compra Eficiente confirma la indisponibilidad del SECOP dentro de las 24 horas siguientes
al cierre del Proceso de Contratacion, puede presentar su oferta por correo electrénico dentro de las
48 horas siguientes al cierre.

Cualquier persona puede solicitar a la Entidad Estatal el rechazo de ofertas externas publicadas por la
Entidad Estatal que no hayan aplicado el procedimiento aqui indicado; o enviadas por correo electrénico
de Proveedores que no se hayan inscrito previamente al Proceso de Contratacién.

Ante una imposible indisponibilidad por falla general o particular es importante que tanto entidades
compradoras como proveedores estén atentos a los medios de comunicaciéon de Colombia Compra
Eficiente.

Cuando previo a la fecha y hora para presentar requisitos habilitantes, no se encuentre disponible |a
plataforma SECORP I, el Interesado debera manifestar dicha novedad al correo electronico de la
entidad CORREO DE LA UNIDAD demet.upres-con@policia.gov.co.

Procedimiento
en caso de
empate a menor
precio

En caso de empate, la Entidad Estatal aplicara los criterios de que trata el articulo 35 de la Ley 2069 de
2020, conforme a los medios de acreditacion del articulo 2.2.1.2.4.2.17 del presente Decreto o las
normas que los modifiquen, adicionen o sustituyan.

El Decreto 1082 de 2015 en su articulo 2.2.1.1.2.2.9 nos habla de los factores de desempate, plasmando
asi el procedimiento que se debe llevar a cabo en caso de que dos o mas propuestas se encuentren en
empate. Se ha llegado a presentar que, aunque se utilicen estos factores se contintia persistiendo el
empate, por tal motivo el numeral doce (12) del mismo articulo nos habla de lo siguiente:

«Utilizar un método aleatorio para seleccionar el oferente, método que debera haber sido previsto en la
invitacion del Proceso de Contratacion. »

De acuerdo a lo anterior, las Entidades son auténomas de fijar en el proceso, un método aleatorio que
decida la adjudicacién de un proceso.

Si persiste el empate, La Unidad Prestadora de Salud Meta, utilizara el método de BALOTAS, para la
seleccion se realizard por un sorteo que se efectuara entre los proponentes empatados, el cual se

realizara en reunion virtual y a través del sistema de balotas, el cual se desarrollara de la siguiente
manera:

1. Se leera en voz alta las Ofertas que resultaron empatadas.

2. Se pondra a girar la balotera para que le asigne a cada Oferta empatada el nimero por medio del
cual participara en el sorteo.

3. Una vez terminada la asignacion de los nimeros de participacion, se introduciran en la balotera
unicamente las balotas con los nimeros asignados a las Ofertas empatadas.

4. Se procedera a girar la balotera y se sacara una (1) balota, la que correspondera al oferente
seleccionado.

Informacion de
aceptacion de la
oferta

Con la comunicacién de aceptacion de la oferta publicada en el SECOP I, el proponente seleccionado
quedara notificado de la aceptacion de su oferta.
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asignacion  del

estimacion y | ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

riesgo

Todas las personas naturales o juridicas, en Consorcio o Unién Temporal existentes en el mercado nacional,
con sede en la ciudad de villaviencio — Meta, con la capacidad de prestar los servicios del presente objeto a
contratar.

Perfil y Calidad
de los
Proponentes

Podran participar todas la MIPYMES de acuerdo a la ley 2069 del 31 de diciembre de 2020 Por medio del
cual se impulsa el emprendimiento en Colombia

Convocatorias limitadas a Mipyme: El presente proceso se limitara a Mipyme previo cumplimiento de lo
establecido en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y SS del decreto 1082 de 2015, modificado por el articulo 5 del
decreto 4860 de 2021.

2. CONVOCATORIA PARA LIMITAR A MIPYMES

De conformidad con lo dispuesto en los numerales 3 y 4 del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015 (Modificado por
el Decreto 1860 de 2021), y en concordancia con lo establecido en el articulo 12 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el
articulo 34 de la Ley 2069 de 2020, el presente proceso es susceptible de ser limitado a Mipymes, cuando se haya
manifestado interés de por lo menos dos (2) Mipymes, dentro del término fijado en el cronograma del proceso contractual o
en su defecto durante el mismo término establecido para formular observaciones a la invitacion publica.

Por lo anterior se convoca a las Mipymes interesadas para que, de conformidad con lo establecido en el articulo
2212422 al 2212424 del Decreto 1082 de 2015 (Modificado por el Decreto 1860 de 2020), realicen su solicitud de
limitar la presente convocatoria a Mipymes, para lo cual debera cumplir con lo establecido en el citado articulo 2.2.1.2.4.2.4
del Decreto 1082 de 2015, asi:

(..

“ARTICULO 2.2.1.2.4.2.4. Acreditacién de requisitos para participar en convocatorias limitadas. La Mipyme colombianas
deben acreditar que tiene el tamarfo empresarial establecido por la ley de la siguiente manera:

1. Las personas naturales mediante certificacion expedida por ellos y un contador publico, adjuntando copia del registro
mercantil.

2. Las personas juridicas mediante certificacion expedida por el representante legal y el contador o revisor fiscal, si estan
obligados a tenerlo, adjuntando copia del certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camara de
Comercio o por la autoridad competente para expedir dicha certificacion.

Para la acreditacion deberan observarse los rangos de clasificacion empresarial establecidos de conformidad con la Ley
590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o las normas que lo modifiquen, sustituyan o complementen.

(.)

Igualmente, para que las Mipymes puedan participar en las convocatorias limitadas, deberan acreditar como minimo un
(01) afno de existencia.

Tratandose de personas juridicas, las solicitudes solo las podran realizar Mipyme, cuyo objeto social les permita ejecutar
el contrato relacionado con el proceso contractual.

Las cooperativas y demas entidades de economia solidaria, siempre que tengan la calidad de Mipyme, podran solicitar
y participar en las convocatorias limitadas en las mismas condiciones dispuestas en el presente articulo.
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Por lo tanto, de conformidad con del cronograma del proceso, la Entidad Estatal procedera a publicar un aviso precisando
si el proceso efectivamente se limita a Mipyme o si podra participar cualquier otro interesado.

REQUISITOS MiNIMOS HABILITANTES.

Los proponentes deberan presentar su oferta en original y con los siguientes documentos:

e

» REQUISITOS JURIDICOS

v Carta de presentacion de la oferta firmada por el oferente (persona natural o representante legal de la
persona juridica).

v Certificado Existencia y Representacion Legal para personas juridicas y/o matricula de persona natural
(cuando aplique) expedido por la Camara de Comercio respectiva, no superior a un (1) mes.

v Fotocopia de la Cédula de Ciudadania del Representante Legal y/o proponente

v' Libreta militar (El Articulo 42 de la Ley 1861 de 2017)

v' El oferente adjuntara el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de Ia Republica, de la
firma y del representante legal y del oferente persona natural.

v El oferente adjuntara el certificado de antecedentes judiciales del oferente o su representante legal cuando
se trate de personas juridicas.

v' El oferente adjuntara el certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de la Nacién
de la firma y del representante legal y del oferente persona natural.

V' Eloferente adjuntara el certificado de su representante legal cuando se trate de personas juridicas el Registro
Nacional de Medidas Correctivas de la Policia Nacional.

v" El oferente debera presentar certificado declaracién Juramentada de Inhabilidades e Incompatibilidades de
no estar incurso en las causales de inhabilidad e incompatibilidad establecidas en el articulo 8° y 9° de la
Ley 80 de 1993. Con la firma de la propuesta, la persona natural o el representante legal de la sociedad
oferente, afirma bajo la gravedad del juramento, que no se halla incurso en las mencionadas inhabilidades e
incompatibilidades.

v' Certificacion de Aportes Parafiscales suscrito por el Representante Legal, o Revisor Fiscal cuando el oferente
este obligado a tenerlo de acuerdo con las normas vigentes sobre la materia. En este Ultimo evento, se
debera anexar Ultimas seis planillas, fotocopia de: Documento de identificacion, Tarjeta profesional y
Antecedentes de la Junta Central de Contadores del Revisor Fiscal y Gltimos

v" Copia del Formulario de Inscripcion en el Registro Unico Tributario vigente.

v" Compromiso anticorrupcién, suscrito por el oferente (persona natural o representante legal de la persona
juridica)

v Antecedente de Delitos Sexuales—PN y/o Representante Legal

v Certificado REDAM | Registro de Deudores Alimentarios Morosos

v" Boletin de deudores morosos del Estado — BDME

v

El oferente adjuntara el Anexo de OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

*,
o

REQUISITOS ECONOMICOS

V' Certificacion bancaria vigente, no superior a un (1) mes

v DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA (Formato a Terceros)
v Diligenciamiento de la propuesta econémica.

v" Demas formatos, anexos y formularios establecidos en la invitacion

”,
!

»* REQUISITOS TECNICOS

Diligenciamiento del Anexo 2 Condiciones Técnicas

Certificaciones de Experiencia del Proponente

Nivel De Educacién O Nivel Académico (En caso que aplique)

Experiencia (En caso que aplique)

Certificacion que acredita Capacidad Operativa

Si se solicitan los requisitos en relacion con la seguridad y salud en el trabajo por favor incluir los documentos
que se deben presentar con la oferta

Formulario Acuerdo de Confidencialidad.

ASANENE NE NN

&
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v Sistema de Gestion Ambiental.
v Demas formatos, anexos y formularios establecidos.

3. CRONOLOGIA DEL PROCESO

ANEXO 1

Publicacion de la
invitacion

Lugar: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP |l
Fecha: Segun establecido en SECOP I
Hora: Segun establecido en SECOP I

Observaciones a |la
invitacion

a) Los interesados podran solicitar aclaraciones de la invitacién desde la publicacién de la misma hasta
dentro del término establecido a continuacién:

Fecha: Segun establecido en SECOP Il
Hora: Segun establecido en SECOP ||

b) Dichas solicitudes deberan formularse Gnicamente por el Sistema Electrénico de Contratacion
Publica - SECORP Il

c) Lainformacién sobre preguntas y respuestas y las adendas seran publicadas en el Portal Unico de
Contratacion Estatal — SECOP II: www.colombiacompra.gov.co (salvo la informaciéon de caracter
reservado) y deberan tenerse en cuenta para la elaboracién de la propuesta.

NOTA: las observaciones presentadas en un plazo posterior al mencionado en el literal a. se entenderan
como no realizadas y no serdn objeto de verificacion y respuesta por parte de la administracién

::i;estacién - intzfé: LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP |1
de —— B Fecha: Segun establecido en SECOP Il

convocatoria a Mipymes

Hora: Segun establecido en SECOP I

Respuesta a las
observaciones a la
invitacion

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP I
Fecha: Segun establecido en SECOP Il
Hora: Segun establecido en SECORP |l

Publicacion del aviso de
limitacion a Mipymes o
si podra  participar
cualquier interesado

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP ||
Fecha: Segun establecido en SECOP Il
Hora: Segun establecido en SECOP ||

Plazo maximo para
expedir adendas

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP ||
Fecha: Segun establecido en SECOP I
Hora: Segln establecido en SECORP |l

Presentacion de Ofertas

APERTURA

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP ||
Fecha: Segun establecido en SECOP Il

Hora: Segun establecido en SECOP I

Evaluacion de las
propuestas y
verificacion de los
requisitos habilitantes

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP ||
Fecha: Segun establecido en SECOP Il
Hora: Segun establecido en SECOP I

Presentacion de
observaciones al
informe de verificacion o
evaluacion

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP Il
Fecha: Segun establecido en SECOP |l
Hora: Segun establecido en SECOP I

Aceptacion de oferta.

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP Il
Fecha: Segun establecido en SECOP |l
Hora: Segun establecido en SECOP I

Entrega de las garantias
de ejecucion del
contrato

LUGAR: Plataforma Colombia Compra eficiente SECOP Il
Fecha: Segun establecido en SECOP ||
Hora: Segun establecido en SECOP |l

NOTA 1: La validez de la oferta sera de sesenta (60) dias calendario contados a partir de |la fecha de presentacién.
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NOTA 2: De ser necesaria la modificacién de las condiciones de la invitacion, esta se efectuara mediante ADENDA,

la cual sera expedida y publicada en el portal Gnico de contratacion hasta el dia anterior a la fecha establecida para
la recepcion de las ofertas.

4. SUPERVISOR DEL CONTRATO.

La Unidad Prestadora de Salud Meta, ejercera el control sobre la Ejecucion del Contrato a través de un funcionario
de la Unidad Prestadora de Salud Meta con el suficiente conocimiento respecto al objeto del contrato, al igual una
formacion técnica o profesional que le permita emitir juicios sobre el cumplimiento del mismo, o quien sea designado
por el ordenador del gasto, conforme a lo establecido en la ley 1474 de 2011 y la Resolucion No. 00090 del 15 de

enero de 2018, (Por /a cual se actualiza, modifica y complementa el manual de contratacion de la Policia Nacional,
adoptado mediante resolucién 03049 de 2014).

5. INVITACION A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS Y ENTES DE CONTROL DEL ESTADO

En cumplimiento de lo dispuesto en el inciso 3° del articulo 66 de |a Ley 80 de 1993 la Entidad Contratante invita a
todas las personas y organizaciones interesadas en hacer control social al contrato objeto del presente proceso, en
cualquiera de sus fases o etapas, a que presenten las recomendaciones que consideren convenientes, intervengan
en las audiencias y a que consulten los Documentos del Proceso en https://www.colombiacompra.gov.co. De
acuerdo con la ley 850 del 2003, las veedurias pueden conformar los diferentes comités (técnicos, financieros y
sociales entre otros) para poder ejercer su funcién. Una vez conformada la veeduria con los parametros de la ley,
desarrollaran su actividad en comunicacién con la interventoria del proyecto.

Igualmente se invita a los distintos entes de control del Estado, a acompaniar el desarrollo de las diferentes etapas
de los procesos de seleccion en virtud de las competencias que la Ley les ha asignado.

05 JuL 2023

s
b 4 /

Elaboro: SI. Diego Mauricio Meneses Galvis, Analista de Contratos UPRES META:
Revisado: CT. Camilo Andrés Baron Trujillo, Jefe Cantratos M

Reviso: CT Lenyn Algjandro Uruefia Lopez Jefe Area Administrativa E SES No 7

Revisa: CPS -04. Maryory Rojas Rojas — Abogado UPRES META “
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CONDICIONES TECNICAS ESPECIFICAS

El oferente debera diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Ficha Técnica que se presenta a
continuacion debidamente firmado por el representante legal, en el que exprese su manifestacion de
cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas, las cuales seran verificadas por el
Comité Técnico aplicando el criterio de cumple o no cumple.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACION FICHA TECNICA

PROPONENTE , Declaramos
bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de las personas
juridicas que representamos, que cumplimos en su totalidad con las especificaciones técnicas de verificacion y
de obligatorio cumplimiento.

REQUISITOS GENERALES

a. Las especificaciones técnicas requeridas son de obligatorio cumplimiento, de no hacerlo la propuesta se
considerara no apta técnicamente.

b. En la columna CUMPLE SI O NO, se evaluara las especificaciones técnicas ofertadas por la firma.

Por lo anterior se diligencia la informacion en el siguiente cuadro:

Experiencia Proponente en producir o comercializar el bien y/o ofrecer el
servicio

Con el fin de garantizar la calidad del servicio a contratar y evitar incumplimientos
en la ejecucion del futuro contrato, se requiere acreditar experiencia en proyectos
similares al objeto del presente estudio previo, tal acreditacion sera avalada con
la presentacion de los documentos que acrediten la realizacion de contratos
celebrados y ejecutados con entidades publicas y privadas de proyectos iguales
o similares al presente proceso contractual cuya suma supere el setenta por ciento
(70%) del presupuesto asignado al presente proceso, con empresas publicas o
privadas para lo cual el oferente debera presentar certificaciones y/o actas de

liquidacién.
v Nombre o razoén social de contratante.
v Nombre o razén social del contratista.
1 v" Objeto del contrato.
v" Lugar de ejecucion del contrato.
v Numero del contrato.
v Fecha de inicio del contrato.
v' Fecha de terminacién del contrato.
v" Valor del contrato.
v'  Certificacién suscrita por la persona competente de la entidad

contratante.
Direccién y nimero telefonico del contratante.

<

No se admiten:

Certificaciones de Subcontrataciones
No se acepta auto certificaciones.
Copias de facturas érdenes de pago etc.
Copias de Contratos.

NSNS
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Cuando se certifiquen contratos que se encuentren en ejecucién al momento de
presentar la oferta, ademas de la informacion solicitada en el parrafo anterior, se
debe incluir el porcentaje de ejecucion a la fecha de expedicién de la certificacion,
el cual sera tomado para verificar la experiencia solicitada.

Por otra parte, cuando la experiencia de un proponente corresponda a contratos
como integrante de un contratista plural, (consorcio, unién temporal, promesa de
sociedad futura), la experiencia derivada de ese contrato corresponde a la
ponderacion del valor del contrato por el porcentaje de participacion.

Por lo anterior, debera presentar el documento que acredité la conformacion del
Consorcio o de la Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de
participacion de cada uno de los integrantes para la ejecucién del contrato.

La UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, se reserva el derecho de verificar
el contenido de las anteriores certificaciones, en el caso de no poderse corroborar
dicha informacién, la certificacion no sera tenida en cuenta.

iTEM

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

Sl
CUMPLE

NO
CUMPLE

EQUIPOS E INSTALACIONES

El contratista debe contar con la habilitacion de todos los servicios requeridos
en una misma sede en la cual se prestara el servicio, la cual debe encontrarse
vigente de acuerdo con lo establecido en la Resolucién Numero 2003 de 2014
Ministerio de Salud y Proteccién Social, "Por la cual se definen los
procedimientos y condiciones de inscripcidn de los Prestadores de Servicios de

Salud y de habilitacion de servicios de salud". Para lo cual debera anexar copia
de la misma.

La sede en la que se prestara el servicio esta ubicada en el perimetro urbano
en la ciudad de \Villavicencio en la siguiente direccion:
(esta informacion es
proporcionada por el oferente). La sede donde se prestara el servicio debe

estar a nombre del proponente y en caso de consorcio o Unidén Temporal estara
a nombre de al menos uno de sus integrantes.

El contratista garantizara que cuenta con los consultorios para la valoracion
meédica, osteomuscular y optométrica que garantizan la privacidad del acto y

areas especificas para examenes de apoyo y complementarios dentro de la
misma sede ofertada.

El contratista deberd contar con los medios tecnolégicos necesarios y
disponibles para el diligenciamiento de la Historia Clinica Ocupacional, realizar
las valoraciones médicas ocupacionales, Osteomusculares, Optométricas y las
pruebas de laboratorio necesarias para el cumplimiento del objeto contractual.

El contratista debe habilitar lineas telefénicas y tenencia de servicio al cliente
de lunes a viernes en jornada laboral de 7:30 am a 12 m y de 2:00 pm a 6:00
pm y sabados de 7:30 am a 12 m, disponibles para la inscripcion y resolucion

de dudas por parte de los usuarios, con el fin que se garantice la adecuada
asignacion de citas.

PROCEDIMIENTOS Y RESULTADOS DE LAS VALORACIONES

El contratista garantizara que dara aplicacion al anexo No. 2 del Instructivo No.
004 SUSAN.GUTAH del 9 de abril de 2019 "INSTRUCCIONES PARA LA
IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO SG-SST EN EL AMBITO SALUD" de la Direccién de Sanidad, ‘
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en el cual se establecen los profesiogramas para la realizacién de las
valoraciones y examenes médicos ocupacionales. El cual se anexa al proceso

En el caso que se requiera una valoracion médica ocupacional de retiro, el
contratista debera realizar los examenes al funcionario dentro de los cinco (5)
dias habiles siguientes a la fecha de solicitud del supervisor del contrato,
entendiéndose que es un derecho que le asiste de acuerdo a lo establecido en
el numeral 7 de articulo 57 del Cédigo Sustantivo del Trabajo.

El contratista debera asegurar que el candidato al examen diligencie
previamente el consentimiento informado autorizando la remisién de la copia
de la historia clinica al médico del sistema de seguridad y salud en el trabajo
de unidad determine, asi como la inclusién de la informacién en la base de
datos que se remite periédicamente al médico mencionado.

El contratista debera contar con sistemas de registro electronico de la historia
clinica ocupacional que cumple con los lineamientos establecidos por el
Archivo General de la Nacién, Ministerios de Salud y Proteccion Social y de
Trabajo y demas entidades nacionales generadoras de normas relacionadas
con Historias Clinicas.

Por lo tanto, dichos sistemas deben asegurar que la Historia Clinica sea
archivada adecuadamente, que no pueda ser modificada una vez cerrada, que
su custodia cumpla con los plazos establecidos y que el acceso solo sea
permitido a las personas que la ley ha establecido.

El contratista debera asegurar que la informacién sociodemografica, laboral y
clinica correspondiente al examinado es registrada en Ia historia clinica y en
la base de datos de remision periddica, de manera oportuna, adecuada y
completa. La informacién minima requerida es la contenida en la Resolucién
2346 de 2007 Por la cual se regula la practica de evaluaciones médicas
ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clinicas ocupacionales”
del Ministerio de la Proteccién Social y normas que la modifiquen o sustituyan.

Historia Clinica y Valoracion Médica Ocupacional:

Una vez se tengan los resultados de las valoraciones se debe realizar
certificado médico indicando las restricciones existentes y las
recomendaciones o condiciones que se requieren adoptar para que el
trabajador pueda desempefar la labor. Se debe entregar constancia de
recibido de los trabajadores de la entrega al trabajador de los certificados y
examenes de apoyo y complementarios. (Resultado de la valoracién integral,
en el formato ajustado a los requerimientos del contratante, contemplando lo
sefalado en la Resolucion 2346 de 2007 Por la cual se regula la practica de
evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias
clinicas ocupacionales" del Ministerio de Proteccién Social).

El medico evaluador le debera entregar copia de cada una de las evaluaciones
medicas ocupacionales practicadas y con el resultado de examenes de apoyo
y complementarios al trabajador. Se debe consignar en la Historia Ocupacional
los datos de los profesionales (médicos y otros profesionales de la salud) y se
realizard la custodia y guarda de acuerdo con la normatividad vigente.
(Custodia de la Historia Clinica Ocupacional: De conformidad con lo
establecido en la Resoluciéon 2346 de 2007 'Por la cual se regula la practica de
evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias
clinicas ocupacionales" del Ministerio de la Proteccion Social, modificada por
la Resolucion 1918 de 2009 "Por la +cual se modifican los articulos 11y 17 de
la Resolucidon 2346 de 2007 y se dictan otras disposiciones" del Ministerio de
Proteccion Social).

La custodia de la Historia Clinica Ocupacional estara a cargo del prestador de
servicios de salud que la generd en el curso de la atencion. Los médicos
especialistas en medicina del trabajo o salud ocupacional que formen parte de
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los servicios médicos de la empresa, tendran la custodia y la guarda de la
Historia Clinica Ocupacional. En el evento que la empresa no tenga médicos
a su servicio, la custodia le correspondera a la IPS que presto el servicio de
evaluaciones médicas ocupacionales.

Resultado de la Valoracion Médica Ocupacional:

El oferente debe remitir el resultado de la valoraciéon médica ocupacional
(Concepto Médico Ocupacional) ajustado de acuerdo a lo estipulado por el
Ministerio del Trabajo segin concepto con radicado  No.
02EE2018410600000012446 del 20/09/2018. Entregar certificaciéon con
planilla de firmas como soporte de la entrega de los resultados de la valoracion
médica ocupacional (Concepto Médico Ocupacional) a cada funcionario y en
original fisico al responsable del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajo de la UPRES META para ser archivados en las historias
laborales y en medio magnético al responsable del Sistema de Gestién de la
Seguridad y Salud en el Trabajo de la Direccidén de Sanidad y supervisor del
contrato.

Nota: La informaciéon remitida, debera corresponder al resultado de la
valoracién integral, en el formato ajustado a los requerimientos del contratante,
contemplando lo sefialado en la Resolucion 2346 de 2007 "Por la cual se regula
la practica de evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de
las historias clinicas ocupacionales” del Ministerio de la Proteccién Social.

Remisién: Una vez el médico analice los examenes de apoyo (valoracién
osteomuscular, optométrica, entre otras) y complementarios en caso de
solicitarse, se debera informar al trabajador de los resultados y hacer entrega
de los resultados y si lo amerita se entregara remision médica para que realice
tramite ante la respectiva Entidad Prestadora de servicios de Salud.

Prescripcién u orden médica, optométrica otros: En los casos de requerirse
formulacion y/o correccidén por algun defecto refractivo entre otros, se le
entregara la prescripcion y/o formula optométrica respectiva u otros, sin
configurarse obligacién por parte de la IPS o la UPRES META de la atencién
en salud por este aspecto o alguno relacionado. El trabajador podra tramitarlo
ante la EPS correspondiente con la remisién de que trata el item anterior.

S

10

Condiciones de confidencialidad: Bajo ninguna circunstancia el empleador
puede ejercer la custodia de las Historias Clinicas Ocupacionales. El acceso a
la Historia Clinica Ocupacional, sera permitido para los empleadores, siempre
y cuando estos cuenten con autorizacion por escrito del empleado y en la cual
expresamente indiquen la facultad de acceder a una copia de la Historia
Clinica.

A la historia clinica ocupacional podran también acceder, mediante solicitud
dirigida al responsable de su custodia, asi:

Autoridades judiciales.

Personas autorizadas por el trabajador, cuando éste la requiera con fines
estrictamente médicos.

El medico o prestador de servicios en salud ocupacional, durante la realizacién
de cualquier tipo de evaluacion médica, previo consentimiento del trabajador,
para seguimiento y analisis de la historia clinica ocupacional.

La entidad o persona competente para determinar el origen o calificar la
pérdida de la capacidad laboral, previo consentimiento del trabajador. En caso
de muerte del paciente, podran acceder a una copia de la Historia Clinica
Ocupacional, el conyuge, compariero (a) permanente, hijos y causahabientes.
Diligenciar el anexo No. 8 Acuerdo de Confidencialidad

VERIFICAR LOS DERECHOS

En el momento de asistir el usuario a hacer uso de los servicios, debera
entregar la autorizacién del examen médico ocupacional, asi como los
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examenes de apoyo y complementarios necesarios por parte de UPRES META
en donde debe indicarse el tipo de labor a desarrollar de acuerdo al
profesiograma establecido, confirmar con original y dejando fotocopia de
documento de identificacién, firma y registrando huella dactilar de indice
derecho, en documento que servira de soporte para la factura.

INFORMES

Informes de resultados requeridos:

Deben ser elaborados y firmados por Médico titulado con especializacién y/o
maestria en Seguridad y Salud en el Trabajo SST o Medicina del Trabajo, con
Licencia en SST vigente expedida por la autoridad correspondiente.

Entregar de manera obligatoria un informe mensual de evaluacion general de

la ejecucion del presente contrato en medio magnético, asi:

e Porcentaje de ejecucion del contrato acumulado general por la UPRES
META

e Grado y nombre del funcionario a quien se le realizaron las valoraciones
médicas, apoyo y complementarias por la UPRES META

e Numero de funcionarios valorados por la UPRES META

Total, de examenes médicos, de apoyo, complementarios realizados por

unidad UPRES META

El oferente debe entregar de manera obligatoria en medio magnético y fisico al
responsable de SG-SST de la UPRES META, el informe gerencial del
diagnéstico de salud de las valoraciones realizadas de manera acumulada
mensualmente una vez se dé carta de inicio del contrato y al final de la vigencia
del contrato en el que se contemple como minimo lo establecido en el articulo
18 de la Resolucién 2346 de 2007 "Por la cual se regula la practica de
evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias
clinicas ocupacionales" del Ministerio de la Protecciéon Social. En lo que se
refiere a la variable de distribucién sociodemografica, se realizara de la UPRES
META

El oferente debe entregar en medio magnético la base de datos del personal
valorado con los resultados y el concepto, diligenciada mes a mes remitida al
supervisor del contrato.

CAPACIDAD ADMINISTRATIVA' Y DE FUNCIONAMIENTO

El oferente debera garantizar que asume la realizacion de los examenes
médicos ocupacionales, de apoyo y complementarios, para lo cual debe contar
en la ciudad de Villavicencio con la capacidad propia o contratada del recurso
humano, sitios de atencion habilitados segun las normas vigentes en la materia
y elementos necesarios y suficientes como medidas de control para sus
trabajadores y los usuarios objeto del contrato como (batas desechables,
sabanas desechables para camillas por cada paciente, EPP entre otros.....)
para garantizar el cumplimiento del contrato, incluyendo adecuacién de
volumen para la atencién oportuna del nimero de pacientes a que hace
referencia este contrato.

SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD

El oferente debera garantizar que cumple con el Decreto 2923 de 2011 "Por
el cual se establece el Sistema de Garantia de Calidad de/ Sistema General
de Riesgos Profesionales"”, en virtud de lo cual debera contar con los
siguientes soportes los cuales seran requeridos durante la etapa
precontractual y durante la ejecucién del objeto contractual: Normas,
politicas, procedimientos, protocolos y guias de trabajo tanto de los procesos
asistenciales como administrativos, asi como los procedimientos del sistema
de informacién y atencién de usuarios, disponibles para satisfacer las
necesidades expectativas.
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TALENTO HUMANO Y EXPERIENCIA DE LOS PROFESIONALES

El oferente debera presentar junto con la oferta, las hojas de vida, copia de
documento de identificacion, diplomas, licencias, tarjetas profesionales,
certificados de experiencia, segln corresponda, y demas documentos
solicitados a continuacién, para cada uno de los profesionales requeridos
para la prestacion del servicio

VALORACIONES MEDICAS OCUPACIONALES:

Meédico titulado Especialista en Seguridad y Salud en el Trabajo o Medicina
del Trabajo, con licencia en Seguridad y Salud en el Trabajo vigente expedido
por la autoridad correspondiente.

Certificacion de minimo de un (01) afio de experiencia en la especialidad a
partir de la expedicion de la licencia.

EXAMENES - VALORACIONES OPTOMETRICAS:

Optdmetra: Titulo profesional.

Debe certificar experiencia de minimo un (01) afio a partir de la expedicién de
la tarjeta profesional.

EXAMENES DE LABORATORIO COMPLEMENTARIOS:
Auxiliar de enfermeria: Titulo de auxiliar de enfermeria y certificacién

experiencia de minimo un (01) afio después de graduado. Actividades: Toma
de muestras.

EXAMENES DE LABORATORIO COMPLEMENTARIOS:

Bacteridlogo: Titulo Profesional y certificacion experiencia de minimo un (01)
ano a partir de la expedicion de la tarjeta.

Actividades: Analisis de muestras tomadas y supervision general del proceso
de toma de muestras.

VACUNACION:

Estas aplicaciones podran ser realizadas por un auxiliar de enfermeria o
Enfermera Jefe titulados, con certificacion de curso de vacunacion.
Experiencia de minimo un (01) afio después de graduado.

Actividades: vacunacion.

NOTA 1: En todas las sedes en donde se presente el servicio el oferente garantiza que los profesionales cumplen con
los mismos perfiles exigido en el pliego de antecedente, lo cual se verificara en supervisor del contrato.
Nota 2: En caso que por necesidad del contratista alguno de los profesionales sea reemplazado, el nuevo personal
debera cumplir con el perfil requerido en pliego de condiciones.

VACUNACION: Los esquemas seran aplicados por dosis dependiendo el esquema de vacunacion que tenga el
profesional en salud el profesiograma que le aplica al cargo.

LICENCIA DE SALUD OCUPACIONAL / SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

El oferente como requisito minimo habilitante debera presentar copia de la
Licencia en Salud Ocupacional vigente de el/los establecimiento(s) expedida
por la respectiva Secretaria de Salud de la ciudad donde se tenga la sede
principal y sedes donde se prestara el objeto contractual, segun lo dispuesto
en la Resoluciéon 4502 de 2012 (diciembre 28) del Ministerio de Salud y
Proteccion "Por la cual se reglamenta el procedimiento, requisitos para el
otorgamiento y renovacion de las licencias de salud ocupacional'.

Se describe que se debera tener Inscripcidn en el registro especial nacional del
Ministerio de la Proteccién Social y el certificado de habilitacion, expedido por
la Secretaria de Salud Departamental del Meta

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

| Reglamentario del Sector Trabajo" y la Resolucién No. 0312 de 2019 "Por la

El oferente debera cumplir con la implementacién del Sistema de Gestién de
la Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto
No. 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreto Unico

cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de la
Seguridad y Salud en el Trabajo" emitida por el Ministerio del Trabajo.
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Sl
CUMPLE

NO
CUMPLE

El certificado no debe ser superior a tres meses emitido por la Administradora
de Riesgos Laborales (ARL) sobre la Evaluacion Inicial de los Estandares
Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SGSST), donde conste una calificacion total que se encuentre en una escala
de valoracion "Moderadamente Aceptable" (puntaje entre el 60% y 85 %) y el
respectivo plan de mejoramiento a que haya lugar de acuerdo a la Resolucién
0312 de 2019 0 la que lo modifique o sustituya (para el caso de consorcio o
uniones temporales se debera presentar el certificado por cada empresa que
conforma la unién temporal o consorcio). La calificacién total de la Evaluacion
Inicial del SGSST sera objeto de verificacion durante la ejecucién del contrato.
El formulario de compromiso debe estar firmado por el representante legal de
la empresa ver anexo

CLAUSULA AMBIENTAL

El oferente debera cumplir las exigencias ambientales que se enmarcan en el
Sistema de Gestion Ambiental que adelanta la Direccion de Sanidad y en
atencién a lo contemplado en la Nota 4 de la Resolucion No. 03049 del 2014
"Por la cual se adopta el Manual de Contratacion de la Policia Nacional",
complementada por el Numeral 5 del apéndice de la Resoluciéon No. 00090 del

2018 "Por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de

contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante Resoluciéon 03049 de

2014", se deberan tener en cuenta las siguientes consideraciones, asi:

e Cualquier infraccién ambiental por omisién de permisos o licencias
ambientales que hubiese sido necesario tramitar por parte del contratista,
antes del inicio del contrato, en el transcurso y después de la actividad del
proceso, seran asumidas como responsabilidad del oferente o futuro
contratista.

e Informar si la empresa presenta sanciones vigentes en el registro Unico
de infractores (RUIA) ambientales del Ministerio de Ambiente y Desarrollo
Sostenible por el concepto que se va a contratar, la cual se encuentra
disponible en la pagina web de la Agencia Nacional de Licencias
Ambientales ANCA wvvw.anla.gov.co, (fink: "tramites y servicios", luego
clic en "RUIA" y escoger la opcion "RUIA VITAL'). y anexar pantallazo.

e El oferente garantizara la disposicion final de los Residuos Peligrosos de
tipo Bioldgicos y quimicos generados durante la ejecucién de la actividad
y entregara los certificados correspondientes al supervisor del contrato en
cumplimiento al Decreto 1076 de 2015 "Por medio del cual se expide el
Decreto Unico reglamentario sector Ambiente" y Decreto 780 de 2016
"Por medio del cual se expide el Decreto Unico Re lamentarlo del Sector
Salud Proteccién Social".

Diligenciar la “DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD Y COMPROMISO
CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION CONTRATISTAS O
TERCEROS”

ITEM

DESCRIPCION

Si
CUMPLE

NO
CUMPLE

Examen ocupacional ingreso
superiores, columna, sistema cardiovascular.

(administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros

Examen ocupacional ingreso (asistencial) énfasis en sistema osteomuscular miembros superiores,
columna; sistema cardiovascular

Examen ocupacional periédico (administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros
superiores, columna; sistema cardiovascular.

Examen ocupacional periddico (asistencial) énfasis en sistema osteomuscular: miembros
superiores, columna; sistema cardiovascular y piel
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5 Examgn ocupacional egreso (administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros
superiores, columna; sistema cardiovascular.

6 Examen oqupacional egreso (asisteqcial) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores,
columna; sistema cardiovascular y piel

7 Optometria

8 Glicemia

9 Colesterol Total

10 | Triglicéridos

11 Cuadro hematico

12 | Creatinina

13 | Vacuna Hepatitis A

14 | Vacuna Hepatitis B

15 | Vacuna tétanos

16 | Vacuna Influenza

17 | Vacuna varicela

18 | Vacuna Rubeola

19 | Vacuna Sarampion

20 | Vacuna Parotiditis

21 | Antigenos HA

22 | Antigenos HB

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de las personas
juridicas que representamos, que cumplimos con el 100% de las especificaciones de las condiciones técnicas
relacionadas en el presente anexo y que la informacion antes consignada es totalmente cierta, y puede ser verificada

Firma del representante legal del proponente:

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar &l nombra completo del proponente

Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponent

Nombre Representante Legal: Diligenciar 2l nombre completo del reprasentan
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar 2| documente de identificacion del r

a direccion del proveedor

Direccién: Diligenciar

Teléfono: Dilige:

clefonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar cor

reo glectronico de noetificaciones
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OFERTA ECONOMICA

*  El precio ofertado debe incluir el IVA, si aplica y no pueden superar el PRECIO TECHO establecido por la Regional de
aseguramiento No. 7, como presupuesto para los items, so pena de rechazo de su oferta.

= Atendiendo lo dispuesto en el articulo 94 de la Ley 1474, Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 26 de mayo de
2015 y que el presupuesto no sobrepasa el 10% de la menor cuantia para la Policia Nacional, la escogencia recaera
sobre aquella oferta con el precio mas bajo en donde se tendra en cuenta la sumatoria de todos los items " precio total
ofertado incluido IVA ™

« El precio ofrecido se constituira en los precios de referencia para la adquisicion y seran los precios que se maneje
durante toda la ejecucion del contrato.

PRECIO PRECIO A
ITEM DESCRIPCION TECHO | OFERTAR
1 Examen ocupacional ingreso (administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores, 23.000
columna; sistema cardiovascular. i
2 Examen ocupacional ingreso (asistencial) énfasis en sistema osteomuscular miembros superiores, 23.000
columna; sistema cardiovascular )
3 Examen ocupacional periodico (administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores, 23.000
columna; sistema cardiovascular. ’
4 Examen ocupacional periodico (asistencial) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores, 23000
columna; sistema cardiovascular y piel )
5 Examen ocupacional egreso (administrativo) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores, 23000
columna; sistema cardiovascular. :
6 Examen ocupacional egreso (asister_\cial) énfasis en sistema osteomuscular: miembros superiores, 23.000
columna; sistema cardiovascular y piel :
7 Optometria 14.000
8 Glicemia 9.000
9 Colesterol Total 8.000
10 | Triglicéridos 8.000
11 Cuadro hematico 8.000
12 | Creatinina 9.000
13 | Vacuna Hepatitis A 120.000
14 | Vacuna Hepatitis B 45.000
15 | Vacuna tétanos 15.000
16 | Vacuna Influenza 45.000
17 | Vacuna varicela 130.000
18 | Vacuna Rubeola 100.000
19 | Vacuna Sarampién 100.000
20 | Vacuna Parotiditis 100.000
21 | Antigenos HA 40.000
22 | Antigenos HB 40.000

NOTA 1: El oferente debera diligenciar los valores ofertados, en la columna correspondiente.

NOTA 2: Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de las personas
juridicas que representamos, que la informacion antes consignada es totalmente cierta, y puede ser verificada.

NOTA 3: La oferta econémica debera ser presentada en numeros enteros, sin decimales, sin sobrepasar el precio techo de los
elementos requeridos debidamente diligenciado y correctamente con los resultados segun corresponda, de acuerdo al presente
anexo, de lo contrario seria causal de rechazo de la oferta, al no ser clara la propuesta.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razédn social del oferente: Diligenciar 2 nombre completo del provonents
ldentificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Cil 1ar =i nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Dilige documento de identificacicn del representante legal
rsccion del for

del oroveedor

tificaciones
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ETAPA CONTRACTUAL

GARANTIAS DEL PROCESO

ANEXO

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS

Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

AMPARA EL RIESGO DE INCUMPLIMIENTO DURANTE EL
00 VIGENTE POR gL | PLAZO DE EJECUCION Y LIQUIDACION DEL CONTRATO LA
30 INCUMPLIMIENTG | VEINTE POR CIENTO TERMINO DEL PLAZO DE | ESTIMACION DEL RIESGO CUBRE EL 20% DEL VALOR DEL
28 DEL CONTRATO (20%) DEL VALOR STeCURION WAS | CONTRATO COMO QUIERA QUE SE PRETENDE EL PAGO
= g DEL CONTRATO Y PARCIAL O DEFINITIVO DE LOS PERJUICIOS QUE CAUSE A LA
x2 v
- = CRATROIHMESES ENTIDAD EN LOS MISMOS TERMINOS DE LA CLAUSULA
%) < PENAL PECUNIARIA.
zZ _ @ , AMPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD DE LOS BIENES O
< % CINGUENTA =~ POR > VIGENTE POR UN ANO | SERVICIOS DURANTE EL PLAZO DE EJECUCION Y EL TIEMPO
= @ é g CALIDAD DEL CIENTO (50%) DEL § CONTADOS PARTIR DEL QUE CUBRE LA GARANTIA TECNICA, BUSCANDO RESARCIR
| E w SERVICIO. VALOR DEL E FECHA DE TERMINACION | g DETRIMENTO CAUSADO A LA ENTIDAD DURANTE LA
E o] CONTRATO 8 DEL CONTRATO. VIGENCIA DEL CONTRATO.
© NG PAGO! BE AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE
o8 QUE CUBRA PARTIR DEL | OCASIONE COMO CONSECUENCIA DEL INCUMPLIMIENTO DE
o SALARIOS CINCO POR CIENTO
oa PRESTACIONES E | (5%) DEL VALOR FECHA DE TERMINACION | LAS OBLIGACIONES LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO EL
Iy INDEMNIZACIONE | DEL CONTRATO DEL CONTRATO Y TRES | CONTRATISTA DERIVADAS DE LA CONTRATACION DEL
o3 : (3) ANOS MAS. PERSONAL UTILIZADOS PARA LA EJECUCION DEL
S LABORALES. COVTRATO
DAROS A AMPARA LOS DANOS PRODUCIDOS POR EL CONTRATISTA
=5 RIESGO | TERCEROS POR E VIGENTE =~ POR  EL | CON OCASION DE LA EJECUCION DE CONTRATO AMPARADO,
22 RESPONSABILIDA | DOSCIENTOS (200) < TERMINO DE LA | Y SERAN BENEFICIARIOS TANTO LA ENTIDAD CONTRATANTE
gz FINANCI EL
5 DCIVILY SMMLV. zo VIGENCIA DEL | COMO LOS TERCEROS QUE PUEDAN RESULTAR AFECTADOS
< ERO e}
o< EXCONTRA- 8 CONTRATO. POR LA RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL DEL
CONTRACTUAL CONTRATISTA O SUS SUBCONTRATISTAS.

CLAUSULAS SANCIONATORIA

LA NO_ CONSTITUCION | WolTA s CUANDO EL CONTRATISTA NO
DENTRO DEL TERMINO Y EN | YALOR .~ SE LA MULTA SE APLICARA POR | CONSTITUYA DENTRO DEL
MULTA RIESGO LA FORMA PREVISTA EN EL | grSE EN UN CERO | CONTRATISTA | GADA DIA DE RETARDOY HASTA | [ERMINO Y EN LA FORMA
JURIDICO | CONTRATO O EN ALGUNO DE | BASE SN 0 CERO el A PREVISTA EN EL CONTRATO O
SUS ~ MODIFICATORIOS LA | FUNTQ DOS (02%) EN ALGUNO DE  SUS
POLIZA DE GARANTIAUNICA | DEL VALC MODIFICATORIOS, A POLIZA DE
GARANTIA UNICA
(A MULTA SE APLICARA POR | AMPARA LA MORA O
‘ MULTAS  CUYO CADA DIA DE RETARDO HASTA | INCUMPLIMIENTO PARCIAL DE
‘ T s POR UN PLAZO DE QUINCE (15) | ALGUNA OBLIGACION DERIVADA
T DIAS CALENDARIO QUE SE | DEL CONTRATO POR CAUSAS
DESCONTARA DEL SALDO QUE | IMPUTABLES AL CONTRATISTA
RIESGO BASE EN UN CERO LE ADEUDE LA ENTIDAD. ESTA
MULTA INCUMPLIMIENTO PARCIAL PUNTO  CINCO | CONTRATISTA -
JURIDICO d SANCION  SE  IMPONDRA
(0.5%) DEL VALOR e ity
gﬁﬁﬁ?’.‘, = ADMINISTRATIVO MOTIVADO EN
s EL QUE SE EXPRESARA LAS
CAUSAS QUE DIERONLUGAR A
ELLA
EL VEINTE POR CIENTO (20%) | AMPARA EL INCUMPLIMIENTO
PARCIAL O DEFINITIVO DEL
VEINTE POR DEL VALOR =~ TOTAL DEL | ~5\TRATO POR PARTE DEL
CLAUSULA INCUMPLIMIENTO TOTAL CONTRATO CUANDO SE TRATE
RIESGO CIENTO (20%) DEL CONTRATISTA, SE BUSCA EL
PENAL DECLARATORIA DE CONTRATISTA | DE INCUMPLIMIENTO TOTAL DEL
JURIDICO VALOR TOTAL DEL PAGO PARCIAL Y DEFINITIVO DE
PECUNIARIA CADUCIDAD CONTRATO Y PROPORCIONAL
CONTRATO LOS PERIUICIOS QUE SE
AL INCUMPLIMIENTO PARCIAL | £oo  FERIICIOS ¢
DEL CONTRATO




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS (

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD POLICiAﬁNAéIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Senores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia , Numero Diligenciar 2l numero del
proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad, asociacion o persona juridica
proponente. 0 nombre del representante legal del consorcio o union temporal proponente). domiciliado en
Domicilio de ia persona firmante , identificado con Documento de identificacion de |la persona firmante v lugar
de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la opcion correspondiente, si se trata
de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién
temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencion a su registro en la camara
de comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n)
su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de Minima
Cuantia, para la celebracién de un contrato estatal para. Transcribir el obieto del oroceso del lote a participar

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendra acceso por causa o con
ocasion de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal
por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacion.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional o por
terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a
los previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada directamente por la policia nacional
y/o sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningin motivo la informacién que personalmente conozca o
llegare a conocer en desarrollo y ejecucién de las actividades que le competan por causa o con ocasion
del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.




6. Suscribir, con antelacién a la revelacion de la informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados
y/o familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o
juridicas que haya involucrado, involucre o llegare a involucrar en la ejecucion de las actividades que
le correspondan para el cumplimiento del objeto del contrato.

7. El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera entregada
al proponente cuando lo solicite.

8. Utilizar unica y exclusivamente la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacion con el contrato.

9. No utilizar la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion del
contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo,
prohibiéndose la divulgacion inclusive para fines académicos.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la confidencialidad
de toda la informacion que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

11. No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningtin medio conocido o por conocer la

informacion confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia
Nacional.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que
realiza la proteccién de la informacion confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar 2| nombra completo del proponante
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponent
Nombre Representante Legal: Diligenciar 2l necmbre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccion del proveador

Teléfono: Diligenciar telefon contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo slectronico de notificaciones

)
=
M (D

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribirdn el presente documento todas los que conforman el consorcio 0 unién temporal a
través del integrante, representante legal o apoderado.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccicnar la fecha.

Sefores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de Eleqir la
modalidad de contratacion. Numero Diligenciar el numero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del
proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad. asociacion. persona juridica. consorcio.
union temporal . domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con Documentos de identificacion v
lugar de expedicion, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del consorcio, de la union temporal,
o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa
dicha sociedad, consorcio, union temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucion y haciendo mencion
a su registro en la camara de comercio del domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominara el
PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en
cuenta las siguientes consideraciones:

La Policia Nacional, mediante la Resolucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado con la
“Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional”, en lo siguiente:

“La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcion de mantenimiento de seguridad y convivencia
ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccion de la seguridad y salud en el trabajo de todos los
funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en mision, mediante la identificacion
de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos laborales en todos los niveles de la Institucion; para ello
destinara el capital humano, financiero y tecnoldgico, que permita el cumplimiento de los requerimientos
legales y las acciones de mejora continua”.

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad economica. clase de riesgo y tamario de la
empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a |a actividad economica y clase de riesgo para la cual
fui contratado. asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y recomendaciones establecidas por el Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo en el marco del objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en
donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segun corresponda.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la persona
natural o juridica debera:

e Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya
considerado en el contrato y acorde a la exposicidn del contratista o subcontratista a los riesgos encontrados
en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad.

e Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocién y prevencion de
riesgos laborales.

e« Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccion personal, durante la ejecucion
contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.




» Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte de
la Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara las actividades.

» Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo o el diagnéstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte
durante la ejecucion de la actividad contratada.

» Practicarse o practicar a sus trabajadores (segun sea el caso), los examenes médico ocupacionales y
complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto del contrato.

* Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables a la
ejecucion de la tarea contratada.

» Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral, segun los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando los pagos a la
ARL de acuerdo a la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

* Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la

Resolucién 0312 del 2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de
Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos trabajadores,
clasificadas con riesgo I, 11 6 11|

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo
I, 1161l

w

Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo |,
II, I, IV 6 V'y de cincuenta (50) 6 menos trabajadores con riesgo IV 6 V.

La verificacion al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.
El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo dal propcnente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del propone;
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representante leqal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccicn del proveedor

Teléfono: Dilig: ar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones

Nnta
e

Nota: Este formulario se actualizara por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacion con el responsable del Sistema de

Gestion de SST de la unidad. cada vez que se requiera, de acuerdo con la actualizacion de la normatividad, politica y objetivos del SG-
SST de la Policia Nacional




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de Elegir la medalidad de contratacion., Namero Diligenciar
2l numero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El (los) suscrito(s) a saber Nombre del representante legal de la sociedad. asociacion, persona juridica,
consorcio. union temporal .: domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con Documentos de
identificacion v lugar de expedicion, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del consorcio,
de la unién temporal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe
identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién, indicando
instrumento de constitucion y haciendo mencién a su registro en la camara de comercio del domicilio de la
persona juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7, adelanta un
proceso de seleccion para la celebracion de un contrato estatal.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accién del estado colombiano, y de la POLICIA NACIONAL
- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7 para fortalecer la transparencia en los procesos de
contratacioén, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: que siendo del interés del proponente participar en el proceso de seleccion aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacion propia que resulte
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupcién, que se regira por los siguientes compromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediante suscripcién del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores publicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la
colusion en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Proceso de Contratacién nos soliciten los
organismos de control de la Republica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.




El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningun funcionario publico en

relacion con su propuesta, con el proceso de contratacién, ni con la ejecucion del contrato que pueda celebrarse
como resultado de su propuesta,

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafia o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

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 Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de seleccion y la relacién
contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No. 7, ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacion 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.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No. 7 durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquellos que
tengan por objeto la colusién (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafnosa) en los procesos o
los que tengan como efecto la distribucion de adjudicaciones de contratos, distribucion de concursos o fijacion
de términos de las propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o contractuales
derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de activos,
testaferrato, trafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera
contrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la

solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacién de la aceptacion de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el presente
documento) a los (dia del mes en letras y nimeros, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo dei propensnte
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponenie

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del reprasentante legal

2 legal

Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor
Teléfono: Diligenciar fonos de contacte del proveedor
Email: Diligenciar correo slactronico de notificaciones

O o
3 |C

(

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento todas los que conforman el consorcio 0 unién temporal a
través del integrante, representante leqal o apoderado.

Decreto 2753 de 1992. Arts, 44 y 47




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

DECLARACION DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

" Siory A
POLICIA NACIONAL

YO et i iiiiiiiiiiie .., identificado  con  la  cedula de ciudadania
No................de.................., certifico que:

Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las entidades estatales (publicas),
mixtas y privadas de conformidad con lo establecido en la Constitucion Nacional, asi como en el articulo 8 de
la Ley 80 de 1993, adicionado por el articulo 18 de la ley 1150 de 2007, los articulos1,2 y 4 de la ley 1474 de
2011 y demas normas concordantes; de las sanciones por trasgresion a las mismas establecidas en los
articulos 26 numeral 7 de la ley 80 de 1993,asi como los efectos legales consagrados en el articulo 44 numeral
1 de la norma precitada, y declaro bajo la gravedad de juramento que se entiende prestado con la firma del
presente documento, que los representantes legales, miembros de junta directiva, accionistas, socios
fundadores, contador publico y revisoria fiscal no se encuentran incursos en ninguna de ellas.

Dadaenlaciudadde.....................alos ...... diasdel mesde ............de 2023.

Cordialmente,

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razoén social del oferente: Diligenciar 2l nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar |a identificacion del propcnente

Nombre Representante Legal: Diligenciar €l nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar i documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

TR

SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS POLICIA NACIONAL
Ciudad, seleccionar la fecha.
Serores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.
El susete ... .o o .identificado con cédula de ciudadania No..
actuando como representante Iegal de Ia sociedad . s cee..... CON
NIT. ....... me comprometo a sostener Ios pI'ECIOS ofertados dentro deI proceso de

selecmon de M|n|ma Cuantla cuyo objeto es la Transcribir 2| objeto del oroceso, durante la vigencia, adiciones
y en caso de que se llegara a sustituir los recursos.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razoén social del oferente: Diligenciar 2l nombre complete del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacion del proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante leqal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direcciéon: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teiéfonos de contacto del oroveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL

POLICIA NACIONAL

Yo, me comprometo a contribuir con la proteccion del medio ambiente a través de la
prevencién de la contaminacion, el cumplimiento de la legislacion y las diferentes regulaciones ambientales y
el control de los impactos ambientales adversos, asi como al mejoramiento continuo del desempefio ambiental,
de tal forma que el bien que suministrare cumplen los parametros exigidos por el Sistema de Gestién Ambiental.

Declara mediante esta certificacién que conozco la Legislacién Colombiana sobre proteccion a la salud humana,
los recursos naturales y el medio ambiente y me obligo a cumpliria, en especial los principios constitucionales,
la Ley 1252 del 27/11/2008, Decreto 4741 del 30/12/2005, Resolucion 372 del 26/02/2009, Resolucién 1446
del 02/09/2005, Resolucion 1488 del 02/09/2005, y otras que establezca el Ministerio del Medio Ambiente y las
del Ministerio de Salud y demas normas concordantes y complementarias normatividad.

La aplicacién de buenas practicas ambientales y las normas ambientales.

Que los articulos 79 y 80 de la Constitucion Politica consagran el derecho colectivo a gozar de un ambiente
sano y el deber del estado de proteger la diversidad e integridad del ambiente, planificar el manejo y
aprovechamiento de los recursos naturales a fin de garantizar su desarrollo sostenible, su conservacion,
restauracion o sustituciéon y prevenir los factores de deterioro ambiental.

Que de acuerdo con lo establecido en el articulo 38 del Decreto Ley 2811 de 1974, por razén del volumen o de
la cantidad de los residuos o desechos, se podra imponer a quien los produce la obligacion de recolectores,
tratarlos o disponer de ellos, sefialando los medios para cada caso.

Qué asi mismo, conforme lo dispone el numeral 14 del articulo 5 de la Ley 99 de 1993, el Ministerio de Ambiente,
Vivienda y Desarrollo Territorial tiene entre sus funciones definir y regular los instrumentos administrativos y
mecanismos necesarios para la prevencion y el control de los factores de deterioro ambiental y determinarlos
criterios de evaluacién, seguimiento y manejo ambiental de las actividades econdmicas.

Resolucion 00090 de 15 de enero de 2018, Por la cual se actualiza el Manual de contratacién de la Policia
Nacional, adoptado mediante resolucion 03049 de 2014.

Por lo anterior cumpliré con toda la normatividad descrita anteriormente y seré el Unico responsable por el
cumplimiento de las normas ambientales, de recursos naturales y salud humana.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar &l nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar 2l documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénice de notificaciones




CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

»
-
< amrae?

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha

Sefores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERT
Ciudad

Yo , Representante de la entidad

certifico que la firma que represento, cuenta con la infraestructura y recursos necesarios para llevar a cabo los
tratamientos, procedimientos y terapias que requieran los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional y asi cumplir con el objeto del presente proceso contractual de acuerdo:

cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar 2l nombre completo dei proponents
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del oroponenie

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante iegal
Direccién: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo glectronico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

El suscrito Representante Legal de la
certifica que la prestacion de los servicios de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se llevara
a cabo cumpliendo la normatividad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. Resolucion 1441 de 2013: por la cual se establecen las condiciones que deben cumplir los

Prestadores de Servicios de Salud para habilitar sus servicios e implementar el componente de
auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencién y se dictan otras disposiciones.

4. La Resolucion 2003 del 28 de mayo de 2014, “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones
de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de servicios de salud”.

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. OJ) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones




FORMULARIO 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Ciudad, seleccionar la fecha.
Sefores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Ref: Presentacion de propuesta para el Proceso de Contratacion de Minima cuantia Numero Diligenciar =l
umero del proceso cuyo objeto es: Transcribir gl objeto del proceso

Yo (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
representacion ya sea de una Unién Temporal o de un Consorcio, debera firmarla la persona a la cual se le
otorgd 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 actua), propuesta seria y formal para participar en el proceso de Minima cuantia Diligenciar 2l
numero del proceso, convocado para el Transcribir 2l objeto del proceso, conforme a la informacion
suministrada en los términos establecidos en la invitacion que rige el proceso, en las Leyes de la Republica de
Colombia y en particular de la Ley 80 de 1993, sus Decretos reglamentarios, los Codigos Civil y de Comercio,
y las demas normas que conforman el régimen legal del presente proceso de contratacion, o que llegaren a
regular algtin aspecto concerniente a él.

Los items se encuentran detalladamente enunciados en la invitacién y en el anexo N° 1y para todos los efectos

legales, 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 la invitacién y de sus Anexos y
Formatos.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga 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 incursos en ninguna de las causales de inhabilidad y/o incompatibilidad
determinadas por la Constitucion Politica y la Ley aplicable.

4. Que el proponente, en este caso es la XXXXXXKXXKXHXKAXAXKKXKKXK, con NIT. XAXAXAXXX estd, y que
el nombre de su representante legal, direccion, teléfono y fax son los siguientes: (Informacién de cada uno de los
integrantes que componen al proponente, si son varias personas; Si se tratara de una proponente persona

juridica, se puede adaptar la declaracion, para suministrar la informacion alli requerida respecto de la sociedad
proponente y su representante legal (inicamente)

5. Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones
establecidos en la invitacién y en la Ley, y cualquier omision, contradiccion o declaraciéon 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.




6. Que nos comprometemos a proveer a la POLICIA NACIONAL — UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
META, en caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacion, el servicio ofrecido en la presente
propuesta, que corresponden a aquellos solicitados por la invitacion para la Contratacion de minima cuantia, con
las especificaciones y en los términos, condiciones y plazos establecidos en la invitacion, y en las condiciones
allegada a esa entidad a través de la presente carta de presentacion.

7. Declaramos bajo nuestra responsabilidad, que la Transcribir el objetc del proceso, En el caso de resultar
adjudicataria nuestra propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de la invitacion, sus Anexos y
sus Formatos.

8. 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.

9. En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualquier omision en la que hayamos podido incurrir en la
investigacion de la informacién que pueda influir para la determinacion 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 situacién que surja y no haya
sido contemplada por nosotros en razén de nuestra falta de diligencia en la obtencién de la informacion.

10. Reconocemos que ni la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, ni el personal interno o externo al
mismo que haya intervenido en la contratacién que se promueve por medio del presente proceso de seleccion y
contratacién, 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 informacion analizadas y conocidas por
el proponente, en los materiales proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el transcurso de
cualquier audiencia 6 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 declaracion en cuanto al
pasado o al futuro.

11. Reconocemos que ni la invitacién a presentar ofertar del proceso de contrataciéon, ni la informacion
contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo o 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 jurisdiccion del presente proceso de seleccion y contratacion y del contrato
que se suscriba.

12. 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 LA POLICIA NACIONAL —
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META se encuentra facultado para revelar dicha informacion sin reserva
alguna, a partir de la fecha de apertura de las propuestas, a sus agentes o asesores, a los demas proponentes
6 participantes en el proceso de seleccion 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 informacién, 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).

13. 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 seleccién y 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 contratacion, 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 adjudicacién, y de la suscripcion del contrato respectivo,
conforme a las condiciones de responsabilidad previstas en la Ley.

14. Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la 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 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.

15. Que me obligo a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL — UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD META cualquier informacién necesaria para la correcta evaluacion de esta propuesta, dentro de los
términos que al efecto determine esa entidad.

16. Que la presente propuesta consta de (Numero de folios de la propuesta) folios distribuidos
en... (Numero de félderes en los que es presentada la propuesta) folderes.

17. Que recibiremos notificaciones en la secretaria de su Despacho, o en la(s) siguiente(s) direccion(es):
(Direccion para notificaciones): Teléfono (os): Fax, E-mail.

18. Que la presente propuesta consta de la totalidad de los folios anexados en el portal Unico de
contratacion SECOP.

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

20. Que la vigencia de la presente oferta es de sesenta (60) dias, contados a partir de la presentacién de
la misma.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar &l nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar |a identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representants legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representants legal
Direccion: Diligenciar |a direccion del oroveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento todas los que conforman el consorcio 0 unién temporal a
través del integrante, representante legal o apoderado.




FORMATO AUTORIZACION CONSULTA INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES
CONTRA NINOS NINAS Y ADOLESCENTES

POLICIA NACIONAL

El(la) suscrito(a) identificado con C.C./ C.E./ P.P No.
expedida en , autorizo libre, expresa e inequivocamente, y
exclusivamente para los fines y en los términos sefialados en la Ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto
753 de 2019, a la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, a consultar mis datos personales en el registro
de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra personas menores edad que administra el Ministerio de
Defensa-Policia Nacional de Colombia, de manera previa a mi eventual vinculacion laboral, contractual o legal
y reglamentaria y, de llegarse a formalizar, cada cuatro (4) meses a partir del inicio de la misma y mientras se
encuentre vigente.

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccion y tratamiento de mis datos se realizara de conformidad con
la normatividad vigente sobre proteccion de datos personales, en especial la Ley 1581 de 2012, el Decreto
1074 de 2015 y la Politica de Tratamiento de Datos Personales publicada en www.icbf.gov.co, manifestando
que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento.

Se suscribe en la ciudad de , el dia (_)de de20__ .

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar 2l nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante leqal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representants leqal
Direccion: Diligenciar la diraccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar telefoncs de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénice de notificaciones




CERTIFICADO DE NO ESTAR REPORTADO EN LA PAGINA DE REGISTRO DE
DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS

POLICIA NACIONAL

El(la) suscrito(a) identificado con C.C./ C.E./ P.P No.

expedida en , manifiesto que no me encuentro incurso de
dentro de las causales de inhabilidad e incompatibilidad legal establecidas en el articulo No. 6 de la ley 2079
del 2021 y tampoco me hallo en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales establecidas para contratar
con el Estado (La Unidad Prestadora de Salud Meta). En especial, que no aparezco reportado en la pagina de
Registro de Deudores Alimentarios Morosos (REDAM) reglamentado por la Ley 2097 de 2021, Por medio de la
cual se crea el registro de deudores alimentarios morosos (redam) y se dictan otras disposiciones”.

Se suscribe en la ciudad de , el dia () de de 20 .

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nomzre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar |a identificacion <el proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del represantanie legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documentc de identificacion del regrasentante legal
Direccioén: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del orovesdor

Email: Diligenciar correo slectronico de notificaciones




FORMULARIO ORIGEN LICITO DE LOS RECURSOS

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Proceso de Seleccion Abreviada con subasta Inversa, Nimero Diligenciar el numero del proceso |
cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de |a sociedad. asociacion ¢ persona juridica
proponente. o nombre del representante legal del consorcio o unidon temporal proponente). domiciliado en
Domicilic de la persona firmante , identificado con Documento de identificacion de la perscna firmante v lugar
de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la opcion correspondients, si se trata
de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién
temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la camara
de comercio del domicilio de la persona juridica), CERTIFICA que los activos y recursos que conforman el
patrimonio de dicha empresa, asi como cada uno de los socios y recursos que se destinaran para el desarrollo
del proceso de contratacion con la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.
7, provienen de actividades licitas.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar |a identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del oroveedor

Teléfono: Diligenciar telefonos de contacic del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

2  Srr ra?
SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL POLICIA NACIONAL

Yo, me comprometo a contribuir con la proteccién del medio ambiente a través de la
prevencion de la contaminacién, el cumplimiento de la legislacién y las diferentes regulaciones ambientales y
el control de los impactos ambientales adversos, asi como al mejoramiento continuo del desempefio ambiental,
de tal forma que el bien que suministrare cumplen los parametros exigidos por el Sistema de Gestion Ambiental.

Declara mediante esta certificacién que conozco la Legislacién Colombiana sobre proteccion a la salud humana,
los recursos naturales y el medio ambiente y me obligo a cumplirla, en especial los principios constitucionales,
la Ley 1252 del 27/11/2008, Decreto 4741 del 30/12/2005, Resolucion 372 del 26/02/2009, Resolucion 1446
del 02/09/2005, Resolucion 1488 del 02/09/2005, y otras que establezca el Ministerio del Medio Ambiente y las
del Ministerio de Salud y demas normas concordantes y complementarias normatividad.

La aplicacién de buenas practicas ambientales y las normas ambientales.

Que los articulos 79 y 80 de la Constitucion Politica consagran el derecho colectivo a gozar de un ambiente
sano y el deber del estado de proteger la diversidad e integridad del ambiente, planificar el manejo y
aprovechamiento de los recursos naturales a fin de garantizar su desarrollo sostenible, su conservacion,
restauracion o sustitucion y prevenir los factores de deterioro ambiental.

Que de acuerdo con lo establecido en el articulo 38 del Decreto Ley 2811 de 1974, por razén del volumen o de
la cantidad de los residuos o desechos, se podra imponer a quien los produce la obligacién de recolectores,
tratarlos o disponer de ellos, sefialando los medios para cada caso.

Qué asi mismo, conforme lo dispone el numeral 14 del articulo 5 de la Ley 99 de 1993, el Ministerio de Ambiente,
Vivienda y Desarrollo Territorial tiene entre sus funciones definir y regular los instrumentos administrativos y
mecanismos necesarios para la prevencion y el control de los factores de deterioro ambiental y determinarlos
criterios de evaluacion, seguimiento y manejo ambiental de las actividades economicas.

Resolucion 00090 de 15 de enero de 2018, Por la cual se actualiza el Manual de contratacién de la Policia
Nacional, adoptado mediante resolucién 03049 de 2014.

Por lo anterior cumpliré con toda la normatividad descrita anteriormente y seré el Uinico responsable por el
cumplimiento de las normas ambientales, de recursos naturales y salud humana.

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre complete del prooonente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacion del proponents
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccioén: Diligenciar |a direccion del oroveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

es

Email: Diligenciar corrso electronico de notificacion

.




FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

Este anexo debe ser diligenciado para todo el personal que conforma el Recurso Humano ofertado.
Para cada operario se debera diligenciar un formato.

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7, se reserva el derecho de verificar la
informacién plasmada en este formato

2.3.1.1.1.1 FORMATO DE IDONEIDAD DEL
RECURSO HUMANO OFRECIDO

2.3.1.1.1.2 Ciudad y Fecha

Nombres y Apellidos

2.3.1.1.1.3 Cédula de Ciudadania

2.3.1.1.1.4 Fecha de Nacimiento

2.3.1.1.1.5 ESTUDIOS REALIZADOS

Tiempo de Experiencia Especifico

Tiempo de Servicio en la Institucion Oferente:

Firma del Profesional Firma del Representante Legal




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

St ¥

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

W

10.

11.

12.

13.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder en los plazos que la POLICIA establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracion o de informacion que
le formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito indispensable para la
realizacion de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, dentro de
los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere
lugar tales como publicacién en el Diario Unico de Contratacién Publica e impuesto de timbre, si lo requiere.

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o que por
cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de
su divulgacion y/o utilizacion indebida que por si o por un tercero se cause a la administracion o a terceros.

No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algin
acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, de la
Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso
de ejecucioén del contrato.

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicién para el desarrollo del objeto
contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso que se hayan suministrado.

Designara de forma permanente un coordinador, que en concordancia con el supervisor del contrato del CONTRATANTE,
solucione los inconvenientes que se presente durante el periodo contratado. El contratista debera informar al supervisor
del contrato y al Jefe de Sanidad mensualmente el Estado de Ejecucion del contrato.

Informar al supervisor del contrato cuando se haya ejecutado en un cincuenta 50% y en un setenta 70% el valor del
contrato. Una vez recibida esta informacion, el jefe de Sanidad informara a la oficina de contrato con el fin de iniciar el
nuevo proceso de contratacion.

Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan presentar en
desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato

De manera fisica o por medio del correo electrénico del supervisor del contrato se Debe reportar al supervisor los
indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud.

Atender oportuna y eficazmente las solicitudes escritas que el ordenador del gasto o el supervisor

Enviar el primer dia habil de cada semana a la USP la informacién de notificacién epidemiolégica semanal (solo se notifica
los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional). o hacer llegar al supervisor del contrato en el
térmico establecido.

Responder laboralmente por la vinculacién del personal que contrate o que utilice para la ejecucion del presente contrato.
Prestar los servicios durante el plazo de ejecuciéon del contrato, en las instalaciones del contratista, de acuerdo a los
términos de referencia y a la oferta presentada, que no contravenga dichos términos.

Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato, dentro de los
horarios de atencion estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, si discriminacion frente a otro tipo
de pacientes que atienda.

Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y técnico idéneo para cada uno de
los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las disposiciones
legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el futuro, asi como los deberes que
impone la sana practica profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costumbres.

El costo de las atenciones por eventos adversos generados durante la atencion entendido como “el dafio o complicacion
no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad
misma del paciente”, correran por cuenta del prestador

Mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades administrativas o
sanitarias

Informar Una vez agotado el contrato, el Contratista se compromete con el contratante a no continuar prestando los
servicios objeto del contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado, de acuerdo con la
normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no
seran pagados por el contratante

En caso de presentarse glosas transitorias, estas deberan ser resueltas dentro de los treinta (30) dias calendarios
siguientes, contados a partir de la fecha de notificacion por el auditor médico. Si el contratista no cumple con la obligacién
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de aclarar las glosas notificadas, se entendera que acepta la reclamacién y en consecuencia se convierte en glosa
definitiva.

Cumplir con el sistema obligatorio de Garantia de Calidad, las normas de habilitacion y las condiciones sanitarias que fijen
las autoridades competentes.

Atender al Usuario de acuerdo con la autorizacion generada por referencia y Contrareferencia de la orden generada por
el profesional tratante.

Realizar la Contrareferencia de los servicios prestados para ser presentado a su médico tratante y dar continuidad al
tratamiento, las cuales deben ser diligenciadas en letra legible y de igual manera para el proceso también es necesario
contar con el diagndstico del medio general que visita

La radicacion de la facturacién (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se debe hacer dentro de los
cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion, la cual como minimo debe cumplir con:

o Relacion general de pacientes atendidos, detallando la pre-factura por cada uno de ellos discriminada y firmada
por el usuario o acudiente.

o) Requisitos establecidos por la DIAN.

o  Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 441 de 2022, Anexo 5 de la Resolucion 4331
MINPROTECCION de 2012 y deméas normas que las aclaren o modifiquen.

o La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totalmente pléstico, foliada
en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

o Presentar original de la autorizacién del servicio.

Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado en la Resolucion
1531 MINSALUD de 2014 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen. El sistema que genere el RIPS
debera adicionar en una Ultima columna para las prestaciones “Consulta Médica Especializada

o Consulta.

o Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada mes, el tramite y
el pago de la factura se realizara hasta el mes siguiente.

o La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningin caso debera superar los treinta dias (30)
posteriores a la prestacion de los servicios.

Presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en archivo plano el cual debe venir en medio magnético
e impreso que contenga la siguiente informacion: Numero de contrato, Numero de consecutivo, Nombre y apellido,
Numero de identificacion, edad del usuario, fecha del servicio, diagnostico, procedimiento, cédigo CUPS, fecha, nimero
y valor de la factura.

Efectuar los reportes de la ejecucion del contrato al supervisor del contrato, Central de Cuentas Regional de
Aseguramiento en Salud n°7 y a la oficina de referencia y Contrarreferencia, Informando: Nimero de contrato, objeto,
servicios prestados, valor del contrato ejecutado, saldo por ejecutar y observaciones dentro de los cinco (5) primeros dias
habiles de cada mes. Los soportes deben ser remitidos en medio magnéticos con su respectivo soporte impreso y en
programa compatible con Microsoft Excel.

Aceptar y facilitar las visitas de los Auditores médicos de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, en lo referente a
Revision de historias clinicas, seguimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios, verificacion de la existencia de
procesos que garanticen la calidad del servicio prestado a nuestros usuarios.

Aceptar, apoyar y facilitar las visitas del supervisor del contrato, réegimen interno, personal de enfermeria a efecto de
cumplir actividades legalmente establecidas.

Tener un archivo en el que reposen la historia laboral y los contratos laborales del Recurso humano ofrecido en esta
contratacién, permitiendo el acceso a consulta por parte del supervisor del contrato.

Cumplir con la totalidad de los Servicios solicitados en los tiempos ofertados en la presente contratacion.

Toda fotocopia que se requiera para la legalizaciéon del pago debera ser asumida por la entidad contratada.

El contratista se compromete a prestar el servicio contratado de forma permanente, sin interrupcion y asumira la
responsabilidad para garantizarlo.

El Proponente deberd garantizar la accesibilidad y oportunidad en la asignacion de citas y atencion a los usuarios de la
Policia.

El contratista debera Suministrar informacién estadistica de conformidad con lo establecido en la Resolucion 1531
MINSALUD de 2014 (R.I.P.S) o las deméas normas que la adicionen o modifiquen, en los formatos de la Direccion de
Sanidad ya que estos seran validados al momento de presentar la cuenta de cobro de los servicios prestados.

Se obliga a sostener las tarifas y precios ofrecidos durante el plazo de ejecucion del Contrato y sus prorrogas

El contratista debera conocer y aplicar el modelo de atencién en salud establecido por la Policia Nacional instructivo 009
de marzo de 2014. El cual sera entregado por el contratante una vez firmado el contrato y el acta de compromiso sobre
aplicar el modelo de atencion.

Las demas contenidos en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable por sus
acciones u omisiones en la actuacion contractual.

No se permite la subcontratacion de servicios médicos o de salud, lo cual permitira la terminacion unilateral por cuenta
del contratante.
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INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META DE
LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

a. Notificar al Coordinador del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan presentar en

desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato.

b. ElI CONTRATISTA se obliga a generar un reporte MENSUAL de la ejecucion del contrato cuando éste supere el

CINCUENTA (50) POR CIENTO. Lo anterior a efectos de llevar un mayor control y asi no generar interrupciones en
la prestacion de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.

c. Cuando se haya consumido el 70% del presupuesto asignado en el contrato, el Contratista debera informar

mediante oficio a la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META y al Coordinador del contrato. Lo anterior con
el fin de no exceder el valor contratado y de esta manera evitar que se presenten facturas que no cuenten con

el debido respaldo contractual; si llegase a suceder, el Contratante no se hace responsable de la cancelacién
de las mismas (excepto las atenciones que sean de urgencias).

d. Reportarla ejecucién del contrato al Coordinador del Contrato; en el formato mensual a los correos de los supervisores,

de acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO MENSUAL
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META

FECHA l
ENTIDAD: |
CONTRATO Nro- FECHA INICIO: FECHA TERMINA.
VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1-
ADICION Nro. 2
TOTAL:
VALOR Nro. Nro.
DIAS SEMANA FECHA EJECUTADO USUARIOS PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL
MES 1
MES 2
MES 3
MES 4

Prestar en forma continua y permanente de acuerdo a la autorizaciéon emitida por referencia y contrarreferencia, los
servicios a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eficacia, universalidad y
solidaridad que asi lo ameriten.

Los soportes de las facturas se presentaran legajadas en carpeta 4 aletas en cartulina blanca tipo propalcote maximo 250
folios por carpeta, legajado a tamafio oficio, sin documentos en formato fax, dando cumplimiento a la Ley de Archivo
Documental del Archivo general de la Nacion, anexando copia del contrato., dando cumplimiento a lo establecido en la
Ley 594 de 2000 “...POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTA LA LEY GENERAL DE ARCHIVOS Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES...".

Prestar los servicios de acuerdo al plan de beneficios es el establecido en el Acuerdo 002 del 27 de abril de 2001 del
Consejo Superior de las Fuerzas Militares y Policia Nacional o que se den por autorizados por el Comité Técnico cientifico
de lo cual debera anexarse la certificacion de dicha autorizaciéon mediante oficio emitido por la Jefatura del Establecimiento
de Sanidad Policial.

No usar el nombre de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD META, para justificar ante sus proveedores o terceros el
cumplimiento de sus obligaciones u otros asuntos internos.

El contratista se compromete a dar cumplimiento a lo establecido en el Decreto 441 de 2022 del Ministerio de Salud y de
la Proteccion Social por medio del cual se sustituye el capitulo 4 del titulo 3 de la parte 5 del libro 2 del decreto 780 de
2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de
salud y los proveedores de tecnologias en salud

Es obligacion por parte del CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacién SECOP |I. (en el proceso de referencia)
la factura y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite, la cual se relaciona mas
adelante. De no publicar |a factura, no se podra dar tramite a la misma para ser obligada; de acuerdo a lo establecido en

la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA PROVEEDORES EN EL SECOP I, en el punto V. Envio de

Facturas.




49. El contratista se obliga a sostener las tarifas ofrecidas para la prestacion de servicios, procedimientos especiales y la
practica de procedimientos diagnédsticos ofrecidos durante el tiempo que dure el contrato que se llegase a celebrar.
Motivo el cual el oferente debera presentar el anexo SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS, establecido por la Regional de
Aseguramiento en Salud No.7.

50. Cumplimiento de normatividad: El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de datos y demas
aspectos relacionados con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria
1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 107 4 del 2015 y las
normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables de la privacidad,
seguridad y confidencialidad y la Resolucién No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de la
Informacién para la Policia Nacional.

51. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y
penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar 2l nombre completo del proconente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del oroponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar £l nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar 'a direccion el proveedor

Teléfono: Diligenciar telefoncs de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo slectronico de notificaciones




FORMULARIO No. 2

FORMATO DE INFORMACION DE TERCEROS

DILIGENCIAR EN LETRA IMPRETA, MAQUINA O COMPUTADOR

1. TIPO DE BENEFICIARIO
1.1. Consorcio o Unién Temporal E 1.11. Persona Natural Extranjera E
1.2. Departamento : 1.12. Persona Natural Nacional :
1.3. Empresa Publica no Financiera : 1.13. Persona Juridica Nacional Sector Privado :
1.4. Empresa Publica Financiera : 1.14. Persona Juridica Publica Administracion Central Nacional :
1.5. Establecimiento Publico Nacional : 1.15. Persona Juridica Extranjera Sector Privado :
1.6. Gobierno Extranjero : 1.16. Regional sin Nit Especial :
1.7. Municipio : 1.17. Resguardo :
1.8. Otra Publica Departamental : 1.18. Sociedad de Economia Mixta E
1.9. Otra Publica Municipal E 1.19. Universidad Publica :
1.10 Otro beneficiario : 1.20. Empresa Industrial y Comercial del Estado :

2. TIPO DE DOCUMENTO
2.1. Cedula de Ciudadania : 2.4. Otro Tipo de Documentacion :
2.2. Cedula de Extranjeria : 2.5. Pasaporte I:
2.3. Numero de Identificacion Tributaria : 2.6. Tarjeta de Identidad :

NUMERO DEL DOCUMENTO

ANEXAR FOTOCOPIA DE CEDULA O NIT

3.1 Autoretenedor no Gran Contribuyente
3.2. Entidad Estatal o sin animo de lucro 3.6.
3.3. Gran contribuyente Autoretenedor 3.7.

3.4. Gran contribuyente no Autoretenedor

1l

. NOMBRE O RAZON SOCIAL

3. TIPO DE RETENCION

3.5. General no es Gran Contribuyente ni Auto retenedor

Régimen Comun

Regimen Simplificado

PAIS

. CIUDAD

. TELEFONO Y FAX

® N o a p

. DIRECCION

9. E - MAIL

INFORMACION DE LA CUENTA

1. ENTIDAD FINANCIERA DONDE TIENE LA CUENTA

2. NUMERO DE LA CUENTA I I I

| [ I I I N O

3. CLASE DE CUENTA

CORRIENTE

AHORROS

ANEXAR CERTIFICACION

SE DA FE DE LA INFORMACION REGISTRADA ANTERIORMENTE

FECHA

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL




