
 

 

Laboratorios Alcon de Colombia S.A. 

Calle 93 B No. 16 – 31 Piso 6, Bogotá - Colombia 
Teléfono: +57 601 6224900 

Línea nacional 01 8000 522600 

  www.alcon.com 

   

Bogotá D.C., 13 de agosto de 2026 

 

Señores  

Hospital Militar Central  

Ciudad 

 

REFERENCIA: Proceso XX-XX-XXXXX-HOMIL  

 

OBJETO: “SUMINISTRO DE INSUMOS Y/O DISPOSITIVOS PARA LA REALIZACIÓN QUIRÚRGICA DEL 

SERVICIO DE OFTALMOLOGÍA COMPATIBLES CON LOS EQUIPOS CONSTELLATION Y CENTURIÓN 

DEL HOSPITAL MILITAR CENTRAL.” 

 

 

Yo Pablo Javier Sanchez, identificado con cédula de extranjería No. 7572863 de Bogotá, D.C., 

actuando: en representación de Laboratorios Alcon de Colombia S.A., me dirijo a ustedes con el fin 

de manifestarles que conozco y acepto en su integridad todas y cada una de las especificaciones 

técnicas, condiciones y características del suministro descritos en el numeral 3 del Estudio Previo y 

en todos los documentos del proceso de la referencia, y en caso de ser adjudicatario me comprometo 

a cumplirlas en su integridad sin observación alguna.  

 

 

Se firma al 13 de agosto de 2026  

 

 

 

 

FIRMA DE LA (EL) PROPONENTE O REPRESENTANTE LEGAL  

 

 

________________________  

Nombre Pablo Javier Sanchez 

Identificación C.E. 7572863  
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