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En desarrollo de lo previsto en los numerales 7 y 12 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993; el articulo 8
de la Ley 1150 y el Decreto No 1082 del 26 de mayo de 2015 la Direccién de Sanidad Armada
Nacional presenta a consideracién los siguientes estudios y documentos previos en los cuales se
analiza la conveniencia y la oportunidad de realizar la contratacién respectiva, asi:

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD:

La Constitucion Politica de Colombia reconoce la atencién en salud como un servicio publico a
cargo del Estado y establece el deber de garantizar el acceso a los servicios de promocion,
proteccidén y recuperacion de la salud. En concordancia con este mandato, el Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional se encuentra organizado, entre otras disposiciones,
por la Ley 352 de 1997 y el Decreto Ley 1795 de 2000, normas que asignan a las Direcciones de
Sanidad de las Fuerzas Militares responsabilidades relacionadas con la prestacion de servicios de
salud a los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares.

En desarrollo de estas competencias y de su misidn institucional, la Direccién de Sanidad Armada
Nacional debe garantizar a sus usuarios el acceso oportuno, continuo, integral y con calidad a los
servicios de salud requeridos, directamente a través de sus Establecimientos de Sanidad Militar o
mediante la contratacidon de prestadores de servicios de salud legalmente habilitados, cuando la
capacidad instalada propia no permita satisfacer total o parcialmente la demanda identificada.

Dentro de la poblacién atendida se presentan pacientes que, después de una valoracion médica
y de acuerdo con criterios clinicos, se encuentran estables y no requieren continuar ocupando una
cama hospitalaria convencional, pero si necesitan mantener en su domicilio tratamientos,
actividades, procedimientos, administracion de medicamentos, seguimiento clinico y demds
intervenciones ordenadas por el profesional tratante.

En estos casos, la terminacion del tratamiento no puede entenderse como una simple atencidn
ambulatoria, debido a que el paciente requiere continuidad asistencial mediante un esquema
organizado de alta temprana y hospitalizacién domiciliaria, ejecutado por personal de salud
competente y con disponibilidad de los recursos técnicos, medicamentos, insumos, procedimientos
y mecanismos de seguimiento necesarios segin la condicién clinica y el plan de manejo
establecido.

La Direccién de Sanidad Armada Nacional requiere, por tanto, disponer en la ciudad de Bogotd
de unared externa con capacidad para prestar estos servicios cuando sean prescritos alos usuarios
del Subsistema y se determine clinicamente que el manejo domiciliario constituye una alternativa
adecuada frente a la continuacién de la estancia intrahospitalaria.

La contratacién responde particularmente a la necesidad de:

e Garantizar la continuidad del tratamiento de pacientes clinicamente estables que pueden
culminar su manejo farmacoldgico y asistencial en el domicilio.

e Disponer oportunamente del talento humano requerido de acuerdo con el plan terapéutico
de cada paciente.

e Garantizar la realizaciéon de las actividades y procedimientos derivados de la orden médica
y del plan de atencién domiciliaria.

e Reducir, cuando las condiciones clinicas lo permitan, la permanencia hospitalaria que no
resulte necesaria para el manejo del paciente.
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e Disminuir la exposicion a riesgos asociados a estancias hospitalarias prolongadas que
puedan ser evitables mediante un manejo domiciliario técnicamente procedente.

e Favorecer la continuidad, integralidad y oportunidad de la atencién.

¢ Disponer de una alternativa asistencial que permita utilizar de manera eficiente los recursos
destinados a la prestacion de servicios de salud, sin afectar la calidad ni la seguridad del
paciente.

En consecuenciaq, se identifica la necesidad de contratar la:

“PRESTACION DE SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA PARA PACIENTES
CLINICAMENTE ESTABLES Y CON PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN CONTINUAR Y TERMINAR
TRATAMIENTO  MEDICO FARMACOLOGICO EN CASA, INCLUYENDO LAS ACTIVIDADES,
PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO REQUERIDOS PARA ESTE FIN, DIRIGIDO A LOS USUARIOS DE LA
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA CIUDAD DE BOGOTA".

La necesidad se proyecta para ser atendida durante la vigencia 2026 y hasta el 31 de diciembre
de 2026, o hasta el agotamiento de los recursos, segiun corresponda a la modalidad de
contrataciéon y pago que finalmente se establezca.

Para atender esta necesidad, la Entidad cuenta con una disponibilidad presupuestal prevista de
hasta CINCUENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS M/CTE ($57.000.000). No obstante, el valor del
presupuesto oficial del proceso deberd encontrarse respaldado por el correspondiente estudio del
sector y estudio de mercado, considerando las cantidades estimadas, unidades de servicio,
comportamiento de la demanda, precios histéricos, tarifas comparables, sondeos de mercado y
demds variables econdmicas que incidan en la prestacion, con el propdsito de establecer que los
valores a contratar se encuentran acordes con las condiciones del mercado.

La contratacién permitird complementar la capacidad institucional de la Direccidon de Sanidad
Armada Nacional y garantizar la prestacion efectiva del servicio a los usuarios que, previa
valoraciéon y orden médica, cumplan los criterios definidos para manejo mediante alta temprana u
hospitalizaciéon domiciliaria.

1.1.POBLACION BENEFICIADA:

La poblacién beneficiaria corresponde a los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares a cargo de la Direccién de Sanidad Armada Nacional, ubicados en la ciudad de
Bogotd, que requieran servicios de alta temprana u hospitalizacion domiciliaria y que, previa
valoracién del equipo tratante, cumplan los criterios clinicos y administrativos establecidos para
continuar su fratamiento en el domicilio.

La utilizacién del servicio dependerd de la demanda efectiva presentada durante la ejecucion
contfractual y de las érdenes médicas emitidas, razdn por la cual las cantidades incluidas en el
estudio econdmico tendrdn cardcter estimado cuando no sea posible determinar previamente el
numero exacto de pacientes, procedimientos, actividades o dias de atencidén requeridos.

La estimacién de la demanda deberd sustentarse, cuando exista informacién disponible, en el
comportamiento histérico de pacientes atendidos, nUmero de casos de hospitalizacién domiciliaria,
dias de atencién, actividades y procedimientos realizados, consumo de recursos y valores
ejecutados en vigencias anteriores.

1.2. AREAS BENEFICIADAS:

El proceso beneficia directamente a los usuarios de la Direccion de Sanidad Armada Nacional que
requieran servicios de alta temprana y hospitalizacién domiciliaria en la ciudad de Bogota.
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Desde el punto de vista institucional, su ejecucién contribuye al cumplimiento de las funciones de
las dependencias responsables de la gestidn asistencial, administrativa y financiera de los servicios
de salud, particularmente en lo relacionado con la coordinacion de la atencién, referencia de
pacientes, seguimiento de la prestacién, autorizacién y control de servicios, supervision contractual
y administracion de los recursos destinados a la atencidén de los usuarios.

La contratacion permitird complementar la capacidad de atencidon disponible y articular el manejo
hospitalario con la atencién domiciliaria, cuando esta Ultima resulte clinicamente procedente,
preservando la continuidad del tratamiento y procurando una utilizacién eficiente de los recursos
del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares.

1.3. JUSTIFICACION

La hospitalizacién domiciliaria constituye una modalidad de prestacion mediante la cual
determinados pacientes que cumplen criterios clinicos de estabilidad pueden continuar en su
domicilio tratamientos que, por su naturaleza, requieren seguimiento por personal de salud,
administracién de medicamentos, realizacidon de procedimientos u otras actividades asistenciales,
sin que resulte indispensable mantener al paciente en una instituciéon hospitalaria durante la
totalidad del tratamiento.

Esta modalidad no sustituye la hospitalizacion convencional cuando esta se encuentre
médicamente indicada. Su utilizacién debe obedecer a la valoracion individual del paciente, su
condicién clinica, el diagndstico, el tratamiento prescrito, las condiciones del domicilio, la
disponibilidad de cuidador cuando aplique y los demds criterios técnicos definidos para garantizar
una atencidén segura.

La permanencia hospitalaria innecesariamente prolongada puede incrementar la exposicién del
paciente a eventos asociados a la hospitalizacion, tales como infecciones relacionadas con la
atencién en salud, pérdida de movilidad, desacondicionamiento fisico y ofras complicaciones,
particularmente en poblacidén adulta mayor o con factores de riesgo. Por esta razdn, cuando el
estado clinico del paciente lo permite, la continuidad del tfratamiento en el domicilio constituye una
alternativa que puede conftribuir a mejorar la experiencia del usuario, mantener la continuidad
asistencial y optimizar la utilizacion de la capacidad hospitalaria.

Desde la perspectiva institucional y econdémica, el servicio permite contar con una alternativa para
atender pacientes que no requieren permanecer en una cama hospitalaria convencional, pero
gue tampoco pueden interrumpir el tratamiento ordenado. Su utilizacién puede generar eficiencias
en la prestacién de los servicios de salud siempre que las condiciones técnicas, econdmicas y
clinicas acrediten que la atencién domiciliaria resulta adecuada.

Por esta razén, cualguier conclusion relacionada con ahorros o eficiencias econdmicas deberd
sustentarse en el estudio del sector y en el andlisis de la demanda institucional, comparando,
cuando exista informacidn disponible, variables tales como:

numero histérico de pacientes atendidos mediante hospitalizacién domiciliaria;
nUmero de dias de atencidon domiciliaria;

nUumero Y tipo de actividades y procedimientos requeridos;

medicamentos, insumos y servicios asociados;

valores unitarios y totales contratados en vigencias anteriores;
comportamiento de la ejecucion presupuestal;

costo de servicios comparables contratados por otras entidades;

tarifas y condiciones ofrecidas por prestadores habilitados del mercado;
variaciones de precios entre vigencias; y

demds factores que incidan directamente en el costo efectivo del servicio.
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La contratacién también se justifica en la necesidad de garantizar que la prestacion sea realizada
por un proveedor con capacidad técnica, administrativa y operativa suficiente para asegurar la
disponibilidad del talento humano requerido y la ejecucién de las actividades y procedimientos
incluidos en el plan de atencidn de cada paciente.

De acuerdo con el articulo 5 de la Ley Estatutaria 1751 de 2015 y las demds normas que regulan el
derecho fundamental a la salud, corresponde garantizar condiciones que permitan el acceso
efectivo a los servicios de salud bajo criterios de oportunidad, continuidad, integralidad y calidad.
Asi mismo, las relaciones entre pagadores y prestadores deberdn sujetarse a la regulacion vigente
aplicable ala contratacién y prestacion de servicios y tecnologias en salud.

El servicio objeto del presente proceso requiere un enfoque multidisciplinario e interdisciplinario que,
dependiendo de la condicién y orden médica de cada paciente, podrd involucrar diferentes
perfiles de talento humano, actividades, procedimientos, medicamentos, insumos y mecanismos
de seguimiento.

En este sentido, la contratacién resulta necesaria para:

Garantizar accesibilidad y oportunidad: contar con capacidad disponible para iniciar el servicio
domiciliario dentro de los tiempos establecidos segun la condicién del paciente.

Garantizar continuidad: evitar interrupciones entre el egreso hospitalario y la continuacién del
fratamiento prescrito en el domicilio.

Garantizar integralidad: suministrar de manera arficulada las actividades, procedimientos, falento
humano y demds componentes incluidos dentro del alcance contractual.

Garantizar calidad y seguridad: contratar un prestador que cuente con |os servicios habilitados y
las condiciones técnicas y cientificas requeridas para la atencién.

Gestionar el riesgo asistencial: reducir la permanencia hospitalariac cuando esta no sea
clinicamente necesaria y asegurar mecanismos de seguimiento y respuesta ante cambios en la
condicién del paciente.

Propender por la eficiencia del gasto: contfratar los servicios bajo condiciones y precios soportados
en el andlisis de mercado, atendiendo la demanda efectiva y evitando el reconocimiento de
prestaciones no realizadas.

En consecuencia, la alternativa de contratacion resulta necesaria para complementar la
capacidad de prestacién de servicios de la Direccidén de Sanidad Naval y garantizar la atencién
integral de los usuarios que cumplan las condiciones para recibir manejo mediante alta temprana
y hospitalizacion domiciliaria en la ciudad de Bogotd.

2. DESCRIPCION DEL OBJETO A CONTRATAR, CON LAS ESPECIFICACIONES Y LA IDENTIFICACION DEL
CONTRATO A CELEBRAR

2.1. OBJETO A CONTRATAR: “PRESTACION DE SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION
DOMICILIARIA PARA PACIENTES CLINICAMENTE ESTABLES Y CON PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN
CONTINUAR Y TERMINAR TRATAMIENTO MEDICO FARMACOLOGICO EN CASA. INCLUYENDO LAS
ACTIVIDADES, PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO REQUERIDOS PARA ESTE FIN. DIRIGIDO A LOS
USUARIOS DE LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA CIUDAD DE BOGOTA"

2.2. ESPECIFICACIONES TECNICAS: El proponente deberd ofertar la totalidad de las
especificaciones técnicas minimas requeridas, senaladas en el Anexo No. 2 del presente estudio
previo, so pena de rechazo de la propuesta
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23 IDENTIFICACI(’)N DEL CONTRATO: El contfrato que surja del presente proceso serd un contrato de
PRESTACION DE SERVICIOS

2.4. CONDICIONES DEL CONTRATO A CELEBRAR

Condiciones del contrato a celebrar

Objeto

PRESTACION DE SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION
DOMICILIARIA  PARA PACIENTES CLINICAMENTE ESTABLES Y CON
PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN CONTINUAR Y TERMINAR TRATAMIENTO
MEDICO FARMACOLOGICO EN CASA. INCLUYENDO LAS ACTIVIDADES,
PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO REQUERIDOS PARA ESTE FIN.
DIRIGIDO A LOS USUARIOS DE LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA
CIUDAD DE BOGOTA

Plazo de Ejecucion

El plazo de ejecucion serd a partir del perfeccionamiento del contrato,
previo cumplimiento de los requisitos de inicio y ejecucidn, hasta el 31 de
diciembre de 2026 y/o hasta agotar el presupuesto asignado, lo que ocurra
primero.

Vigencia del

Contrato

La vigencia del contrato serd la equivalente al plazo de ejecucién y cuatro
(4) meses mds.

Lugar de Ejecucion

El lugar de ejecucidén serd en el domicilio del paciente beneficiario del
servicio a contratar y en todo caso este serd en la ciudad de Bogotd D.C.

Presupuesto Oficial

El presupuesto oficial para esta contfratacién es de CINCUENTA Y SIETE
MILLONES DE PESOS MCTE ($ 57.000.000,00)

Para este proceso de seleccidn se cuenta con la disponibilidad
presupuestal No. 8426 del 11 de febrero de 2026, por valor de CINCUENTA Y
SIETE MILLONES DE PESOS MCTE ($ 57.000.000,00)

TIPO
DE | CTA [SUBCTA| OBJ |ORD | SORD | REC RUERO
PRESUPUESTAL
Imputacion CLolo
Presupuestal SERVICIOS PARA EL
16 CUIDADO DE LA
A 02 02 02 | 009 | 003 CSF SALUD HUMANA'Y
SERVICIOS
SOCIALES
TOTAL PRESUPUESTO
Tipo de | La adjudicacion del presente proceso se realizard de forma TOTAL

Adjudicacion

Forma de pago

EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL DE LAS
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION
DE SANIDAD ARMADA NACIONAL, cancelard al proponente adjudicatario
el valor total del contrato, pagos parciales, una vez recibidos los servicios
contfratados

Dichos pagos se efectuardn dentro de los sesenta (60) dias calendario
siguientes previa presentacion de la factura, suscripcién del acta de recibo
a satisfaccién, cumplimiento de los trdmites administrativos a que haya
lugar, expedicion de la obligacion, generacién de la orden de pago en el
SlIF y siempre que se encuentre aprobado el Programa Anual Mensualizado
de Caja (PAC).
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Los proponentes deberdn informar o allegar una certificacion en la cual se
indigue el nombre de la entidad financiera y el nUmero de la cuenta de
ahorros o corriente que posea, para los efectos del pago del confrato por
parte de EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —-COMANDO GENERAL DE
LAS FUERZAS MILITARES- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL.

En caso de un proponente extranjero, ademds deberd indicar el nombre
del pais, ciudad, nombre del banco y niUmero de cuenta bancaria de
acuerdo con las normas bancarias vigentes

En el evento en que el proponente sea un consorcio o unién temporal, una
vez se notifique de la adjudicacion, este deberd comunicar a el MINISTERIO
DE DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD
ARMADA NACIONAL, el nUmero de cuenta bancaria en donde se
efectuaran los pagos a nombre del consorcio o unién temporal con su
correspondiente NIT.

En ningln caso LA DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL se
responsabilizard por la demora presentada en el pago a EL CONTRATISTA
cuando ella fuere ocasionada por encontrarse incompleta la
documentacién de soporte o esta no se ajuste a cualquiera de las
condiciones establecidas en el presente confrato. Para todos los efectos,
se tendrd como fecha de presentacion de la solicitud de pago o factura y
de la documentacion anexa requerida la que aparezca en el sello de
radicacion de LA DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL.

GLOSAS Y DEVOLUCIONES

La Direcciéon de Armada Nacional pagard al contratista el valor del
contrato de acuerdo al proceso de facturacion, pagos y glosas
determinado en el Decreto 4747 de 2007 y Resolucién 3047 de 2008 Para la
codificacién se acogerd el MANUAL UNICO DE GLOSAS, DEVOLUCIONES Y
RESPUESTAS UNIFICACION del anexo técnico 6 de la resoluciéon 3047 del
2008. En lo que respecta a los términos de notificacién y respuesta al
oferente se tendrd en cuenta lo dispuesto en el articulo 57 de la ley 1438 de
2011, no obstante, por tratarse de una Entidad Publica, los pagos quedan
sujetos a los desembolsos por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito
PUblico.

“Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de los
veinte (20) dias hdbiles siguientes a la presentaciéon de la factura con todos
sus soportes, formulardn y comunicardn a los prestadores de servicios de
salud las glosas a cada factura, con base en la codificacién y alcance
definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una
factura no se podrdn formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las
gue surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa
inicial.

El prestador de servicios de salud deberd dar respuesta a las glosas
presentadas por las enfidades responsables del pago de servicios de salud,
dentro de los quince (15) dias hdbiles siguientes a su recepcion, indicando
su aceptacion o justificando la no aceptacion. La entidad responsable del
pago, dentro de los diez (10) dias hdbiles siguientes a la recepcion de la
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respuesta, decidird si levanta total o parcialmente las glosas o las deja
como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias hdbiles, el prestador de servicios de salud
considera que la glosa es subsanable, tendrd un plazo mdximo de siete (7)
dias hdbiles para subsanar la causa de las glosas no levantadas y enviar las
facturas enviadas nuevamente a la enfidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberdn ser
cancelados dentro del mismo plazo de los cinco (5) dias hdbiles siguientes,
a su levantamiento, informando al prestador la justificacion de las glosas o
su proporcion, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo
se acudird a la Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la
facultad de conciliacion o jurisdiccional a eleccion del prestador, en los
términos establecidos por la ley.

El Gobierno Nacional reglamentard los mecanismos para desestimular o
sancionar el abuso con el frdmite de glosas por parte de las entidades
responsables del pago”. La notificacién de glosas por parte de la Direccidon
de Sanidad Naval, asi como las respuestas respectivas por parte del
oferente serdn remitidas preferiblemente por medio de correo electrénico.

Las Glosas que no se logren subsanar, como segunda instancia el
contratista debe enviar a La Direccidén de Sanidad Naval los soportes y
casos especificos para que sean estudiados y definidos con el contratista.

OBJECIONES Y GLOSAS.

En lo que atane a las Glosa, se acogerd el MANUAL UNICO DE GLOSAS,
DEVOLUCIONES Y RESPUESTAS que trata el articulo 22 del decreto 4747 del
2007, ley 1428 de 2011 o las normas que adiciones o modifiquen y serdn
acordes con el Anexo técnico é de la resolucion 3047 del 2008:

1. Acogerse a los lineamientos que corresponden al Decreto 4747 y
Resolucidn 3047 en los siguientes items: informe de posibles
inconsistencias en las bases de datos de la entidad responsable del
pago de que trata el pardgrafo 2 del articulo 11 del Decreto 4747
de 2007 se adoptard el formato definido en el Anexo Técnico No. 1
que hace parte integral de la resolucién 3047. El informe deberd
reportarse a mds tardar los dias 15 y el Ultimo dia de cada mes por
parte del prestador de servicios de salud a las enfidades
responsables del pago.

2. Se utilizard el informe de la atencidn inicial de urgencias de que
trata el articulo 12 del Decreto 4747 de 2007 adoptard el formato
definido en el Anexo Técnico No. 2 que hace parte integral de la
resoluciéon 3047 para informar al drea de referencia de Sanidad en
los tiempos y las condiciones definidas por la resolucién.

3. Si durante las 24 horas siguientes al inicio de la atencidn inicial de
urgencias el prestador de servicios solicita autorizacion de servicios
de salud posteriores a dicha atencién, no serd necesario el envio del
informe de la atencién inicial de urgencias y solamente se enviard el
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formato de solicitud de autorizacién de servicios definido en el Anexo
Técnico No. 3 que hace parte de la 3047.

4. Para la solicitud de autorizacidén de servicios posteriores a la
atencién inicial de urgencias, se hard de acuerdo al Articulo 4 de la
resolucion 3047 y la respuesta de la autorizacidén por parte de
Sanidad se hard con base en el articulo 5 de la resolucién 3047 en
el Anexo 4 de la misma.

5. Si dentro de la solicitud de servicios de que frata el presente
articulo se estdn incluyendo medicamentos no incluidos en el POS,
adicionalmente deberd adjuntarse la documentacion definida el
articulo 9 de la Resolucion 2933 de 2006 o la norma que la
modifique, adicione o sustituya. Para los servicios electivos o
ambulatorios, se realizard el procedimiento definido La Direccidn de
Sanidad Naval en los formatos de autorizacién requerido para la
atencién serd el que defina la Direccidén de Sanidad Naval y las
solicitudes de autorizacién de servicios se hard directamente al
supervisor definidas para tal fin por la Direccidn de Sanidad Naval.

6. Las Glosas que no se puedan conciliar en las diferentes etapas,
como segunda instancia el contratista debe enviar a La Direccién
de Sanidad Naval los soportes y casos especificos para que sean
estudiados y definidos con el contratista.

Los soportes de las facturas de la prestacidon de servicios de que trata el
articulo 21 del decreto 4747 de 2007 o en normas que adicionen o
modifiquen, serdn los definidos en el Anexo técnico 5, que hace parte
integral de la resolucién 3047. Aclarando que en caso de no existir el
comprobante de recibido por el usuario se puede anexar copia de la
historia clinica o atencidon realizada. Se realizardn pagos mensuales con
corte al Ultimo dia de cada mes teniendo en cuenta los servicios
efectivamente prestados, la factura serd presentada por el contratista a
mds tardar 7 dias después del corte.

Asi mismo previa prestacién del servicio facturado y revision de la
facturaciéon y soportes por parte de la Auditoria de la DIRECCION DE
SANIDAD ARMADA NACIONAL, por lo anterior la factura debe cumplir con
los requisitos legales vigentes establecidos por la DIAN y con el valor dentro
de las tarifas pactadas.

Las facturas deben estar acompanada de los siguientes documentos EN
MERJO MAGNETICO: Resumen de la Atencion;

Copia de formula médica o comprobante de entrega de
medicamentos y preservativos con firma de recibido por parte del
paciente

Autorizacién de prestacion de servicio mensual de SALUD.SIS
Archivo en Excel de lista de los pacientes atendidos con los

siguientes datos:

Nombre del usuario, documento de identidad y valor del paguete

facturado;

Informe estadistico de conformidad con lo establecido en el Decreto
2334/00
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(R.ILP.S), recibo de pago mensual del personal utilizado en la
prestacion del servicio, o las demds normas que la adicionen o
modifiquen, acompandndose del Recibido a Satisfaccién emitido
por el Supervisor del Contrato.

Previa prestacion del servicio se adjuntard para su pago:

1. Recibo a Satisfaccion emitido por el supervisor del contrato, y
después de agotados todos los trdmites administrativos a que haya
lugar:

2. Certificacion de pago al Sistema General de Seguridad Social
Integral (Pago de aportes en Salud, Pensién y Sistema de Riesgos
Laborales) y de Aportes Parafiscales (ICBF, SENA, Caja de
Compensacién Familiar), la cual debe ser expedida por el revisor
fiscal de la empresa o el representante legal de la misma, en
cumplimiento del Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, la ley 828 de
2003 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007

3. La publicacién en el SECOP Il de la factura por el contratista una
vez sed aprobada y radicada por la entidad.

Nota: El pago en las fechas establecidas estard sujeto a la aprobacion
previa de PAC por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito PUblico.

FACTURACION, MANEJO DE OBJECIONES Y PAGOS FACTURACION Y
SOPORTES.

El Contratista elaborard Factura mensual, las cuales Radicard en la
DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL en la ciudad de Bogotd
dentro de los diez (10) dias calendario siguiente a la prestacién del servicio.
Para efectos de la facturacion de los servicios cada paquete debe tenerlo
siguiente:
1. Factura firmada.
2. Certificacién de parafiscales (firmado por representante legal o
revisor fiscal).
3. CD o archivo por email al correo institucional del supervisor, con
carpeta por cada paciente con: autorizacion, historia clinica,
formula médica y paraclinicos o exdmenes de laboratorio cuando
haya lugar.
4. La factura deberd contener un (01) archivo impreso y en medio
magnético, estadistica establecida en la Resolucidn 3374 del 2000 —
RIPS, o las demds normas que lo adicionen o modifiquen. Donde se
relacionen los usuarios atendidos con datos de tipo de documento,
numero de documento, servicio prestado, fecha de prestacion de
servicio.
5. Trazabilidad de la atencién prestada de forma mensual.
6. Seguimiento de atencién y asistencia al programa teniendo con
lineamiento el acuerdo marco vigente.

Debe anexarse adicionalmente a la facturacion (SI APLICA)

El consolidado de los reportes de casos objeto de SIVIGILA, de
acuerdo al Decreto 1562 de 1984 y los que le siguen; adicionalmente
se reportard semanalmente cada lunes a DISAN.

El Reporte de indicadores de seguimiento a riesgos de acuerdo a la
Resolucién 1043 de 2006 - Circular Unica y siguientes.
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El reporte de indicadores de alerta temprana de acuerdo a la
Circular 056 de 2009 y siguientes.

Las novedades en el estado de habilitaciéon de acuerdo al Decreto
1011 de 2006 y subsiguientes. Adicionalmente se reportard el mismo
dia que se reporte la novedad en la secretaria de salud.

Los reportes de eventos adversos de acuerdo a la Resolucion 1446
de 2006 y documentos relacionados. Adicionalmente se reportard el
mismo dia en que ocurra el evento.

El reporte de gestion de eventos adversos de acuerdo a la
Resolucidn 1446 de 2006 y documentos relacionados.

Anunciar de manera periddica el monto y el porcentaje de
ejecucién econdmico acumulado del contrato.

Los pagos serdn PARCIALES y se cancelardn, dentro de los sesenta (60) dias
calendario siguientes a la entrega de los servicios objeto del contrato,
previa presentacion de la factura, acta de recibo a satisfaccion por el
supervisor del contrato, cumplimiento de los trdmites administrativos a que
haya lugar, expedicion de la obligacion, orden de pago del SIIF y una vez
se encuentre aprobado el Programado Anual Mensuadlizado de caja
“"PAC".

La facturacion, asi como los soportes e informacion anexa, deberd ser
presentada en paquete, junto con el informe mensual de supervision so
pena de rechazo del pago; en el caso de no ser presentado dicho informe
tal cual como lo describe el formato con todos sus anexos se detendrd el
trdmite de pago por parte del drea financiera, dicha informacién se
entregara a las dreas sensibles de la misma con el fin de ser aprobado y
subido al SECOP Il para llevar control de la correcta ejecuciéon del contrato
a suscribir.

Los proponentes deberdn informar o allegar una certificacion en la cual se
indigue el nombre de la entfidad financiera y el niUmero de la cuenta de
ahorros o corriente que posea, para los efectos del pago del contrato por
parte de EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —-COMANDO GENERAL DE
LAS FUERZAS MILITARES- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

En caso de un proponente extranjero, ademds deberd indicar el nombre
del pais, ciudad, nombre del banco y niUmero de cuenta bancaria de
acuerdo con las normas bancarias vigentes.

En el evento en que el proponente sea un consorcio o unién temporal, una
vez se notifique de la adjudicacién, este deberd comunicar a el MINISTERIO
DE DEFENSA NACIONAL —-COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL, el nUmero de cuenta bancaria en donde se efectuaran los pagos
a nombre del consorcio o unidn temporal con su correspondiente NIT.

En ningUn caso LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL se responsabilizard por
la demora presentada en el pago a EL CONTRATISTA cuando ella fuere
ocasionada por encontrarse incompleta la documentacion de soporte o
esta no se ajuste a cualquiera de las condiciones establecidas en el
presente contrato. Para todos los efectos, se tendrd como fecha de
presentacion de la solicitud de pago 6 factura y de la documentacion
anexa requerida la que aparezca en el sello de radicacién de LA
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.
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PARAGRAFO PRIMERO: DERECHOS E IMPUESTOS: La ejecucion del contrato
se redlizard de conformidad con lo previsto en las normas tributarias
aplicables en la Republica de Colombia. Todos los impuestos, tasas y
contribuciones establecidas o que se establezcan y que se causen por la
celebracion, perfeccionamiento, ejecucién, cumplimiento o liquidacién
del contrato, estardn a cargo del CONTRATISTA.

PARAGRAFO SEGUNDO: La forma de pago establecida no serd obstdculo
para que una vez cumplida la entrega a satisfaccion, EL MINISTERIO pueda
efectuar el pago con anterioridad, si llegare a existir disponibilidad de
recursos en el PAC y asi lo acepta EL CONTRATISTA. El desembolso se
efectuard, previo el cumplimiento de los trdmites administrativos, sin
necesidad de modificar el presente contrato y mediante decision unilateral
del MINISTERIO. En todo caso, el pago del valor del contrato se subordina a
las apropiaciones y disponibilidades presupuestales de la vigencia fiscal
actual.

PARAGRAFO TERCERO: Los pagos que se efectien en desarrollo del
contrato se ordenardn previa suscripcién de las actas de recibo vy visto
bueno del supervisor del contrato, previo cumplimiento de los tradmites
administrativos a que haya lugar. Para efectos del pago EL MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL —-COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL procederd a hacer las retenciones que correspondan por ley.

PARAGRAFO CUARTO: Para todos los efectos, la moneda del contrato serd
el peso colombiano (COP).

PARAGRAFO QUINTO: EL CONTRATISTA deberd emitir la factura a nombre
de la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR y enunciar en La FACTURA
el coddigo ClIU-AC (CLASIFICACION INDUSTRIAL INTERNACIONAL UNIFORME
— CODIGO DE ACTIVIDAD ECONOMICA), a fin de aplicar correctamente el
Impuesto de Industria y Comercio ICA y poder cruzar dicha informacion en
la Direccidn de Impuestos y Aduanas Nacionales.

PARAGRAFO SEXTO: EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —-COMANDO
GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD NAVAL no se responsabilizard por las
demoras presentadas en el frdmite de pago al CONTRATISTA, cuando ella
fuere provocada por encontrarse incompleta la documentacién que sirve
de soporte a la misma o no se ajuste a cualquiera de las condiciones
establecidas en el presente Contrato o cuando presente errores aritméticos
en la liquidacién de la factura.

PARAGRAFO SEPTIMO: EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —-COMANDO
GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR — DIRECCION DE SANIDAD NAVAL no se hard responsable de las
sumas que excedan el valor total establecido en el presente contrato o no
estén estipuladas dentro del objeto del mismo.

En el evento en que el proponente sea un consorcio o unidén temporal, una
vez se notifique de la adjudicacion, éste deberd abrir una cuenta corriente
con pluralidad de personas en los términos del articulo 1384 del Cédigo de
Comercio o tfambién podrd designarse a uno de los infegrantes como titular
para su manejo designaciéon que se deberd observar en el acta consorcial
o acta de sociedad futura, en cuyo caso deberdn observarse las
condiciones establecidas para la vinculacién de clientes de que frata el
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sub-numeral 4.2.2.2.1, numeral 4.2, Capitulo IV, Titulo IV de la Parte | de la
Circular Bdasica Juridica (Circular Externa 029 de 2014) expedida por la
Superintendencia Financiera. Una vez determinada el nUmero de cuenta
por parte del consorcio o unidn temporal este deberd comunicar a LA
NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- COMANDO GENERAL
FUERZAS MILITARES- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- DIRECCION
DE SANIDAD NAVAL, el nimero de cuenta bancaria en donde se
efectuardn los pagos. Se aclara que estd prohibido y no se admitird la
constitucion de cuentas cuyo ftitular sea el consorcio o unién temporal de
acuerdo con lo establecido en el sub-numeral 4.2.2.2.1, numeral 4.2,
Capitulo IV, Titulo IV, parte | circular de Bdsica Juridica (Circular Externa 029
de 2014), expedida por la Superintendencia Financiera.

PARAGRAFO OCTAVO: El CONTRATISTA que dentro del RUT tenga la
responsabilidad 52 — Facturador Electrénico, debe entregar y validar la
Factura a través del aplicativo establecido por el Ministerio de Hacienda y
Crédito PUblico

para el trdmite del pago de la factura electrénica de venta por los bienes
y/o servicios, asi como también las notas débito y/o notas crédito a que
haya lugar, a través del buzdn dispuesto para tal efecto por el Ministerio.
(Para el efecto, el detalle se encuentra descrito en las circulares, manuales
y guias expedidas por ese Ministerio.

COMERCIO
EXTERIOR:

NO CAUSACION DEL IVA: Para los bienes importados objeto del confrato, el
conftratista realizard todos los trdmites de nacionalizacién y giros al exterior,
obteniendo las Licencias de Importacion a su nombre y los demds tradmites
gue se generen ante la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales y/o
el Ministerio de Comercio Industria y Turismo. Previo al trdmite de
nacionalizacion, el contratista remitird a la Direccion de Comercio Exterior
de la Armada Nacional, ubicada en la Carrera 65 No.14-91 Puente Aranda
en la ciudad de Bogotd, original de la licencia de importacion aprobada
por parte del Ministerio de Comercio Industria y Turismo, junto con la copia
de la factura de Importacién, copia del contrato y autorizacion escrita del
supervisor del contrato avalando los bienes objeto de nacionalizacion en
la Importacién con la respectiva solicitud de certificado de no causacién
de IVA, conforme a lo establecido en Estatuto Tributario Articulo 428, los
Decretos 695/1983, 3000/2005, Ley 1819 del 2016, Decreto Unico
Reglamentario 1625/2016, (en caso de existir cantidades minimas de
despacho por parte del fabricante se debe mencionar en el oficio remisorio
y se oforgaran acuerdo lo avalado por el supervisor). NOTAS: 1. En el evento
de requerirse, el contratista entregard fotocopia de los documentos en los
cuales se demuestre que los bienes suministrados estdn legalmente en
Colombia. 2. El confratista no debe despachar los bienes objeto del
contrato a nombre de la Armada Nacional, ni ser consignadas a los
depdsitos aduaneros de la Armada Nacional. 3. Esta cldusula no aplica
para elementos que se encuentren nacionalizados antes de la firma vy
perfeccionamiento del contrato. 4. El tiempo estipulado para el trdmite de
la certificacion por parte de la Direccion de Comercio Exterior, serd de
cinco (05) dias hdbiles contados a partir de la fecha del recibido de los
documentos, siempre y cuando se cuente con la totalidad de los mismos y
amparen correctamente los bienes objeto del contrato; este tiempo se
debe tener en cuenta dentro del plazo de ejecucién del contrato.

APLICA () N/A (X )
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Obligaciones
Generales
Contratista

del

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

1. Cumplimiento integral del contrato

Cumplir en forma oportuna, eficiente e integral con el objeto contractual,
las especificaciones técnicas, el anexo técnico, la propuesta presentada,
los estudios y documentos previos, las condiciones establecidas en el
proceso de seleccidon y demds documentos que integren el contrato.

2. Autonomia del confratista

Ejecutar el contrato con plena autonomia técnica, administrativa,
financiera y profesional y bajo su propia responsabilidad, sin que exista
relacion laboral o subordinacién entre el CONTRATISTA, su personal vy la
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, sin perjuicio de las facultades de direccién
general, seguimiento, vigilancia y control que corresponden a la Enfidad y
al supervisor del contrato.

3. Enlace contractual

Designar, desde el inicio de la ejecucion, un responsable o coordinador del
contrato que og:’rL'Je como enlace permanente con el supervisor designado
por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

El CONTRATISTA deberd suministrar al supervisor como minimo:

nombre del responsable;

cargo;

nUmero telefdnico;

correo electrénico; y

demds mecanismos de contacto establecidos entre las partes.

Cualguier cambio del responsable deberd ser informado oportunamente
al supervisor.

4. Atencidn de requerimientos

Atender oportunamente los requerimientos, observaciones y solicitudes
formulados por el supervisor del contfrato relacionados directamente con el
cumplimiento del objeto, las obligaciones contractuales y el gjercicio de la
supervision.

Las solicitudes del supervisor no podrdn implicar modificacién unilateral del
objeto, alcance, valor o condiciones esenciales del confrato.

5. Informacion de novedades

Informar inmediatamente al supervisor cualquier hecho, circunstancia,
novedad, dificultad, riesgo o situacién que pueda afectar:

la correcta ejecucion del contrato;
la oportunidad de la prestacion;

la continuidad de los servicios;

la seguridad de los pacientes;

13
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¢ el cumplimiento de las obligaciones; o
e la ejecucién presupuestal.

Cuando la situaciéon pueda afectar directamente la salud o seguridad de
un usuario, la comunicacién deberd realizarse de manera inmediata por el
medio mds expedito y posteriormente formalizarse por escrito.

6. Informes contractuales

Presentar los informes técnicos, administrativos, financieros y asistenciales
qgue requiera la supervision dentro de los plazos establecidos
contfractualmente.

El informe periddico de ejecucién deberd presentarse dentro de los diez
(10) primeros dias hdbiles del mes siguiente al periodo objeto de reporte,
salvo que en los documentos contractuales se establezca un plazo
diferente.

Los informes deberdn guardar concordancia con los servicios
efectivamente autorizados, prestados, facturados y soportados.

7. Entrega de soportes

Entregar a la DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL y/o al supervisor,
dentro del término mdximo de diez (10) dias hdbiles siguientes al
requerimiento, los documentos, soportes, registros e informacién
relacionada con la ejecucidén contractual que sean razonablemente
requeridos para el ejercicio de la supervisién, salvo que por su naturaleza o
urgencia se establezca un término diferente.

8. Buena fe y colaboracién

Obrar con lealtad, diligencia, transparencia y buena fe durante todas las
etapas de ejecucion contractual, evitando actuaciones que generen
dilaciones injustificadas y colaborando con la Entidad para garantizar el
cumplimiento de los fines de la contratacion.

9. Responsabilidad

Responder por sus actuaciones, omisiones y por las de su personal,
dependientes, colaboradores o terceros vinculados a la ejecucién, en los
términos previstos en el contrato y en el ordenamiento juridico aplicable.

10. Reserva y confidencialidad

Guardar estricta reserva sobre toda informacion clinica, administrativa,
financiera, institucional, personal o sensible conocida con ocasién de la
ejecucion del contrato.

El CONTRATISTA deberd adoptar las medidas técnicas, humanas,
administrativas y organizacionales necesarias para impedir el acceso, uso,
modificacion, pérdida, consulta, divulgacién o tratamiento no autorizado
de la informacion.
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La obligacién de confidencialidad permanecerd vigente aun después de
la terminacién del contrato, durante el término legalmente aplicable.

La historia clinica es un documento sometido a reserva y su administraciéon
estd regulada, entre otras normas, por la Resolucién 1995 de 1999 vy sus
modificaciones.

11. Seguridad de la informacién

Utilizar la informacién suministrada por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL
exclusivamente para la ejecucion del contrato y abstenerse de
reproducirla, compartirla, transmitirla o utilizarla con fines diferentes a los
autorizados.

El CONTRATISTA deberd garantizar el adecuado tratamiento y proteccion
de los datos personales y datos sensibles relacionados con la salud de los
usuarios.

12. Devolucién y disposicion de informacién

Al finalizar la ejecuciéon contractual o cuando la Entidad lo solicite, entregar
o devolver la documentacion e informacidén que deba quedar bajo
custodia de la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, sin perjuicio de las
obligaciones legales que correspondan al prestador respecto de la
custodia, conservacion y archivo de historias clinicas y demds registros
asistenciales.

13. Seguridad social y parafiscales

Acreditar durante la ejecucion y como requisito para cada pago, cuando
corresponda, el cumplimiento de sus obligaciones frente al Sistema de
Seguridad Social Integral y aportes parafiscales, de conformidad con la
normativa vigente.

La supervision verificard su cumplimiento en los términos establecidos en el
articulo 50 de la Ley 789 de 2002, modificado por la Ley 828 de 2003, y
demds normas que resulten aplicables.

14. Sistema de Gestidon de Seguridad y Salud en el Trabajo

Cumplir las obligaciones relacionadas con el Sistema de Gestidn de
Seguridad y Salud en el Trabajo — SG-SST que resulten aplicables a su
organizacién y a la ejecucidon contractual.

Permitir las verificaciones documentales o visitas que realicen el supervisor
y/o el Area de Seguridad y Salud en el Trabajo de la DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL, respetando las competencias legales de cada
dependencia.

15. Facturacion y solicitudes de pago

Presentar oportunamente las facturas o documentos equivalentes y los
soportes necesarios para su trdmite, de conformidad con:
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e las condiciones contfractuales;

e lasinstrucciones institucionales;

e las disposiciones vigentes en materia de facturacion de servicios de
salud;

e los RIPS cuando resulten aplicables; y

¢ demds soportes exigidos para el reconocimiento y pago.

La Resoluciéon 948 de 2026 reglamentd actualmente el RIPS como soporte
de la Factura Electronica de Venta en salud y derogd, entre oftras, la
Resolucién 2275 de 2023.

Cuando corresponda conforme al  procedimiento institucional, el
CONTRATISTA deberd redlizar la publicacion o cargue de la
documentacién en SECOP Il y en la plataforma institucional OLIMPIA, o
aquella que la sustituya, una vez se cuente con la auditoria y aval
correspondiente.

16. Actualizacion de informaciéon

Mantener actualizada durante toda la ejecucidn contractual la
informacion juridica, financiera, tributaria, bancaria y administrativa
requerida por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, incluido el registro
correspondiente en SIIF Nacién cuando sea aplicable.

17. Modificaciones empresariales

Informar inmediatamente a la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL cualquier
situacion que pueda afectar su capacidad para ejecutar el contrato,
incluyendo:

cambio de razén social;

transformacion societaria;

fusién;

escision;

adquisicién;

reorganizacion empresarial;

cambio de representante legal;

procesos de insolvencia; o

cualqguier otra circunstancia juridicamente relevante.

18. Peticiones o amenazas ilegales

No acceder a peticiones o amenazas de personas que actien al margen
de la ley dirigidas a obligar al CONTRATISTA a realizar u omitir actos
relacionados con la ejecucién contfractual.

Cuando se presente alguna de estas situaciones deberd informar
inmediatamente a la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL y a las autoridades
competentes.

19. Sistema de Gestion de Calidad

Participar y colaborar, en lo que resulte relacionado con el objeto
contractual, con las actividades de seguimiento, auditoria, evaluacion y
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mejora del Sistema de Gestidén de Calidad y demas sistemas institucionales
implementados por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

20. Garantias contractuales

Constituir, ampliar, modificar, prorrogar y mantener vigentes las garantias
exigidas en el contrato durante los términos y por los valores establecidos
en los documentos del proceso.

21. Obligaciones adicionales relacionadas con el objeto

Ejecutar las demds actividades directamente relacionadas y necesarias
para el cumplimiento del objeto y alcance contractual, siempre que se
encuenfren comprendidas dentro de las condiciones pactadas y no
impliguen modificacidén del objeto, alcance, valor o equilibrio econdémico.

Obligaciones
Especificas
Coniratista

del

Habilitacién y prestacion del servicio
1. Mantener habilitados los servicios

Mantener durante toda la ejecucidon contractual la inscripcidn y
habilitaciéon de los servicios de salud requeridos para la ejecucion del
objeto, de acuerdo con la Resolucidon 3100 de 2019 y las normas que la
modifiquen, adicionen o sustituyan.

El CONTRATISTA deberd informar inmediatamente cualquier novedad,
suspensién, cierre, revocatoria o modificacién que afecte los servicios o
modalidades requeridas.

2. Modalidad domiciliaria

Garantizar que los servicios objeto del confrato sean prestados bajo la
modalidad de atencién que corresponda, particularmente extramural
domiciliaria, cuando esta sea exigible segun el servicio habilitado y el plan
de manejo del paciente.

3. Cobertura geogrdfica

Garantizar la prestacion efectiva del servicio en Bogotd D.C., en el domicilio
del usuario autorizado por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL, de
conformidad con los criterios médicos, técnicos y administrativos definidos
para el servicio.

La cobertura deberd comprender las localidades de Bogotd en las cuales
residan los usuarios autorizados, sin frasladar al paciente costos adicionales
derivados del desplazamiento normal del talento humano, equipos o
insumos necesarios para la atencion.

4. Accesibilidad, oportunidad y continuidad

Garantizar a los usuarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares la
accesibilidad, oportunidad, seguridad, continuidad e integralidad de la
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prestacion domiciliaria, segun la condicién clinica del paciente y el plan de
tfratamiento establecido.

2.2. Admisién y manejo del paciente
5. Validaciéon previa del paciente

Verificar, anfes del ingreso al programa, que el usuario cumpla los criterios
clinicos y administrativos establecidos para recibir atencién mediante alta
temprana u hospitalizacién domiciliaria.

6. Plan individual de atencidn

Elaborar y mantener actualizado para cada paciente un plan de atenciéon
domiciliaria que contenga, segin corresponda:

diagndstico;

antecedentes relevantes;

fratamiento;

medicamentos;

via, dosis y frecuencia de administracion;
profesionales requeridos;
procedimientos;

terapias;

frecuencia de atencion;

signos de alarma;

seguimiento clinico;

criterios de egreso; y

mecanismos de respuesta ante deterioro clinico.

7. Inicio oportuno del servicio

Iniciar la prestacién dentro de los tiempos establecidos en el anexo técnico
y conforme con la prioridad clinica determinada para cada paciente.

Cuando se produzca un alta temprana hospitalaria, el CONTRATISTA
deberd coordinar la continuidad del manejo evitando interrupciones
injustificadas entre el egreso hospitalario y el inicio del servicio domiciliario.

8. Continuidad del tratamiento
Garantizar la continuidad de los tratamientos autorizados durante el
periodo prescrito, evitando interrupciones atribuibles al CONTRATISTA por

falta de personal, programacién, insumos, equipos o dificultades
administrativas.

9. Revaloracién y cambios clinicos

Realizar las valoraciones y seguimiento requeridos de acuerdo con la
condicién clinica del paciente.

Cuando se evidencie deterioro, complicacién o una condicidon que
exceda la capacidad de manejo domiciliario, deberd activar los
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mecanismos correspondientes para garantizar la afencién necesaria e
informar oportunamente a la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

2.3. Talento humano

10. Equipo asistencial

Disponer durante toda la ejecucion del talento humano suficiente,
competente y habilitado para realizar las actividades contratadas.

De acuerdo con las necesidades del paciente podrd comprender, entre
oftros:

¢ médicos generales;

e médicos especialistas;

e enfermeros profesionales;

e auxiliares de enfermeria;

o fisioterapeutas;

e terapeutas respiratorios;

e ferapeutas ocupacionales;
fonoaudidlogos;
nutricionistas;

psicdlogos; y

demds perfiles incluidos en el anexo técnico.

11. Condiciones del talento humano

Garantizar que todo el personal asistencial redna los requisitos de
formacidn, inscripcidén, autorizacién, experiencia y demds condiciones
legales requeridas para el ejercicio de su profesidon u ocupacion.

12. Permanencia de condiciones

Mantener durante toda la ejecucidn las condiciones minimas de
experiencia y competencia técnica exigidas en los documentos del
proceso.

La sustitucion de personal sujeto a requisitos minimos deberd efectuarse por
personal que cumpla condiciones iguales o superiores a las exigidas
contractualmente.

2.4. Atenciéon y comunicacion al usuario
13. Linea de atencién

Disponer de una linea telefénica o canal de comunicacion permanente y
efectivo para los pacientes y/o sus cuidadores, mediante el cual puedan:

solicitar informacion;

comunicar novedades;

consultar programacion;

informar dificultades en el fratamiento;
recibir orientacién;

gestionar peticiones, quejas o reclamos;
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e consultar horarios;
e conocer programacion de procedimientos; y
e consultar aspectos relacionados con medicamentos e insumos.

El mecanismo deberd tener capacidad de respuesta acorde con la
natfuraleza del servicio domiciliario.

14. Informacién al paciente y cuidador
Brindar al paciente y/o cuidador informacidn clara sobre:

fratamiento;

administracién de medicamentos;

cuidados domiciliarios;

signos de alarma;

uso de equipos;

programacion de visitas;

canales de comunicacion; y

conducta que deberd seguirse ante una urgencia.

2.5. Medicamentos, insumos y equipos
15. Medicamentos

Cuando corresponda al alcance contractual, suministrar, transportar,
almacenar, conservar y administrar los medicamentos requeridos en las
condiciones técnicas y sanitarias aplicables.

16. Prescripcion

Redalizar la prescripcidon de medicamentos conforme con el criterio médico,
las dissticiones vigentes y los procedimientos establecidos por la
DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL.

17. Insumos

Suministrar, cuando estén incluidos dentro de la tarifa contratada, todos los
insumos médico-quirdrgicos necesarios para prestar el servicio, sin generar
cobros adicionales no autorizados.

18. Equipos

Garantizar la disponibilidad, funcionamiento, mantenimiento, limpieza,
desinfeccidn, transporte y uso seguro de los equipos médicos necesarios
para la atencion domiciliaria.

2.6. Guias de practica clinica y calidad asistencial
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19. Guias y protocolos

Desarrollar la atencién conforme con las Guias de Prdactica Clinica - GPC,
protocolos, rutas, lineamientos técnicos y evidencia cientifica vigente que
resulte aplicable a la condicidn clinica del paciente.

La toma de paraclinicos, frecuencia de atencidon, seguimiento médico,
terapias y participacidn de especialidades deberd obedecer al
diagnéstico, orden médica, evolucion clinica y protocolos aplicables,
evitando establecer frecuencias generales que no correspondan a la
necesidad individual del paciente.

20. Seguridad del paciente

Implementar y aplicar los procedimientos institucionales necesarios para
prevenir, identificar, gestionar, analizar y reportar incidentes y eventos
adversos asociados con la atencidon domiciliaria.

2.7. Historias clinicas y registros asistenciales
21. Historia clinica
Diligenciar de manera completa, clara, cronolégica, oportuna vy verificable

la historia clinica de cada usuario atendido, de acuerdo con las normas
vigentes.

22. Integridad de la historia clinica

Abstenerse de suprimir, alterar, sustituir, falsificar o modificar indebidamente
la informacidn registrada en las historias clinicas.

Las correcciones que resulten necesarias deberdn realizarse preservando la
integridad, frazabilidad y autenticidad del registro conforme con las
disposiciones aplicables.

23. Custodia y reserva

Garantizar la custodia, confidencialidad, disponibilidad y conservaciéon de
las historias clinicas y demds registros asistenciales en los términos
legalmente establecidos.

24. Informacién para auditoria
Suministrar a la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL los soportes clinicos
necesarios para los procesos de auditoria, autorizacién, supervision y

reconocimiento econdmico, respetando las disposiciones relacionadas
con reserva y proteccion de informacién en salud.

2.8. Reportes y vigilancia en salud pUblica

25. Eventos de interés en salud publica
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Identificary efectuar los reportes obligatorios de eventos de interés en salud
publica a través de los mecanismos establecidos por las autoridades
sanitarias, cuando corresponda.

Asimismo, deberd informar oportunamente a la DIRECCION DE SANIDAD
NAVAL sobre situaciones clinicas o riesgos detectados durante la atencion
gue requieran articulacién con ofros servicios o programas y gque no se
encuentren incluidos dentro del alcance ordinario de la atencién
contfratada.

Las obligaciones de vigilancia en salud puUblica se desarrollan dentro del
marco del Decreto 780 de 2016 y disposiciones complementarias.

26. Reportes a la Cuenta de Alto Costo

Cuando el paciente pertenezca a una poblacién respecto de la cual exista
obligacion legal de reporte a la Cuenta de Alto Costo — CAC, suministrar la
informacion requerida de manera completa, oportuna y con calidad, de
acuerdo con la regulacion especifica aplicable.

La Resolucion 273 de 2019 no se aplicard de manera general a todos los
pacientes, sino exclusivamente cuando corresponda a personas o
condiciones comprendidas dentro de su dmbito regulatorio, relacionado
principalmente con VIH/SIDA vy los grupos especificamente senalados en
dicha resolucion.

2.9. Facturacion de servicios de salud
27.Soportes de los servicios

Presentar Unicamente para cobro los servicios efectivamente:

autorizados cuando corresponda;

prestados;

registrados;

soportados; y

facturados conforme con las condiciones contfractuales.

28. RIPS y factura electrénica

Generary presentarlos RIPS, Factura Electrénica de Venta en salud y demds
documentos requeridos conforme con las disposiciones vigentes y con las
reglas particulares aplicables al Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares.

La Resolucién 948 de 2026 regula actualmente el RIPS como soporte de la
Factura Electronica de Venta en salud.

29. Conciliacion de servicios

Atender oportunamente los requerimientos de auditoria, devoluciones,
glosas, conciliaciones y aclaraciones relacionadas con los servicios
facturados, de acuerdo con el procedimiento confractual vy las
disposiciones aplicables.
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2.10. Seguimiento contractual
31. Informe asistencial mensual

Presentar dentro de los diez (10) primeros dias hdbiles del mes siguiente un
informe de ejecucion que contenga, como minimo y cuando corresponda:

pacientes atendidos;

fechas de ingreso y egreso;

dias de atencion;

nivel de complejidad;

servicios prestados;

visitas realizadas;

profesionales intervinientes;
procedimientos realizados;

terapias;

medicamentos administrados;
novedades;

hospitalizaciones o remisiones;

eventos adversos;

guejas relacionadas con la prestacion;
servicios facturados; y

demds indicadores definidos por la DIRECCION DE SANIDAD NAVAL.

La informacién deberd conservar la debida reserva de los datos personales
y clinicos.

2.11. Transicién y empalme

32. Continuidad al finalizar el contrato

El CONTRATISTA deberd adoptar las medidas necesarias para evitar
interrupciones injustificadas de tratamientos en curso al momento de
finalizar el contrato.

33. Empalme con el nuevo prestador

Cuando al finalizar la ejecucion el servicio sea adjudicado a otro prestador,
el CONTRATISTA saliente deberd realizar un proceso organizado de
empalme, previa coordinacién y autorizaciéon de la DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL.

El empalme deberd efectuarse antes del inicio efectivo del nuevo contrato,
cuando sea posible, garantizando la continuidad asistencial y respetando
las normas sobre reserva de la historia clinica y proteccién de datos.

34. Informacién minima para el empalme

Para los pacientes que continlen en tratamiento deberd suministrarse,
dentro de los limites legalmente autorizados:

resumen clinico actualizado;
diagnostico;

fratamiento vigente;
medicamentos y dosis;
procedimientos pendientes;
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plan de atencidén;

terapias;

equipos instalados;

insumos pendientes;

signos de alarma;

novedades relevantes; y

demds informacidén necesaria para garantizar la continuidad
clinica.

35. Cierre asistencial
EI CONTRATISTA deberd dejar plenamente identificados los pacientes que:

finalizaron tratamiento;

continlan en atencioén;

fueron remitidos;

fueron hospitalizados;

fueron frasladados a otro prestador; o

se encuentren pendientes de alguna actividad asistencial.

La terminacién contractual no libera al CONTRATISTA de la obligacién de
entregar oportunamente la informacién y soportes correspondientes a los
servicios prestados durante su vigencia.

Garantias:

GARANTIA UNICA: Una vez suscrito el contrato, el CONTRATISTA constituird
y adjuntard a través de la plataforma SECOP Il una garantia Unica que
avalard el cumplimiento de las obligaciones surgidas del presente
contrato, en los términos del Decreto 1082 de 2015, por medio del cual se
expide el decreto Unico reglamentario del sector Administrativo de
Planeacién Nacional, Subseccién 3 “Garantias”, la cual consistird en
pdlizas expedidas por companias de seguros legalmente autorizada para
funcionar en Colombia; en garantias bancarias; o en cualquier otro
mecanismo de cobertura del riesgo, autorizados por el reglamento de
seguros a nivel nacional, emanadas por personas juridicas legalmente
establecidas en el pais, a favor del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL -
DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL- NIT 901433263-7, como
usuario/beneficiario la cual contendrd los siguientes amparos:

a). CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, equivalente al 20% del valor total del
contrato, con una vigencia igual a la del plazo de ejecucién del contrato
y seis (6) meses mds contados a partir del perfeccionamiento del contrato.

b). CALIDAD DEL SERVICIO, equivalente al 20% del valor total del contrato,
con una vigencia igual a la del plazo de ejecucion del contrato y seis (6)
meses mds contados a partir del perfeccionamiento del contrato.

c) PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
equivalente al 5% del valor del contrato, la cual permanecerd vigente por
el plazo de ejecucion del contrato y tres (3) aflos mds.
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d) RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: equivalente al 5% del valor
del contrato, con una vigencia igual a la del plazo de ejecuciéon del
contrato, la misma proteja de eventuales reclamaciones de terceros
derivadas de la responsabilidad extracontractual que surja de las
actuaciones, hechos u omisiones de su contratista. Esta garantia deberd
contener los amparos que trata el Articulo 2.2.1.2.3.2.9 del Decreto 1082 de
2015.

NOTA 1: Las garantias consistirdn en Contfrato de seguro contenido
mediante pdlizas expedidas por companias de seguros legalmente
autorizadas para funcionar en Colombia, en garantias bancarias y en
general, en los demds mecanismos de cobertura del riesgo autorizados por
el Articulo 2.2.1.2.3.1.2. del Decreto 1082 del 2015.

NOTA 2: Con la garanfia se debe adjuntar el anexo de condiciones
generales correspondientes.

NOTA 3: En la garantia Unica de cumplimiento deberd constar
expresamente que se ampara el cumplimiento del contrato, las
modificaciones unilaterales y de comun acuerdo que a ello se le
introduzcan, el pago de las multas y de la cldusula penal pecuniaria
convenidas v si se trata de garantia consistente en una pdliza de seqguro la
entidad aseguradora deberd renunciar al beneficio de excusion.

NOTA 4: INAPLICABILIDAD DE LA CLAUSULA DE PROPORCIONALIDAD. (Art
2.2.1.2.3.2.4. Dec. 1082/15) dispone que en el contrato de seguro que
ampara el cumplimiento, la compania de seguros no puede incluir la
cldusula de proporcionalidad y tampoco otra cldusula similar en el sentido
de que el valor asegurado ampara los perjuicios derivados del
incumplimiento total del confrato garantizado, pero frente a un
incumplimiento parcial, la compania de seguros solamente paga los
perjuicios causados en proporcién al incumplimiento parcial de la
obligaciéon garantizada. La inclusiéon de una cldusula en ese sentido no
producird efecto alguno.

Aportes
pardfiscales

Para dar cumplimiento alo previsto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007,
en concordancia con el articulo 41 de la Ley 80 de 1993, en concordancia
con lo dispuesto en el Decreto 1828 del 27 de agosto, “Por el cual se
reglamenta parcialmente la Ley 1607 de 2012", el proponente deberd
allegar una certificacion expedida por el Revisor Fiscal, si es del caso, o por
el representante legal del proponente, segun resulte aplicable, en la cual
se verifique el pago de los aportes parafiscales y a la seguridad social. Asi
mismo, adjuntar los soportes de pago de los mismos.

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

Requisitos para el
perfeccionamiento

y ejecucion
contrato

del

Para el perfeccionamiento se requiere de la aprobacién del contrato por
las partes en la plataforma SECOP II. Para la ejecucién se requiere de la
expedicién del Registro Presupuestal y la aprobacién de la Garantia Unica
en SECORP Il

Domicilio legal

El domicilio legal serd la Direccién de Sanidad Armada Nacional ubicada
enla Carrera 13 N° 26-50 piso 5 Edificio Bachué en la ciudad de Bogotd D.C
y el domicilio del contratista serd el que senale en su oferta.

Documentos:

Los documentos que soportardn el futuro contrato son: Estudio de
Conveniencia y oportunidad, el Certificado de Disponibilidad Presupuestal,
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la solicitud de oferta, propuesta de la firma con la cual se celebrard el
contrato, aceptacién de la oferta, aprobacién de la Garantia Unica.

La Direccién de Sanidad Armada Nacional, realizard el seguimiento
técnico, administrativo, financiero, contable vy juridico sobre el
cumplimiento del objeto del contrato, a través de los Supervisores, el cual
deberd cumplir con las funciones senaladas en el Contrato, la Resolucion
Ministerial No. 4130 del 16 de junio del 2022, o normas que la modifiquen o
Supervisor adicionen, asi como las dispuestas en la Ley 1474 de 2011.

Para la ejecucion de este contrato, la Direccion de Sanidad Armada
Nacional designard de Supervisora a SMSM. MARITZA MATEUS HUERTAS o
quien ocupe el cargo o sea designado por el ordenador del gasto
mediante comunicado.

De acuerdo con los cddigos del clasificador de bienes y servicios UNSPSC,
proporcionados por “Colombia compra eficiente”, el servicio a contratar
puede ser ubicado por:

CODIGO UNSPSC |
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE | PRODUCTOS DESCRIPCION PRODUCTO
85 8512 851215 | 85121501 Serwcps.de atencién q’c>m|c;|l|or|g
por medicos de atencidn primaria
85 8510 851016 | 85101605 |Auxiliares de salud a domicilio
85 8510 [851016 | 85101601 |[Servicios de enfermeria
85 8510 851016 | 85101604 Semqos de asistencia de personal
meédico
85 8512 851222 | 85122201 }/olp_rooon del estado de salud
individual
Cédigo UNSPSC 85 8512 851218 | 85121801 Eg;vgr:éo de laboratorios andlisis de
85 8512 851221 85122102 [Servicios de terapia ocupacional

De acuerdo con lo senalado en la circular No. 12 del 5 de mayo de 2014,
expedida por Colombia Compra Eficiente, la clasificacion del proponente
no es un requisito habilitante, sino un mecanismo para establecer un
lengudgje comun entre los participantes del Sistema de Compras vy
Contrataciéon Publica.

En tal sentido no se puede excluir a un proponente que ha acreditado los
requisitos habilitantes exigidos en el proceso de contratacién por no estar
inscritos en el RUP, en el Cédigo de bienes, obras o servicios del objeto del
proceso.

Evaluador Econémico y Financiero: PS. PATRICIA ANGULO OROBIO
Evaluadores Evaluador Técnico: SP CARLOS VILLANUEVA PABUENA
Evaluador Juridico: PD. MAYRA VALLEJO VALLEJO

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE CONTRATACION:
De acuerdo con el proceso de seleccion y cuantia:

El presente proceso se enmarca en las estipulaciones contenidas en la Ley 80 de 1993, el numeral 5
del articulo 20 de la Ley 1150 de 2007 numeral adicionado por el articulo 274 de la Ley 1450 de 2011,
subrogado por el articulo 94 de la Ley 1474 de 2011 y el capitulo 2, seccidén 1, subseccién 5 Articulo
2.2.1.2.1.5.1 del Decreto 1082 de 2015, los cuales establecen las modalidades de seleccion y la
procedencia de cada una de ellas, se concluye que el procedimiento para adelantar el presente
proceso de seleccion corresponde a la modalidad de MINIMA CUANTIA.
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El procedimiento establecido para el desarrollo del proceso de seleccién se sujetard a las reglas
establecidas en el articulo segundo del Decreto 1860 de 2021, el cual modificé Subseccion 5 de la
Seccién 1 del Capitulo 2 del Titulo 1 de la Parte 2 del Libro 2 del Decreto 1082 de 2015:

“ARTICULO 2.2.1.2.1.5.2. Procedimiento para la contratacién de minima cuantia. Las siguientes
reglas son aplicables a la contratacién cuyo valor no excede del diez por ciento (10%) de
la menor cuantia de la Entidad Estatal, independientemente de su objeto:

1. La Entidad Estatal debe sefalar en la invitacidon a participar en procesos de minima cuantia la
informacidén a la que se refieren los numerales 2, 3 y 4 del articulo anterior, y la forma como el
interesado debe acreditar su capacidad juridica y la experiencia minima, si se exige esta dltima, el
cumplimiento de las condiciones técnicas exigidas, incluyendo las obligaciones de las partes del
futuro contrato.

2. La Entidad Estatal podrd exigir una capacidad financiera minima cuando no hace el pago contra
enfrega a satisfaccion de los bienes, obras o servicios. Si la Entidad Estatal exige capacidad
financiera debe indicar cémo hard la verificacién correspondiente en la invitacion.

3. Lainvitacion se publicard por un término no inferior a un (1) dia hdbil para que los interesados se
informen de su contenido y formulen observaciones o comentarios, los cuales serdn contestados
por la Entidad Estatal antes del inicio del plazo para presentar ofertas. De conformidad con el
pardgrafo del presente articulo, dentro del mismo término para formular observaciones se podrdn
presentar las solicitudes para limitar la convocatoria a Mipyme colombianas.

4. La Entidad Estatal incluird un cronograma en la invitacion que deberd tener en cuenta los
términos minimos establecidos en este articulo. Ademds de lo anterior, en el cronograma se
establecerd: i) el término dentro del cual la Entidad Estatal responderd las observaciones de que
trata el numeral anterior. i) El término hasta el cual podrd expedir adendas para modificar la
invitacion, el cual, en todo caso, tendrd como limite un dia hdbil antes a la fecha y hora prevista
para la presentacion de ofertas de que trata el dltimo plazo de este numeral, sin perjuicio que con
posterioridad a este momento pueda expedir adendas para modificar el cronograma del proceso;
en todo caso, las adendas se publicardn en el horario establecido en el articulo 2.2.1.1.2.2.1. del
Decreto 1082 de 2015. iii) El momento en que publicard un aviso en el SECOP precisando si el
proceso efectivamente se limité a Mipyme o si podrd participar cualquier otro interesado. iv)
Finalmente, se dispondrd un término adicional dentro del cual los proponentes podrdn presentar
sus ofertas, el cual serd de minimo un (1) dia hdbil luego de publicado el aviso en que se informe si
el proceso se limita o no a Mipyme.

5. La Entidad Estatal debe revisar las ofertas econdmicas 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 invitacién de la oferta con el segundo mejor precio, y asi
sucesivamente. Lo anterior sin perjuicio de la oportunidad que deberdn otorgar las Entidades
Estatales para subsanar las ofertas, en los términos del articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, para lo cual
establecerdn 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
podrdn subsanar sus ofertas hasta antes de que finalice el traslado del informe de evaluacion.

6. La Entidad Estatal debe publicar el informe de evaluacion durante minimo un (1) dia hdbil, para
que durante este término los oferentes presenten las observaciones que deberdn ser respondidas
por la Entidad Estatal antes de realizar la aceptacidn de la oferta seleccionada.

7. La Entidad Estatal debe aceptar la oferta de menor precio, siempre que cumpla con las
condiciones establecidas en la invitacidn a participar en procesos de minima cuantia. En la
aceptacién de la oferta, la Entidad Estatal debe informar al contratista el nombre del supervisor o
interventor del contrato.
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8. En caso de empate, la Entidad Estatal aplicard 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.

9. La oferta y su aceptacion constituyen el contrato estatal.

PARAGRAFO. De conformidad con el pardgrafo 1 del articulo 30 y el articulo 34 de la Ley 2069 de
2020, en estos procedimientos de seleccidn para Mipyme se aplicard lo prescrito en los articulos
2.2.1.24.2.2 a 2.2.1.2.4.2.4 de este Decreto. No obstante, de conformidad con el numeral 3 del
presente articulo, las solicitudes para limitar el proceso a Mipyme se recibirdn durante el término
previsto en dicho numeral. Ademas, en el aviso de que trata el numeral 4 de este articulo se indicard
si en el proceso aplican las limitaciones territoriales de que trata el articulo 2.2.1.2.4.2.3 o si podrd
participar cualquier Mipyme nacional.”

3.1. JUSTIFICACION DE LA MODALIDAD:

En virtud al andlisis del sector y al estudio de mercado realizado por los diferentes comités
estructuradores se determind que con relacién al presupuesto oficial para el presente proceso la
Modalidad que corresponde es la Minima Cuantia establecida en el articulo 2 numeral 5 de la Ley
1150 de 2007, adicionado por el articulo 94 de la Ley 1474 de 2011, reglamentada por el Decreto
1082 de 2015 y modificada por el numeral 2° del Decreto 1860 de 2021 procedimiento aplicable a
los procesos de adquisicidn de bienes, servicios y obras cuyo valor no exceda el 10% de la Menor
Cuantia independientemente del objeto a contratar.

4. ANALISIS DEL SECTOR

4.1 ANALISIS DE LA DEMANDA

De conformidad con los lineamientos establecidos en la Guia para la Elaboracion de Estudios del
Sector de la Agencia Nacional de Contratacion PUblica - Colombia Compra Eficiente, el andlisis de
la demanda busca identificar y caracterizar la forma en que la Entidad ha adquirido histéricamente
el bien o servicio requerido, asi como establecer las condiciones, cantidades, valores, modalidades
de contratacion, proveedores, formas de pago y demds variables que permitan determinar el
comportamiento de la necesidad y estructurar adecuadamente el nuevo proceso contractual.

Para el presente proceso, el andlisis debe enfocarse especificamente en la confratacién de
servicios de alta temprana y hospitalizaciéon domiciliaria para pacientes clinicamente estables y
con patologias agudas que pueden continuar y terminar tratamiento médico farmacolégico en
casa, dirigidos a usuarios de la Direccidén de Sanidad Naval ubicados en Bogotd D.C.

4.1.1 COMPORTAMIENTO HISTORICO DE LA CONTRATACION

La Direccion de Sanidad Naval ha requerido previamente la contratacion de servicios de alta
temprana y hospitalizacién domiciliariac como mecanismo para garantizar la continuidad de la
atencién de los usuarios que, conforme con criterio médico, pueden continuar su tfratamiento en el
domicilio sin requerir permanencia en una institucion hospitalaria.

Dentro de los antecedentes identificados se encuentra el proceso 045-MDN-CGFM-DIGSA-DISAN-
ARC-2024, cuyo objeto correspondié a la:

“PIEESTACI(')N DE SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA PARA PACIENTES
CLINICAMENTE ESTABLES Y CON PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN CONTINUAR Y TERMINAR
TRATAMIENTO MEDICO FARMACOLOGICO EN CASA. INCLUYENDO LAS ACTIVIDADES,
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PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO REQUERIDOS PARA ESTE FIN. DIRIGIDO A LOS USUARIOS DE LA
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA CIUDAD DE BOGOTA".

Para dicho proceso se identificd un presupuesto de TRESCIENTOS SESENTA Y UN MILLONES DE PESOS
M/CTE ($3461.000.000) vy se empled la modalidad de seleccién abreviada de menor cuantia.

Este antecedente resulta particularmente relevante para el andlisis de demanda por corresponder
materialmente al mismo servicio que actualmente requiere contratar la Entidad. No obstante, su
valor no debe ser trasladado automdticamente al proceso de la vigencia 2026, toda vez que
deben compararse, entre otfros aspectos, el plazo de ejecucién, cantidades estimadas, poblacién
efectivamente atendida, procedimientos requeridos, tarifas aplicadas, modificaciones
contractuales y porcentaje de ejecucion.

4.1.2. CARACTERISTICAS DE LA DEMANDA DEL SERVICIO

La demanda del servicio de alta temprana y hospitalizacion domiciliaria presenta caracteristicas
particulares debido a que no es posible determinar con absoluta certeza, antes del inicio de la
ejecucién contractual, el nUmero exacto de pacientes que requerirdn atencién, la duracion
individual de los tratamientos ni la totalidad de actividades y procedimientos que serdn prescritos.

La demanda depende principalmente de:

1. El nimero de usuarios que durante la vigencia cumplan criterios clinicos para manejo
domiciliario.

2. La patologia y condicién clinica de cada paciente.

3. Elfratamiento farmacoldgico prescrito.

4. La duracion del tratamiento ordenado.

5. La cantidad y frecuencia de visitas o intervenciones requeridas.

6. El perfil del talento humano necesario.

7. Los procedimientos y actividades incluidos en el plan de manejo.

8. Las eventuales modificaciones de la condicidén clinica del paciente.

9. La necesidad de reingreso a hospitalizacién convencional.

10. El comportamiento epidemioldgico y asistencial de la poblacion beneficiaria.

4.1.3. CONCLUSION DEL ANALISIS DE DEMANDA

El servicio de alta temprana y hospitalizacion domiciliaria corresponde a una necesidad
recurrente de naturaleza asistencial cuya canfidad no puede determinarse con absoluta
certeza al momento de la estructuracion, debido a que depende de la demanda efectiva
generada por los usuarios que cumplan los criterios clinicos establecidos para manejo
domiciliario.

Los antecedentes contractuales de la Direccién de Sanidad Naval constituyen la principal
fuente para estimar el comportamiento de la necesidad y deberdn complementarse con la
informacion del mercado y con procesos comparables realizados por otras entidades.

Por esta razdn, se recomienda estructurar el contrato bajo un esquema de precios unitarios o tarifas
por servicios efectivamente prestados, sin obligacién de ejecucion de la totalidad del presupuesto,
hasta concurrencia del valor contractual y dentro del plazo establecido.

5 ANALISIS DE LA OFERTA
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Para el andlisis de la oferta se parte de la identificacién de los productos bajo del objeto contractual
gue la administracion pretende adquirir y se encuentran debidamente identificados a través del
clasificador de bienes y servicios y el sector al cual pertenecen:

CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE | PRODUCTOS DESCRIPCION PRODUCTO

85 8512 851215 85121501 Sefvi.cios de oTenc[c’gn dgmicilicrio por
medicos de atencidn primaria

85 8510 | 851016 | 85101605 | Auxiliares de salud a domicilio

85 8510 | 851016 | 85101601 |Servicios de enfermeria

85 8510 851016 85101604 Se[vi_cios de asistencia de personal
médico

85 8512 851222 | 85122201 Valoracién del estado de salud individual

85 8512 851218 | 85121801 Servicio de laboratorios andlisis de sangre

85 8512 | 851221 85122102 |Servicios de terapia ocupacional

De conformidad con la Guia para la Elaboracién de Estudios del Sector, Version V2 del 15 de agosto
de 2025, de la Agencia Nacional de Contratacién PUblica - Colombia Compra Eficiente, el andlisis
de la oferta debe permitir a la Entidad conocer los competidores que participan en el nicho
especifico relacionado con el bien o servicio requerido e identificar aquellos agentes econdmicos
que potencialmente pueden convertirse en proveedores de la Entidad.

Para el presente proceso, el andlisis se concentra en los prestadores que tengan capacidad
juridica, técnica, asistencial, administrativa, financiera y operativa para ejecutar el objeto:

“PRESTACION DE SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA PARA PACIENTES
CLINICAMENTE ESTABLES Y CON PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN CONTINUAR Y TERMINAR
TRATAMIENTO MEDICO FARMACOLOGICO EN CASA, INCLUYENDO LAS ACTIVIDADES,
PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO REQUERIDOS PARA ESTE FIN, DIRIGIDO A LOS USUARIOS DE LA
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA CIUDAD DE BOGOTA”".

El mercado relevante corresponde principalmente a Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
- IPS con capacidad para prestar servicios en modalidad extramural domiciliaria en Bogota D.C.,
especialmente aquellas que desarrollan programas de hospitalizacion domiciliaria, hospitalizacion
en casa, extension hospitalaria o alta temprana.

La identificacion de los potenciales proveedores debe efectuarse mediante el cruce de
informacion proveniente del Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS, SECOP |,
SECOP Il, antecedentes contractuales de la Direccion de Sanidad Naval, solicitudes de informacion
a proveedores y portafolios publicos de prestadores, atendiendo las caracteristicas técnicas
concretas del servicio requerido.

5.1. DIMENSION GENERAL DEL MERCADO DE PRESTADORES EN BOGOTA D.C.

De acuerdo con informacién de la Secretaria Distrital de Salud de Bogotd - SaluData, con corte all
22 de abril de 2026, en Bogotd se encontraban registrados en el REPS 13.939 prestadores de servicios
de salud.

Del total:

e 85,84 % correspondia a profesionales independientes.
e 11,03 % correspondia a Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS.
e El porcentaje restante correspondia a otras clases de prestadores.
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Aplicando la participacion reportada de IPS al total de prestadores, se obtiene un universo
general aproximado de 1.537 IPS registradas en Bogotd D.C.

SaluData sefnala igualmente que la mayoria de los prestadores registrados son de naturaleza
privada.

Este nUmero constituye Unicamente el universo general del mercado de IPS en Bogotd y no puede
interpretarse como el nUmero de proveedores que estdn habilitados o técnicamente capacitados
para ejecutar el presente objeto.

Para establecer el mercado relevante serd necesario depurar dicho universo identificando las IPS
gue tengan habilitados los servicios y modalidades requeridos para atencidon domiciliaria y que
dispongan de capacidad para desarrollar integralmente las prestaciones incluidas en el anexo
técnico.

5.2. CARACTERISTICAS DEL MERCADO ESPECIFICO

El servicio de hospitalizaciéon domiciliaria forma parte de un mercado regulado en el cual no basta
con que una sociedad tenga dentro de su objeto actividades relacionadas con servicios de
salud.

La prestacién deberd sujetarse a las disposiciones que regulan la inscripciéon y habilitacion de
prestadores y servicios de salud.

El Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS constituye el sistema oficial
mediante el cual se registran las capacidades y servicios habilitados por los prestadores de
servicios de salud. SISPRO publica informacidn oficial mensual relacionada con los prestadores,
servicios habilitados y capacidad instalada.

Asimismo, Bogotd cuenta con lineamientos especificos para la prestacién de servicios de salud en
modalidad extramural domiciliaria, dentro de cuyo dmbito se desarrollan conceptos relacionados
con alta temprana y extensidon hospitalaria.

Por consiguiente, el mercado relevante para la contratacién se encuentra constituido por
prestadores que, ademds de encontrarse legalmente habilitados, tengan capacidad efectiva
para desarrollar el servicio domiciliario en Bogotd.

5.3. IDENTIFICACION DE POTENCIALES PRESTADORES

La investigacién del mercado permite identificar diferentes prestadores que actualmente
publican dentro de sus portafolios servicios de hospitalizacion domiciliaria, hospitalizacion en casa,
alta temprana, extensidon hospitalaria o atencién domiciliaria comparable.

La siguiente identificacion constituye una muestra de agentes existentes en el mercado y no una
lista cerrada de posibles oferentes:

; Prestador Evidencia publica del | Cobertura/relacion Caracteristica
||| identificado servicio con Bogotd relevante
Hospitalizacién en casa;
alta temprana o , . P.rogrqmq
1 ||CAFAM - Salud - . - Bogotd interdisciplinario de
extensidon hospitalaria; C e
- o salud domiciliaria
L] cuidado domiciliario
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6

Colsubsidio

Hospitalizacién en casa

Atencidn médica

Salud para adultos Bogota domiciliaria
Medicamentos,
Colsanitas / Progromo <.j,e Bogotd y ofras mo’(erlol med|col,
hospitalizacion . terapias, enfermeria,
red Keralty o ciudades .
domiciliaria laboratorios y soporte
domiciliario
Hospital Hospitalizacién
Universitario | Extension hospitalaria y . extramural domiciliaria,
. Bogota . ,
San Ignacio - alta temprana incluso para patologias
HUSI agudas
Compensar || Programa de atencién Bo_g'o’r_o Y Servmo_s .med|cos Y
S municipios de actividades
Salud domiciliaria . s
Cundinamarca domiciliarias
. Modelo de HOSP'TQHZ.OC'OH
Instituto o . domiciliaria para
hospitalizacion Bogotd : s
Roosevelt S pacientes pedidtricos
domiciliaria ,
con patologias agudas
Hospitalizacién en casa,
medicina general,
IPS For Your enfermeria, terapias, . IPS especializada en
. . L Bogotd - L
Life aplicacién de atencion domiciliaria
medicamentos y clinica
de heridas
e Dos sedes Prestador
Compcasa Hospitalizacion y . o -
- A identificadas en especializado en
Salud S.A.S. atencidn domiciliaria . -, L
Bogotd atencion domiciliaria
Hospitalizacién
- domiciliaria, medicina, Atencién Prestador
Alivia IPS , ) R -
enfermeria, terapias y domiciliaria especializado

laboratorio domiciliario

La existencia y alcance de estos programas se encuentra publicamente documentada. CAFAM
informa expresamente programas de hospitalizacion en casa y alta temprana o extension
hospitalaria. Colsubsidio ofrece hospitalizacidon en casa para adultos. Colsanitas dispone de un
programa de hospitalizacién domiciliaria que incluye medicamentos, material médico quirdrgico,
terapias, enfermeria, laboratorio y otras prestaciones y sefala cobertura urbana en Bogotd.

Por su parte, el Hospital Universitario San Ignacio cuenta con una Unidad de Atencién Domiciliaria
que desarrolla extensién hospitalaria y alta temprana y presta asistencia domiciliaria las 24 horas; su
extensién hospitalaria se encuentra expresamente orientada a hospitalizacién extramural
domiciliaria. También se identificaron servicios domiciliarios en Compensar, Instituto Roosevelt, IPS
For Your Life, Compcasa Salud y Alivia IPS.

La inclusion de estos prestadores en el Estudio del Sector no equivale a certificarlos
anticipadamente como habilitados para ejecutar la totalidad del futuro contrato. La condicién
deberd verificarse individualmente en el REPS frente a los servicios y modalidades definitivos
incluidos en el anexo técnico.
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5.4. EVIDENCIA DE CAPACIDAD OPERATIVA DEL MERCADO

La informacién disponible permite comprobar que en Bogotd existen operadores con estructuras
interdisciplinarias suficientes para desarrollar modelos complejos de hospitalizacién domiciliaria.

Como referencia de capacidad instalada operativa, el Hospital Universitario San Ignacio informa
que su Unidad de Atencién Domiciliaria cuenta con:

50 auxiliares de enfermeria;

13 enfermeras profesionales;

9 médicos generales;

2 médicos pediatras;

5 médicos internistas;

profesionales de terapia fisica y respiratoria;
terapia ocupacional;

fonoaudiologia; y

personal administrativo.

La Unidad presta asistencia domiciliaria los siete dias de la semana y su componente de extension
hospitalaria desarrolla manejo domiciliario de enfermedades agudas, incluyendo tratamientos
parenterales, nutricion, seguimiento clinico y paraclinico y rehabilitacién.

Colsanitas también evidencia un modelo integral que incorpora médicos, enfermeras, auxiliares
de enfermeria, terapias, suministro de medicamentos y material médico, toma de laboratorios,
clinica de heridas, soporte nutricional y atencidén de pacientes agudos que deben completar en
el domicilio tratamientos iniciados en ambiente hospitalario.

Estas caracteristicas permiten concluir que el mercado no se limita a empresas que efectian
visitas médicas aisladas, sino que existen operadores capaces de integrar los diferentes
componentes asistenciales necesarios para un programa de hospitalizacién domiciliaria.

5.5. ANALISIS DE COBERTURA GEOGRAFICA
El lugar de prestaciéon del servicio serd Bogota D.C.

La investigacion realizada evidencia la existencia de multiples prestadores que desarrollan
servicios domiciliarios en la ciudad, por lo cual el requisito contractual debe orientarse a acreditar
la capacidad efectiva de atencién de los usuarios en Bogotd y no necesariamente a exigir que el
domicilio principal de la persona juridica se encuentre ubicado en esta ciudad.

El Hospital Universitario San Ignacio desarrolla su unidad domiciliaria en Bogotd. CAFAM ofrece
programas de hospitalizacion en casa y alta temprana dentro de su red de salud en Bogotd.
Colsanitas declara expresamente cobertura de su programa de hospitalizacidon domiciliaria en
Bogotd. Compcasa Salud informa dos sedes en Bogotd, ademds de operacién en otfras ciudades.

Por fanto, no se recomienda establecer como requisito habilitante que el domicilio principal del
proponente esté situado en Bogotda D.C.

La condicién técnicamente relevante es que el futuro contratista acredite capacidad legal y
operativa para ejecutar los servicios domiciliarios en Bogotd y disponga de las habilitaciones
correspondientes.

5.6. TALENTO HUMANO Y ESTRUCTURA OPERATIVA
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El andlisis del mercado demuestra que la prestacion requiere una estructura interdisciplinaria cuya
composicidn depende del perfil clinico del paciente y de las actividades definidas en el plan de
atencién.

De acuerdo con los modelos identificados en el mercado, los perfiles que pueden intervenir
incluyen, segun la necesidad:

médico general;
médico especialista;
enfermero profesional;
auxiliar de enfermeria;
fisioterapeuta;
terapeuta respiratorio;
terapeuta ocupacional;
fonoaudidlogo;
nutricionista;

psicdlogo;

frabajador social; y
demds profesionales y técnicos requeridos por el fratamiento.

Estos perfiles deberdn corresponder estrictamente al alcance técnico del futuro contrato.

No se recomienda exigir con la oferta la presentacién de la totalidad de las hojas de vida de
todos los profesionales que pudieran intervenir durante la ejecuciéon, cuando dichas personas no
constituyan personal minimo indispensable desde el inicio del contrato.

Podrd establecerse que el adjudicatario acredite oportunamente el personal requerido antes del
inicio de la prestacion correspondiente, sin perjuicio de exigir desde la oferta aquellos cargos
minimos que, por su funcidén de coordinacién o responsabilidad técnica, resulten indispensables.

5.7. BARRERAS DE ENTRADA

El mercado presenta barreras de entrada legitimas asociadas principalmente a la naturaleza
regulada de los servicios de salud.

Entre ellas se encuentran:
Barreras regulatorias justificadas

inscripcion como prestador de servicios de salud;

inscripcion y habilitacién vigente de los servicios requeridos;
habilitacién de las modalidades aplicables;

cumplimiento de condiciones de talento humano;

dotacién;

medicamentos, dispositivos médicos e insumos, cuando correspondan;
historias clinicas y registros;

procesos prioritarios;

seguridad del paciente; y

demds estdndares aplicables al servicio.

La Resolucion 3100 de 2019 establecid los procedimientos y condiciones de inscripcidon de los
prestadores y habilitacion de servicios de salud, dentro del marco regulatorio que debe verificarse
con sus modificaciones vigentes.

34
WAWHUINN WO RecisTro conTROLADO SGC DISAN




ARMADA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL

GESTION CONTRACTUAL

ESTUDIO PREVIO

Version: 7.0 Fecha: 01/04/2019

Barreras operativas naturales del servicio
El proveedor deberd igualmente contar con:

capacidad de desplazamiento de personal;

cobertura geografica en Bogotd;

disponibilidad de talento humano;

coordinacién logistica;

capacidad para transportar medicamentos e insumos cuando corresponda;
mecanismos de seguimiento clinico;

capacidad de respuesta ante novedades;

sistemas de informacion;

capacidad administrativa de facturacion; y

capital de trabajo suficiente.

Estas condiciones son propias de la ejecucion del objeto y deberdn incorporarse
proporcionalmente en el proceso.

5.8. ANALISIS DE LA COMPETENCIA

El mercado general de Bogotd cuenta con aproximadamente 1.537 IPS, derivadas de la
participacion del 11,03 % reportada por SaluData sobre 13.939 prestadores registrados al 22 de akboril
de 2026.

Sinembargo, el nUmero de potenciales oferentes del presente proceso es significativamente menor,
debido a que deberdn excluirse los prestadores que no tengan habilitacién, cobertura, modalidad
domiciliaria o capacidad técnica suficiente.

La investigacion de mercado realizada permitid identificar, como minimo, nueve operadores o
redes con oferta publica relacionada con hospitalizaciéon domiciliaria, hospitalizaciéon en casa, alta
temprana, extension hospitalaria o atencién domiciliaria comparable.

Por tanto, a partir de la informacién disponible puede establecerse razonablemente que existe una
oferta plural aparente en la ciudad de Bogotd y que no se evidencia, en principio, una situacién de
proveedor Unico.

5.9. ANTECEDENTES DE CONTRATACION PUBLICA Y PARTICIPACION DEL MERCADO

La informacién publica de SECOP evidencia que la Direccién de Sanidad Armada Nacional ha
adelantado contratacidon relacionada directamente con la prestacion de servicios de alta
temprana y hospitalizacion domiciliaria para pacientes clinicamente estables y con patologias
agudas, mediante procesos de seleccién abreviada de menor cuantia.

Este antecedente confirma que la necesidad ha sido atendida previomente mediante
contfratacién externa y constituye una fuente relevante para identificar proveedores histéricos,
tarifas, condiciones contractuales, ejecucién y participacién de oferentes.

Adicionalmente, los datos publicos de SECOP registran procesos de otfras dependencias del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares para atencidén integral y hospitalizacion domiciliaria, lo
gue confirma la existencia de contratacion publica de servicios comparables.

5.10 MATRIZ CONSOLIDADA DE POTENCIALES AGENTES DEL MERCADO
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Hospitalizacién/alta Cobertu’ra Servicios
Prestador temprana puUblica Bogota interdisciplinarios
P P identificada P
CAFAM || Si | Si | Si
Colsubsidio , , ,
Salud Si Si Si
Colsanitas / Si Si 5
Keralty
Hospital
Universitario Si Si Si
San Ignacio
Compensar Atencién domiciliaria Si Si
Salud
Instituto Si, enfoque 5 5
Roosevelt pedidtrico
Bogotd
IPS For Your Life Si identificada Si
puUblicamente
Compcasa . , ,
salud Si Si Si
Oferta
Alivia IPS Si domiciliaria Si
identificada

5.11 CONCLUSION DEL ANALISIS DE LA OFERTA

Con fundamento en la informacién consultada puede concluirse que en Bogotd D.C. existe un
mercado desarrollado de prestacion de servicios domiciliarios de salud, integrado por redes
institucionales de gran tamano, hospitales con programas propios de extensién hospitalaria e IPS
especializadas en atencidén domiciliaria.

Bogotd registraba 13.939 prestadores de servicios de salud al 22 de abril de 2024, de los cuales
aproximadamente 1.537 correspondian a IPS, evidenciando una oferta general amplia.

La investigacion especifica permitié identificar como minimo nueve agentes del mercado con
oferta publica relacionada con servicios domiciliarios comparables, varios de los cuales prestan
expresamente hospitalizacién en casa, hospitalizacion domiciliaria o alta temprana.

En consecuencia, no se evidencia preliminarmente una condicién de proveedor Unico ni una
estructura de mercado que justifique imponer requisitos restrictivos de participacion.

No obstante, la pluralidad definitiva deberd establecerse mediante la consulta del REPS una vez se
encuentre cerrado el anexo técnico, verificando cudles prestadores cumplen simultdneamente las
habilitaciones, modalidades, cobertura y capacidad requeridas.

La estructura del mercado permite recomendar que los requisitos habilitantes juridicos, técnicos,
financieros y de experiencia sean establecidos de manera proporcional al objeto, presupuesto
oficial de $57.000.000, plazo de ejecucidn y riesgos reales de la contratacion.

Asimismo, el mercado observado ofrece evidencia de que la prestacion integral de los diferentes
componentes de hospitalizacidon domiciliaria es técnicamente viable, por lo cual puede andlizarse
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la contratacién mediante un Unico prestador integral, siempre que el estudio de mercado vy la
consulta final de potenciales proveedores confirmen una participacion suficiente.

Finalmente, los precios, indicadores financieros, requisitos de experiencia y demds condiciones
econdmicas no deberdn derivarse exclusivamente de procesos anteriores, sino de la informacion
actual del mercado, los datos histéricos de la Entidad y la metodologia estadistica adoptada para
el presente Estudio del Sector.

6. ESTUDIO DEL MERCADO Y ESTRUCTURA ECONOMICA

Para la estructuracion econdémica del proceso cuyo objeto corresponde a la “PRESTACION DE
SERVICIOS DE ALTA TEMPRANA Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA PARA PACIENTES CLINICAMENTE
ESTABLES Y CON PATOLOGIAS AGUDAS, QUE PUEDEN CONTINUAR Y TERMINAR TRATAMIENTO MEDICO
FARMACOLOGICO EN CASA, INCLUYENDO LAS ACTIVIDADES, PROCEDIMIENTOS Y TALENTO HUMANO
REQUERIDOS PARA ESTE FIN, DIRIGIDO A LOS USUARIOS DE LA DIRECCION DE SANIDAD NAVAL EN LA
CIUDAD DE BOGOTA", se andlizaron los antecedentes econdémicos disponibles para servicios
comparables, particularmente el Estudio de Mercado de Atencién Domiciliaria 2024 de la Direccién
de Sanidad Naval.

El andlisis se desarrolla de acuerdo con la metodologia prevista en la Guia para la Elaboracion de
Estudios del Sector - Versiéon V2 del 15 de agosto de 2025 de Colombia Compra Eficiente, la cual
permite determinar precios de mercado utilizando, entre otros mecanismos, sondeos de mercado,
bases de datos especializadas y andlisis de precios histdricos, debiendo la Entidad explicar
detalladamente la metodologia utilizada para determinar los precios de referencia.

6.1. ANTECEDENTE DEL ESTUDIO DE MERCADO

El Estudio de Mercado de Atencidén Domiciliaria utilizado como antecedente estructurd el servicio
en tres niveles de complejidad:

1. Baja complejidad
Comprende principalmente pacientes que requieren:

e infusidn parenteral intravenosa, inframuscular o subcutdnea de una (1) dosis al dia;
e curacién de heridas en fase aguda; y
e terapias incluidas dentro del plan de manejo.

Dentro del servicio se contemplaron profesionales de medicina general, enfermeria profesional,
auxiliar de enfermeria y diferentes perfiles terapéuticos, asi como toma de muestras, elementos
médico-quirdrgicos y equipos requeridos para la atencién domiciliaria.

2. Mediana complejidad
Comprende principalmente pacientes que requieren:

e entre dos (2) y tres (3) dosis diarias de medicamentos por via parenteral;
e curaciones de heridas en fase aguda; y
e terapias asociadas con el plan de manejo.

Incluye igualmente talento humano, elementos médico-quirdrgicos, foma de muestras y equipos
requeridos para la atencion.
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3. Alta complejidad
Comprende principalmente pacientes que requieren:

cuatro (4) o mds dosis diarias de medicamentos;
infusiones continuas;

manejo mediante bombas de infusién;

curaciones en fase aguda; y

terapias requeridas dentro del plan de tratamiento.

Este nivel demanda mayor intensidad de utilizacidén de talento humano, elementos, equipos y
seguimiento clinico.

La estructura por niveles utilizada en 2024 resulta técnicamente aprovechable para el proceso 2026,
siempre que el drea técnica confirme que las condiciones clinicas, actividades y componentes
incluidos continuan siendo equivalentes.

6.2. PRECIOS ANALIZADOS EN EL ESTUDIO DE MERCADO ANTERIOR
El estudio suministrado incluyé como fuentes:

Precio histérico del proceso 052-ARC-DISAN-2024.
Cotizacion Global Life.

Cotizacion Equilibrio Asistencial IPS.

Cotizacion Servisalud IPS.

rwd -~

Los valores registrados fueron los siguientes:

Complejida Pre,cio Histérico Global Equilibrio servisalud
d historico proyectado Life Asistencial

| Bajo || $152.000 || $168.059 | $240.000 ||  $2.280.337 || $750.000 |

[ Mediana || $240.000 ][ $265.356  |[$380.000| $3.879.426 || $886.000 |

| At || $310000 | $342.752 | $510.000|  $7.547.602 || $1.400.000 |

El estudio anterior decidié no utilizar los precios de Equilibrio Asistencial para determinar el precio
final de referencia y calculd este Ultimo utilizando:

Precio histérico proyectado + Global Life + Servisalud

obteniendo:

e
| Baja || $386.019,70 |
|_Mediana_|| $510.452,16 |
L Ata | $750.917,37 |

Estos valores constituyen un antecedente econdémico vdlido, pero no deben ser trasladados
automdticamente como precios oficiales para 2026.

6.3. EVALUACION DE LA DISPERSION DEL ESTUDIO ANTERIOR
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Al analizar conjuntamente las cuatro referencias econdmicas disponibles para cada nivel de
complejidad se observa una dispersion significativa.

Aplicando estadisticos descriptivos de poblacién sobre las cuatro observaciones disponibles se
obtienen, aproximadamente, los siguientes resultados:

Complejidad|| Promedio ||Mediana D::;gzgzn Cosg:i:;i';:,,ende

| Baja || $859.599 | $495.000] $850.388 | 98,93 % |
| Mediana || $1.352.696 |[$633.000| $1.477.381 || 109,22 % |
| Ata | $2.450.089 | $955.000] $2.970.359 || 121,23 % \

Los coeficientes de variacion obtenidos evidencian una dispersién muy elevada de los precios.

La Guia para la Elaboracion de Estudios del Sector seiala que el coeficiente de variacién permite
determinar la dispersién relativa respecto de la media y que, cuanto mayor sea el coeficiente,
mayor serd la heterogeneidad de los datos. También sefala que una elevada dispersién puede
requerir revisar las condiciones técnicas comunicadas al mercado.

En consecuencia, la elevada dispersidon observada en el estudio antecedente puede obedecer no
solamente a diferencias comerciales entre proveedores, sino también a diferencias en la
interpretacion del alcance econdmico de cada servicio.

Particularmente, la utilizacién de la expresidon genérica “Servicio” como unidad de medida,
conjuntamente con multiples actividades potenciales dentro de cada nivel de complejidad, puede
generar interpretaciones diferentes entre los proveedores respecto de:

duracién de la atencién;

numero de visitas;

horas de enfermeria;

cantidad de terapias;

nUmero de procedimientos;

inclusidon o exclusion de medicamentos;
toma y procesamiento de laboratorios;
elementos médico-quirlrgicos incluidos;
visitas de especialistas;

equipos suministrados; y

frecuencia de utilizacion de cada recurso.

Para el sondeo de mercado 2026 deberd eliminarse esta ambigledad.

6.4. ANALISIS DE VALORES ATIPICOS

La Guia de Colombia Compra Eficiente recomienda identificar los datos atipicos y calcular
estadisticas descriptivas ajustadas, sefalando como una metodologia posible el criterio del rango
intercuartilico - RIC.

Aplicando de manera orientativa este criterio a las cuatro referencias econdmicas disponibles en
el estudio antecedente se obtiene que:
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e para baja complejidad, el precio de Equilibrio Asistencial no supera matemdaticamente el
limite superior obtenido mediante el RIC;

e para mediana complejidad, el precio de Equilibrio Asistencial supera el limite superior
estimado;

e para alta complejidad, el precio de Equilibrio Asistencial también supera el limite superior
estimado.

CONCLUSION DEL ANALISIS ECONOMICO

El Estudio de Mercado de Atencidén Domiciliaria utilizado como antecedente constituye una fuente
Util para identificar la estructura histérica del servicio y demuestra que la Entidad ha manejado tres
niveles de atenciéon: baja, mediana y alta complejidad.

Los precios de referencia obtenidos en dicho antecedente fueron de $386.019,70, $510.452,16 y
$750.917,37, respectivamente.

No obstante, se evidencié una alta dispersidn entre las cotizaciones analizadas y diferencias
superiores a diez veces entre determinadas ofertas, situacién que obliga a mejorar para 2026 la
definicion de la unidad de medida y de los componentes incluidos dentro de cada tarifa.

De igual forma, la metodologia de exclusion de valores utilizada en el antecedente deberd
actualizarse de acuerdo con la Guia para la Elaboracién de Estudios del Sector de Colombia
Compra Eficiente, utilizando medidas de tendencia central, dispersion, posicion e identificacion
objetiva de valores atipicos y complementando el andlisis estadistico con una evaluacion técnica
de comparabilidad.

Como control econémico, la actualizacién indicativa de los precios histéricos a valores de 2026
genera referencias aproximadas de $425.749 para baja complejidad, $562.988 para mediana
complejidad y $828.201 para alta complejidad. Estos valores deberdn utilizarse exclusivamente
como referencia comparativa y no como precios oficiales hasta culminar el sondeo de mercado
2026

7. ENTIDADES Y AGREMIACIONES REFERENTES AL SECTOR EN PARTICULAR

Dentro del aspecto econdmico, se puede clasificar el tema de este estudio, en el sector terciario,
el cual estd constituido por ministerios y agremiaciones en las cuales se centra regulaciones vy
conocimiento sobre el mercado; algunas que se pueden encontrar en Colombia son:

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL (MINSALUD): Es una entidad publica del nivel central
del Gobierno Nacional y cabeza del sector salud, encargada de conocer, dirigir, evaluar y orientar
el sistema de seguridad social en salud, mediante la formulacion de politicas, planes y programas,
la coordinacion intersectorial y la articulacién de actores de salud con el fin de mejorar la calidad,
oportunidad, accesibilidad de los servicios de salud y sostenibilidad del sistema, incrementando los

niveles de satisfaccion de los pacientes, familias, comunidades y habitantes del territorio nacional.
1

SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD: Es la entidad encargada de proteger los derechos de los
usuarios del Sistema General de Seguridad Social en Salud mediante la inspeccién, vigilancia,
control y el ejercicio de la funcién jurisdiccional y de conciliacion, de manera fransparente vy
oportuna. ?

L https://www.minsalud.gov.co
2 https://www.minsalud.gov.co
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INSTITUTO NACIONAL DE SALUD: De conformidad con lo senalado en el Decreto Ley 4109 de 2011
en su cardcter de autoridad cientifico técnica el Instituto Nacional de Salud tendrd como objeto:
(i) el desarrollo y la gestion del conocimiento cientifico en salud y biomedicina para confribuir a
mejorar las condiciones de salud de las personas; (i) realizar investigaciéon cientifica bdsica y
aplicada en salud y biomedicinag; (iii) la promocién de la investigacion cientifica, la innovacion y la
formulacion de estudios de acuerdo con las prioridades de salud pUblica de conocimiento del
Instituto; (iv) la vigilancia y seguridad sanitaria en los temas de su competencia; la produccién de
insumos bioldgicos; y (v) actuar como laboratorio nacional de referencia y coordinador de las redes
especiales, en el marco del Sistema General de Seguridad Social en Salud y del Sistema de la
Ciencia. Tecnologia e Innovacion.?

INSTITUTO NACIONAL DE VIGILANCIA DE MEDICAMENTOS Y ALIMENTOS “INVIMA": Es la Agencia
Regulatoria Nacional, una entidad de vigilancia y control de cardcter técnico cientifico, que
trabaja para la proteccidon de la salud individual y colectiva de los colombianos, mediante la
aplicacion de las normas sanitarias asociadas al consumo y uso de alimentos, medicamentos,
dispositivos médicos y otros productos objeto de vigilancia sanitaria.4

Nota Comité Econémico Estructurador: Para DISAN ARC, al estudiar las cifras econémicas que se
tienen ala fecha y contrastarlas con las proyecciones de crecimiento se puede inferir un ambiente
favorable para la presente vigencia. Aunque el comportamiento general del PIB estuvo
desacelerado durante 2025, el subsector Actividades de atencién de la salud humana y de servicios
sociales crecié 7,2% manteniendo una estabilidad en el sector, lo cual favorece el desarrollo del
proceso.

Para este proceso de seleccidn se cuenta con la disponibilidad presupuestal No. 8426 del 11 de
febrero de 2026, por valor de CINCUENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MCTE ($ 57.000.000,00)

gPAOS.I%E CTA | SUBCTA [ OBJ | ORD | SORD | REC RUBRO PRESUPUESTAL
SERVICIOS PARA EL
16 CUIDADO DE LA SALUD
A o 02 02 1 007 003 CSF HUMANA Y SERVICIOS
SOCIALES

TOTAL PRESUPUESTO

8. TIPIFICACION, ESTIMACION Y ASIGNACION DE RIESGOS PREVISIBLES:

Se establecerdn conforme a la Ley 80 de 1993, la Ley 448 de 1998, la Ley 1150 de 2007, los
documentos CONPES, manual para la identificacion y cobertura del Riesgo expedido por Colombia
Compra Eficiente y las normas que regulen la materia. (Ver anexo No 1)

9. CONDICIONES DE LOS REQUISITOS DE HABILITACION DE LA PROPUESTA SOLICITADOS EN LA
PLATAFORMA SECORP II

Los integrantes del comité evaluador realizardn la verificacién de los requisitos minimos habilitantes
juridicos, técnicos y econdmicos de los proponentes de acuerdo con las competencias que les
correspondan.

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
CAPACIDAD JURIDICA HABILITADO O NO HABILITADO
ESPECIFICACIONES TECNICA HABILITADO O NO HABILITADO
VERIFICACION Y EVALUACION ECONOMICA CUMPLE O NO CUMPLE

3 https://www.ins.gov.co
4 https://www.invima.gov.co
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9.1. DOCUMENTOS HABILITANTES - JURIDICOS.

De acuerdo con el articulo 1° de la Ley 2160 del 25 de noviembre de 2021 por la cual se modifica
la Ley 80 de 1993 y la Ley 1150 de 2007, pueden celebrar contratos con las enfidades estatales las
personas consideradas legalmente capaces en las disposiciones vigentes.

9.1.1. CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

El proponente deberd publicaren el SECOP Il la carta de presentacion de la propuesta diligenciada
conforme con el modelo contenido en el Formulario “Carta de Presentacion de la Propuesta” y serd
firmada por el proponente o apoderado, si a ello hubiere lugar. Si la propuesta es presentada por
una persona juridica, en unién temporal o consorcio, deberd venir suscrita por el representante legal
debidamente facultado en los términos de ley.

9.1.2. CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL DE LA CAMARA DE COMERCIO
ORIGINAL

El evaluador consultard este documento en el siguiente link
https://community.secop.gov.co/Directory/CompanyProfiles/Network/Index; cuya matricula
mercantil deberd estar renovada para el ano 2026, previo al cierre del proceso. En caso de no
poder acceder podrd requerirse al oferente, el cual deberd cumplir con los siguientes requisitos, el
comité evaluador juridico verificard la informacién concerniente a multas y/o sanciones con la
Cdmara de Comercio:

9.1.2.1 Personas Naturales

LA NACI(,')N - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD ARMADA NACIONAL

Cuando se trate de personas naturales se deberd:

1. Evidenciarse el certificado de matricula como persona natural ante la Cdmara de
Comercio y estar inscritos ante la Cdmara de Comercio con no menos de un (1) afo de
constitucion antes del cierre del proceso.

Tener renovada la matricula en el presente ano.

Certificar en la matricula que desarrolla actividades relacionadas con el objeto
confractual del proceso.

Wi

9.1.2.2 Personas Juridicas nacionales de naturaleza privada

Se consideran personas juridicas nacionales de naturaleza privada, aquellas entidades constituidas
con anterioridad a la fecha en la que venza el plazo para la presentacion de propuestas dentro
del presente proceso de contratacion conforme a la legislacién colombiana y con domicilio en
Colombia, con aportes de origen privado, las que deberdn cumplir al momento de presentacion
de la propuesta con los siguientes requisitos:

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

Duracion: Acreditar un término minimo remanente de duracién de la sociedad, de un (1) afio,
contados a partir del vencimiento del plazo del cierre del proceso.
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Capacidad: Acreditar la suficiencia de la capacidad del representante legal para la presentacion
de la propuesta y para la suscripcion del contrato ofrecido. Cuando el representante legal tenga
limitaciones estatutarias, se deberd presentar adicionalmente copia del acta en la que conste la
decision del drgano social correspondiente que autorice al representante legal para la
presentacion de la propuesta, la suscripcidn del contrato, y para actuar en los demds actos
requeridos para la contratacién en el caso de resultar adjudicatario.

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

9.1.2.3 Personas Juridicas nacionales de naturaleza piblica.

Se considerardn personas juridicas nacionales de naturaleza publico, aquellas entidades
conformadas bajo las leyes de la Republica de Colombia, que por virtud de la ley o del acto que
autorice su constitucion, y segun la participaciéon estatal que se registre en ellas, deban someterse
al régimen de derecho publico, trdtese de entfidades territoriales o descentralizadas
funcionalmente de cualquier orden, las que deberdn cumplir con los siguientes requisitos:

1. Acreditar su existencia y representacion legal, salvo que dicha existencia y representacion
se deriven de la Constitucién o la ley. Para el efecto, deberdn mencionarse los documentos
y actos administrativos que, conforme a la ley, sean expedidos en cada caso por la
autoridad competente, con las formalidades y requisitos exigidos para su eficacia vy
oponibilidad ante terceros. En todo caso, deberd mencionarse el documento mediante el
cual se dio la autorizacién para la suscripcion del contrato, impartida por el érgano
competente, sin perjuicio de lo cual, serd responsabiidad de la persona juridica
correspondiente, asegurarse de haber cumplido con todos los requisitos presupuestales y
administrativos necesarios para obligarse y para poder ejecutar adecuada vy
oportunamente las obligaciones que contrae mediante la presentacién de la propuesta.

2. Acreditar que el ente publico contratante que tiene capacidad legal para la celebraciéon
ejecucidn del contrato.
3. Acreditar la suficiencia de la capacidad legal del representante legal para la presentaciéon

de la propuesta y para la suscripcion del contrato, teniendo en cuenta para estos efectos
el alcance y la naturaleza de las diferentes obligaciones que adquiere.

9.1.2.4 Personas Juridicas publicas o privadas de origen extranjero.

Para los efectos previstos en este numeral se consideran personas juridicas publicas o privadas de
origen extranjero las sociedades que no hayan sido constituidas de acuerdo con la legislacién
nacional, sea que tengan o no domicilio en Colombia a través de sucursales.

Las propuestas de personas juridicas de origen extranjero se someterdn en todo caso a la legislacion
colombiana, sin perjuicio de lo cual, para su participacién deberdn cumplir con las siguientes
condiciones:

1. Acreditar su existencia y representacion legal, a efectos de lo cual deberdn presentar un
documento expedido por la autoridad competente en el pais de su domicilio, expedido
con treinta (30) dias de anticipacién a la fecha de la presentacién de la propuesta, en el
qgue conste su existencia, objeto y vigencia, y el nombre del representante legal de la
sociedad o de la persona o personas que tengan la capacidad para comprometerla
juridicamente y sus facultades, y en el cual se senale expresamente que el representante no
fiene limitaciones para presentar la propuesta, suscribir el contrato y comprometer a la
entidad a través de su propuesta.

2. En defecto, de dicho documento, el proponente deberd presentar la certificacion del
Registro Unico de Proponentes, de conformidad con el Articulo 22.4 de la Ley 80 de 1993.
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3. Acreditar un término minimo permanente de duracion de la sociedad, de un (1) ano,
contados a partir del vencimiento del plazo del cierre del proceso.
4, Acreditar la suficiencia de la capacidad del representante legal para la suscripciéon del

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

5. Acreditar que su objeto social principal se encuentra directamente relacionado con el
objeto del contrato, de manera que le permita a la persona juridica la celebracién y
ejecucioén del contrato ofrecido, teniendo en cuenta a estos efectos el alcance vy la
natfuraleza de las diferentes obligaciones que adquiere.

En todos los casos, deberdn cumplirse todos y cada uno de los requisitos legales exigidos para la
validez y oponibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior con el propdsito de
gue puedan obrar como prueba conforme a lo dispuesto en el articulo 251 del Cédigo General del
Proceso y las demds normas vigentes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN
LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON
ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE PARA
EFECTOS DE PRESENTAR LA PROPUESTA EL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL
DE LAS FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR, ACEPTARA DOCUMENTOS EN
FOTOCOPIAS SIMPLES.

NOTA: Apostille

Cuando se trate de documentos expedidos por entes publicos otorgados en el exterior, de
conformidad con lo previsto por la Ley 455 de 1998, no se requerird del tfrdmite de consularizacion,
siempre que el documento provenga de unos de los paises signatarios de la Convencion de la Haya
del 5 de octubre de 1961, que trata sobre la abolicién de requisitos de legalizacion para
documentos publicos extranjeros, aprobada por la mencionada ley. En este caso sélo serd exigible
el apostille, trdmite que consiste en el certificado mediante el cual se avala la autenticidad de la
firma y el titulo a que ha actuado el funcionario o persona firmante del documento y que se surte
ante el funcionario o autoridad competente en el pais de origen. Si el apostille este dado en idioma
diferente al espanol, deberd presentarse acompanado de la respectiva traduccion oficial al
espanol y la firma del traductor legalizada de conformidad con las normas vigentes.

Apoderado.

Las personas juridicas extranjeras sin domicilio en Colombia deberdn acreditar en el pais un
apoderado domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar la propuesta,
participar y comprometer a su representado en las diferentes instancias del presente proceso de
contratacioén, suscribir los documentos y declaraciones que se requieran asi como el contrato
ofrecido, suministrar la informacidn que le sea solicitada, y demds actos necesarios de acuerdo con
los presentes Pliegos de Condiciones, asi como para representarla judicial o extrajudicialmente.

El poder que otorga las facultades, en caso de ser expedido en el exterior, deberd cumplir todos y
cada uno de los requisitos legales exigidos para la validez y disponibilidad en Colombia de
documentos expedidos en el exterior con el propdsito que puedan obrar como prueba conforme
a lo dispuesto en el articulo 251 del Cédigo General del Proceso y demds normas vigentes. SE
PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE
LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES
DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA PROPUESTA EL MINISTERIO
DE DEFENSA NACIONAL —LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR, ACEPTARA DOCUMENTOS
EN FOTOCOPIAS SIMPLES.
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Dicho apoderado podrd ser el mismo apoderado Unico para el caso de personas extranjeras que
participen en consorcio o unién temporal, y en tal caso bastard para todos los efectos, la
presentacion del poder comun otorgado por todos los participantes del consorcio o unidn
temporal.

PROPUESTAS CONJUNTAS
Proponentes Plurales.

Podrdn participar en el presente proceso de seleccion cualquier interesado a titulo de consorcio o
unién temporal, de conformidad con el pardgrafo 1, del articulo 3° de la ley 2160 de 2021 que
modificd el articulo 7 de la Ley 80 de 1993.

“"CONSORCIO: Cuando dos o mds personas en forma conjunta presentan una misma
propuesta para la adjudicacién, celebracién y ejecucién de un contrato, respondiendo
solidariamente de todas y cada una de las obligaciones, hechos y omisiones que se
presentan en desarrollo de la propuesta y del contrato, afectardn a todos los miembros
que la conforman.

UNION TEMPORAL: Cuando dos o mds personas en forma conjunta presentan una
misma propuesta para la adjudicacién, celebracién y ejecucidn de un contrato,
respondiendo solidariamente por el cumplimiento total de la propuesta y del objeto
contratado, pero las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones derivadas de
la propuesta y del contrato se impondrdn de acuerdo con la participacién en la
ejecucioén de cada uno de los miembros de la unién temporal.

PARAGRAFOQ 1. Los proponentes indicardn si su participacién es a titulo de consocio o
unién temporal y en este Ultimo caso, sefalardn los términos y extensidén de la
participacion en la propuesta y en su ejecucion, los cuales no podrdn ser modificados
sin el consentimiento previo de la entidad estatal contratante.

Los miembros del consorcio o la unién temporal deberdn designar la persona que, para
todos los efectos, representard al consocio o la unién temporal y sefalardn las reglas
bdsicas que regulen las relaciones entre ellos y su responsabilidad.

(...).

PARAGRAFO 3°. Los miembros que hagan parte de los consorcios o uniones temporales
no podrdn contfratar acorde con lo previsto en la presente ley cuando hayan sido
sancionados disciplinaria, fiscal o penalmente.”

Se entenderd por propuesta conjunta, una propuesta presentada en consorcio o unidn temporal.
En tal caso se tendrd como proponente, para todos los efectos, el grupo conformado por la
pluralidad de personas, y no las personas que lo conforman individualmente consideradas.

Podrdn participar consorcios y uniones temporales, para lo cual se deberdn cumplir los siguientes
requisitos:

1. Acreditar la existencia del consorcio o de la unidén temporal, y especificamente la
circunstancia de tratarse de uno u otro, lo cual deberd declararse de manera expresa en el
acuerdo de asociacién correspondiente, sefialando las reglas bdsicas que regulan las
relaciones entre ellos, los términos, actividades, condiciones y participacion porcentual de
los miembros del consorcio en la unidén temporal en la propuesta y en la ejecucién de las
obligaciones atribuidas al contratista por el contrato ofrecido.
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2. Acreditar un término minimo de duracién del consorcio o de la union temporal de un (1)
ano, contados a partir del vencimiento del plazo de entrega de los bienes y/o servicios o de
la vigencia del contrato.

3. Acreditar la existencia, representaciéon legal, capacidad legal y capacidad juridica de las
personas juridicas consorciadas o asociadas en unién temporal, y la capacidad de sus
representantes para la constitucion del consorcio o unidn temporal, asi como de la
propuesta para la presentacion, celebracién y ejecucién del contrato.

4, Acreditar que cada una de las personas juridicas integrantes del consorcio o unidn temporal
tienen un término minimo de duracién del consorcio o de la unién temporal de un (1) ano,
contados a partir del vencimiento del plazo de entrega de los bienes y/o servicios o de la
vigencia del confrato.

S. La designacion de un representante que deberd estar facultado para actuar en nombre y
representacion del Consorcio o Unidn Temporal. Igualmente deberd designar un suplente
que lo remplace en los casos de ausencia temporal o definitiva.

6. Los requisitos relacionados con la existencia, representacion legal y duraciéon de los
consorcios o uniones temporales deberdn acreditarse mediante la presentacion del
documento consorcial o de constitucién de la unién temporal en el que se consignen los
acuerdos vy la informaciéon requerida.

7. Los requisitos relacionados con la existencia, representacion y capacidad juridica de cada
uno de los integrantes del consorcio o unidén temporal, respecto de las personas juridicas o
naturales que se asocien en consorcio o en unién temporal para la presentacién de la
propuesta, deberdn acreditarse por todos los integrantes del consorcio o unién temporal
conforme se indica en los numerales respectivos del presente Pliegos de Condiciones.

8. En el caso de uniones temporales, consorcios o promesa de sociedad futura todos los
asociados deben acreditar que el objeto social principal de la sociedad se encuentre
directamente relacionado con el objeto del confrato, de manera que le permita la
celebracion y ejecucién del contrato, teniendo en cuenta para estos efectos el alcance y
la naturaleza de las diferentes obligaciones que adquiera.

En todos los casos de propuestas presentadas por dos o mds personas naturales y/o juridicas, en las
gue no se exprese de manera clara y explicita la clase de asociacién que se constituye (consorcio
o unién temporal), se presumird la intencién de concurrir al proceso de contratacidén en consorcio,
con los efectos y consecuencias que dicha forma de asociacion conlleve para los proponentes, de
acuerdo con lo previsto en el Articulo 7 de la Ley 80 de 1993.

9.1.3. CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES PARAFISCALES

Para dar cumplimiento a lo previsto en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, en concordancia con
el articulo 41 de la Ley 80 de 1993, en concordancia con lo dispuesto en el Decreto 1828 del 27 de
agosto de 2013, “Por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 1607 de 2012", el oferente probard
el cumplimiento de sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud, Pensién y
Riesgos Laborales) y las de cardcter parafiscal (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), asi:

a. Las personas juridicas lo hardn mediante certificacion expedida por el revisor fiscal o
representante legal, segun corresponda. Dicho documento deberd certificar que se ha
realizado el pago de los aportes correspondientes a los Ultimos seis (6) meses anteriores a la
fecha cierre del Proceso de Seleccién.

b. Las personas juridicas sin mds de é meses de existencia: En el evento en que la sociedad
tratdndose de personas Juridicas no tenga mds de seis (6) meses de constituida, deberd
acreditar los pagos a partir de la fecha de su constitucion. Adicionalmente anexard copia
del Ultimo pago de los aportes parafiscales del mes anterior al cierre del proceso.

c. Las personas naturales empleadoras lo hardn mediante certificacién expedida por el revisor
fiscal o en su defecto por el oferente. Dicho documento deberd certificar que se ha
realizado el pago de los aportes correspondientes a los Ultimos seis (6) meses anteriores a la
fecha cierre del Proceso de Seleccidn.
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d. Cuando se trate de Consorcios o Uniones temporales cada uno de sus integrales deberd
aportar la certificacion aqui exigida.

e. La obligacién de presentar la certificacion de cumplimiento del pago de aportes al sistema
de seguridad social y parafiscales no aplica para personas juridicas extranjeras, salvo en el
caso en el que participen como sucursales legalmente constituidas en Colombia, caso en
el que deberdn presentar la certificacion de que trata el literal a) del presente numeral.

f. Cuando se trate de persona natural no empleadora deberd acreditar el pago de sus
aportes al Sistema de Seguridad Social Integral.

Si el oferente no presenta con su propuesta la constancia de cumplimiento de aportes a la
seguridad social integral y parafiscales, segin corresponda, o si presentdndola ésta no se ajusta a
la totalidad de lo exigido en la ley o en el presente pliego de condiciones, el LA DIRECCION DE
SANIDAD NAVAL requerird al proponente a fin de que la aporte o subsane lo pertinente dentro del
plazo que le senale para el efecto.

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

9.1.4. VERIFICACION DE NO INCLUSION EN BOLETIN RESPONSABLES FISCALES VIGENTE.

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

En el caso de que el proponente sea un Consorcio o Unidn Temporal, cada una de las personas
juridicas o naturales que los conforman debe presentar la certificacién de no inclusidon en el Boletin
de Responsables Fiscales vigente.

De acuerdo con el PARAGRAFO 3° del articulo 3° de la Ley 2060 de 2021. “Los miembros que hagan
parte de los consorcios o uniones temporales no podrdn contratar acorde con lo previsto en la
presente ley cuando hayan sido sancionados disciplinaria, fiscal o penalmente.”

9.1.5. ,CERTIFICACI(')N DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS DE LA PROCURADURIA GENERAL DE LA
NACION

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

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

9.1.6. VERIFICACION DE ANTECEDENTES JUDICIALES

La entidad CONTRATANTE verificard los antecedentes judiciales del representante legal del
proponente y/o persona natural.

De acuerdo con el PARAGRAFO 3° del articulo 3° de la Ley 2060 de 2021. Los miembros que hagan
parte de los consorcios o uniones temporales no podrdn contratar acorde con lo previsto en la
presente ley cuando hayan sido sancionados disciplinaria, fiscal o penalmente.”
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9.1.7. CONSULTA REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS EXPEDIDO POR LA POLICIA
NACIONAL

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

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

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

2. Ser nombrado o ascendido en cargo publico.

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

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

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

Las autoridades responsables de adelantar los trdmites establecidos en el presente articulo deberdn
verificar que la persona que solicita el frdmite se encuentra al dia en el pago de las multas
establecidas en el presente Codigo. Los servidores publicos que omitan esta verificacién incurrirdn
en falta grave y a los que no ostenten esta calidad se les aplicard la multa tipo 4.

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

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

La entidad CONTRATANTE verificard los antecedentes judiciales del representante legal del
proponente y/o persona natural.

9.1.8. COMPROMISO ANTICORRUPCION

La oferta debe estar acompafiada del FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION, por medio
del cual certifica los pagos en que incurrird el proponente asociado con la oferta, asi como su
compromiso de NO ofrecer dddivas ni sobornos a ningun funcionario publico, en relacién con su
propuesta- debe publicarse en el SECOP II.

9.1.9. FOTOCOPIA DOCUMENTO DE IDENTIDAD

Publicar fotocopia simple del documento de identidad del Representante Legal.

9.1.10 COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y POLITICAS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION

La oferta debe estar acompanada del FORMULARIO COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y
POLITICAS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION, mediante el cual EL CONTRATISTA certifica cumplir
las politicas de seguridad y normatividad que sobre la materia aplica, en relacion con su

propuesta- debe publicarse en el SECOP II.

9.1.11. PACTO DE INTEGRIDAD PARA PROVEEDORES Y/O PROPONENTES
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La oferta debe estar acompanada del FORMULARIO PACTO DE INTEGRIDAD PARA PROVEEDORES
Y/O PROPONENTES, mediante el cual EL CONTRATISTA certifica cumplir las politicas de seguridad y
normatividad que sobre la materia aplica, en relacidén con su propuesta- debe publicarse en el
SECORP .

9.1.12. COMPROMISO ANTISOBORNO

El oferente deberd allegar debidamente diligenciado como documento anexo el FORMULARIO
COMPROMISO ANTISOBORNO.

9.1.13. MANIFESTACION SOBRE REGIMEN DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

El oferente d,eberé allegar debidamente diligenciado como documento anexo €l FORMULARIO
CERTIFICACION DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD
PARA CONTRATAR CON ENTIDADES ESTATALES.

9.1.14. PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE

Segun lo previsto por la Ley 155 de 1959, Decreto 2153 de 1992, Ley 1340 de 2009, Decreto 3523 de
2009, modificado por el Decreto 1687 de 2010 y en especial por lo dispuesto en el articulo 27 de la
Ley 1474 de 2011, el proponente deberd diligenciar el FORMULARIO denominado “CERTIFICADO DE
PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE”, en donde expresa de forma clara su
compromiso.

9.1.15. REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS, IDENTIFICADO CON LA SIGLA REDAM

Los proponentes, a través de su representante legal deberdn presentar el registro de deudores
alimentarios morosos -REDAM con una vigencia no inferior a 30 dias a partir de la fecha de cierre
del presente proceso.

9.1.16. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES DELITOS SEXUALES CONTRA MENORES - LEY 1918
DE 2018.

Para dar cumplimiento con lo previsto en la ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019, y con el fin de
verificar si el proponente (representante legal de persona juridica) posee una inhabilidad por delitos
sexuales cometidos contra menores de edad, el oferente deberd anexar dicho certificado el cual
serd verificado por el comité Juridico evaluador.

9.2 DOCUMENTOS TECNICOS DE VERIFICACION

9.2.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS REQUERIDAS

El proponente acreditard que los bienes y/o servicios a suministrar cumplen con las especificaciones
técnicas que son de obligatorio cumplimiento y que corresponden a cada item a ofertar, por lo
que diligenciard correctamente el FORMULARIO “CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS” de
conformidad al ANEXO 2. ESPECIFICACIONES TECNICAS

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

El oferente diligenciard el FORMATO DE CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO SISTEMA DE GESTION DE

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, en su totalidad con letra clara y legible, no puede ser

modificado, no debe contener tachones ni enmendaduras y debe ser firmado Unicamente por el

Representante Legal.

Si Durante la verificacion por parte del funcionario(s) evaluador nombrado por la Direccién de
Sanidad Armada Nacional se evidencia que el porcentaje de cumplimiento del Sistema de Gestidn

49
WAWHUINN WO RecisTro conTROLADO SGC DISAN




ARMADA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD NAVAL

GESTION CONTRACTUAL

ESTUDIO PREVIO

Version: 7.0 Fecha: 01/04/2019

de Seguridad y Salud en el Trabajo es menor al 61% se evaluard al oferente como NO CUMPLE.

Nota: El oferente adjuntara junto con la certificacion los soportes del encargado del sistema de SST
en la empresa acuerdo a la opcidon marcada en el formulario. Teniendo en cuenta lo establecido
en laresolucion 4927 d e2016 del ministerio del trabajo el curso de capacitacion virtual de cincuenta
(50) horas en SST, tiene una vigencia de 3 anos, si la certificacion del oferente supera los 3 anos se
debe solicitar la certificacién de curso de actualizacién de 20 horas.

9.2.3 EXPERIENCIA SOLICITADA

La Direccidn de Sanidad Armada Nacional verificard la experiencia en el presente Proceso de
Contratacién, de la siguiente manera:

SUMATORIA DE LOS CONTRATOS

ALCANCE DE LA EXPERIENCIA GENERAL APORTADOS

El oferente con la propuesta deberd anexar contratos,
comunicaciones de aceptacién de ofertas o actas de
liquidacién, donde acredite la celebracién de
contratos con entidades privadas o publicas, cuyo
objeto sea directo o con caracteristicas similares al
objeto del presente proceso

Cuya sumatoria corresponda por lo
menos al 100% del presupuesto oficial
destinado para el presente proceso de
contratacién, expresada en SMMLV del
contrato

NOTA 1:

Cuando se trate de Consorcios, Uniones Temporales y promesa de sociedad futura se requiere que
al menos uno de sus integrantes cumpla con la experiencia aqui requerida. En todo caso la
sumatoria de los porcentajes de acreditacién de la experiencia de los infegrantes deberd ser iguall
o superior al 100% del valor del presente proceso de seleccion.

Cuando las actividades correspondientes hayan sido ejecutadas por el proponente o por uno de
sus miembros bajo la modalidad de consorcio o unidn temporal, sélo se tendrd en cuenta como
experiencia del proponente o de uno de sus miembros, aquella referida al porcentaje de
participacion que el proponente hubiera tenido en el grupo o asociacién que ejecutd la actividad.

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

Los documentos que se aporten para acreditar la experiencia deben contener como minimo, la
siguiente informacién:

e Nombre de la Entidad contratante.

e NIT

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

Objeto del contrato que se refiera a las actividades relacionadas en el presente proceso.
Plazo de ejecucion.

Valor total del contrato.

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

e Cdlificacion de la calidad de los bienes o servicios — Bueno, Regular o Malo

No se acepta ningin otro documento para acreditar la experiencia, NO SE ACEPTAN AUTO
CERTIFICACIONES, ACTAS PARCIALES, FACTURAS RADICADAS O CUENTAS DE COBRO.

La Direccién de Sanidad Armada Nacional, se reserva el derecho de verificar y solicitar durante el
traslado de la evaluacién, la informacidén y soportes que considere necesarios para verificar la
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informaciéon presentada.

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

Unicamente se podrd acreditar la experiencia requerida cuando el proponente ha desarrollado de
manera directa las actividades que constituyen tal experiencia para el presente proceso de
contrataciéon. También podrd acreditarse la experiencia cuando las actividades correspondientes
hayan sido ejecutadas por el proponente o por uno de sus miembros bajo la modalidad de
consorcio o unién temporal.

Cada certificacién se analizard por separado. En caso de presentar certificaciones que incluyan

adiciones al contrato principal se deberd determinar su valor y se tendrd en cuenta para la
sumatoria como un solo confrato.

9.3 DOCUMENTOS DE VERIFICACION Y EVALUACION ECONOMICA

Solo podrdn participar en el proceso, aquellas ofertas que hayan cumplido todos los requisitos
establecidos en el presente documento.

La totalidad de los soportes econdmicos se deben presentar sin tachaduras, borrones, raspaduras
o enmiendas, que hagan dudar de las condiciones de la oferta, especialmente en precios, plazo y
fecha, debidamente foliados y con indice de contenido.

9.3.1. El oferente deberd publicar en SECOP Il los siguientes documentos objeto de verificacion:

Certificacién bancaria vigente actualizada no mayor a 30 dias de presentacion de

propuesta.
o Formulario “FORMATO DATOS BASICOS BENEFICIARIO DE CUENTA SIF Il E
" | INFORMACION TRIBUTARIA”

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO — RUT: El contratista deberd con su oferta subir al
SECOP |l fotocopia del Registro Unico Tributario (RUT) de la persona natural y/o
juridica, en el cual se evidencie la Clasificacién Industrial Internacional Uniforme
(CIIU) y que estas estén relacionadas con el objeto a contratar. Asi mismo el
evaluador econdmico, debe verificar en el formulario del RUT, numeral 53
3 | "RESPONSABILIDADES, CALIDADES Y ATRIBUTOS", si se encuentra el Cddigo de la
responsabilidad No. 52 gue corresponde a “Facturador Electrénico”, de acuerdo
con lo establecido en el articulo 6 de la resolucién 00042 del 2020 , situacién que
debe registrarse en el correspondiente informe de evaluacién juridica o indicar si
por el contrario el proponente no estd obligado a facturar electrénicamente, es
decir no tiene registrada la responsabilidad No. 52.

SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS: No se aceptardn propuestas que no incluyan como
minimo el 100 % del item(s), para los que el oferente esté presentando propuesta.
4 | Asi mismo el oferente certificard por escrito que en el evento de ser el
adjudicatario del contrato sostendrd los precios ofrecidos en la oferta econdmica
realizada durante la vigencia del contrato.

9.3.2. PROPUESTA ECONOMICA

Los valores propuestos deberdn contemplar todos los costos directos e indirectos, para los cuales
incurra el proponente para la correcta ejecucion del objeto de la presente contratacién. Cualquier
error u omisién no dard lugar a modificar el valor propuesto y el proponente favorecido deberd
asumir los sobrecostos que estos le ocasiones.
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Los precios contenidos en la propuesta no estdn sujetos a reajuste alguno, por tal razén, el
proponente deberd tener en cuenta en el momento de la elaboracidén de estos los posibles
incrementos.

Los proponentes deberdn diligenciar el cuestionario de propuesta econdmica - SOBRE
ECONOMICO, disponible en la plataforma del SECOP I, asi:

LISTA DE PRECIOS UNITARIOS EN LA PLATAFORMA SECOP Il PARA LA
VALORACION DE LA PROPUESTA ECONOMICA SIN SOBREPASAR EL
PRECIO DE REFERENCIA PARA CADA ITEM, EL CUAL CONTARA COMO
VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA.

Para todos los efectos legales, no se aceptardn propuestas que no incluyan como el 100 % de los
items exigidos; en todo caso, los proponentes no podrdn superar el valor de precio techo por item
establecido dentro del presente documento. En los casos en que el precio por item incorporado
por el proponente en su oferta econémica, SOBREPASEN EL PRECIO DE REFERENCIA POR (TEM, la
propuesta serd rechazada.

NOTAS:

e Los valores unitarios deberdn ser ofertados MAXIMO CON DOS (2) DECIMALES.

e Se determinard la oferta mds econdmica con la sumatoria de la lista de los precios.

e Elproponente debe tener en cuenta en su oferta el pago de los derechos, impuestos, tasas
y otros conceptos que genere su propuesta.

e Se debe incluir el valor del IVA, si a ello hubiere lugar. En este evento, si el proponente no
discrimina el impuesto al valor agregado IVA, la Direccion de Sanidad Naval lo considerard
INCLUIDO en el valor total de la oferta y asi lo aceptard el proponente.

e Enlos casos en que el valor total incorporado por el proponente en su oferta econdmica
exceda el presupuesto oficial establecido, la propuesta serd rechazada.

Cuando el Comité Econdmico Evaluador estime que una oferta presenta un precio artificialmente
bajo, la Direccién de Sanidad Armada Nacional, requerird al proponente para que explique las
razones que sustenten el valor por él ofertado. Oidas las explicaciones, el comité evaluador
recomendard al Ordenador del Gasto, el rechazo o la continuidad de la oferta en el proceso

ANEXOS.

ANEXO No. 1 MATRIZ DE RIESGOS

ANEXO No. 2 ESPECIFICACIONES TECNICAS

ANEXO No. 3 ESTUDIO DE MERCADO

COTIZACIONES: GLOBLA LIFE, EQUILIBRIO ASISTENCIAL IPS, SERVISALUD IPS
CDP No. 8426 de fecha 11 de febrero de 2026

FORMULARIOS

FORMULARIO No. 1 CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

FORMULARIO No. 2 COMPROMISO ANTICORRUPCION

FORMULARIO No. 3 COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Y POLITICAS DE SEGURIDAD
DE LA INFORMACION

FORMULARIO No. 4 PACTO DE INTEGRIDAD PARA PROVEEDORES Y/O PROPONENTES

FORMULARIO No. 5 COMPROMISO ANTISOBORNO
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FORMULARIO No.

CERTIFICACION DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN CAUSALES DE
INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD PARA CONTRATAR CON
ENTIDADES ESTATALES

FORMULARIO No.

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES ARTICULO 50 LEY 789 DE 2001

FORMULARIO No.

FORMATO DATOS BASICOS BENEFICIARIO DE CUENTA SIIF Il E
INFORMACION TRIBUTARIA

FORMULARIO No.

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

FORMULARIO No.

10

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

FORMULARIO No.

1

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

FORMULARIO No

.12

PARTICIPACION INDEPENDIENTE DEL PROPONENTE

FORMULARIO No

13

ACREDITACION MIPYME

FORMULARIOS PARA ACREDITAR FACTORES DE DESEMPATE

FORMULARIO No

. 14.1

VINCULACION DE PERSONAS MAYORES Y NO BENEFICIARIAS DE LA
PENSION DE VEJEZ, FAMILIAR O SOBREVIVENCIA (EMPLEADOR -
PROPONENTE)

FORMULARIO No.

14.2

VINCU’LACION DE PERSONAS MAYORES Y NO BENEFICIARIAS DE LA
PENSION DE VEJEZ, FAMILIAR O SOBREVIVENCIA(TRABAJADOR)

FORMULARIO No.

14.3

VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA,
AFROCOLOMBIANA, RAIZAL, PALENQUERA, RROM O GITANA

FORMULARIO No.

14.4

PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O
REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

FORMULARIO No.

14.5

PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION (PERSONA JURIDICA INTEGRANTE DEL
PROPONENTE PLURAL)

FORMULARIO No.

14.6

PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA
Y/O PERSONAS EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O
REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

FORMULARIO No.

15

DECLARACION DE MULTAS Y DEMAS SANCIONES POR
INCUMPLIMIENTO Y EFECTIVIDAD DE AMPAROS DE LA GARANTIA
UNICA MULTAS Y DEMAS SANCIONES POR INCUMPLIMIENTO DE
CONTRATOS

Atentamente,

ORIGINAL FIRMADO

ORIGINAL FIRMADO

CN VERONICA ROMERO ALVAREZ

GERENTE DEL PROCESO

ORIGINAL FIRMADO

TN ODIN PENA NARVAEZ
ESTRUCTURADOR TECNICO

SJLAA JUAN GABRIEL FERNANDEZ MIRANDA
ESTRUCTURADOR ECONOMICO

ORIGINAL FIRMADO

PS. LADY MARITZA HERNANDEZ SUAREZ

ESTRUCTURADOR JURIDICO
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