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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 17-06-2024

FORMATO REVISION DE ESTUDIOS PREVIOS

Version: 2 POLICIA
NACIONAL
HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL
Fecha recibo estudio: 22/9/2026 Fecha de aprobacién: &~ (] ~ nt6
Lugar: Bogota, Hospital Central de la Policia Naciona!
No. Consecutiva revisién:
OBJETO: PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE VALOR:

NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL

CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

$ 8.349.000,00

MODALIDAD DE CONTRATACION: MINIMA CUANTIA — PRESTACION DE SERVICIO

FUNCIONARIC - UNIDAD QUE PRESENTA EL ESTUDIC PREVIQ, Doctora CONSUELO BARANDICA FONTALVO

Patdloga del Hospital Central de la Policia Nacional

OBSERVACIONES DEL ESTUDIO PREVIO: Una vez recibido el presente estudio se verifica que se ajusta a la guia
del diligenciamiente de estudios previos, se utilizé ef formato modele de Estudio Previo Version Na. 9 establecida en la
Suite Visién Empresarial, se establece de acuerdo a la normatividad vigente en materia Contractual, 1a justificacion de
acuerdo a los requerimientos y disposiciones establecidas por el Nivel Central, |as condiciones y requerimientos técnicos
de acuerdo a la necesidad def servicio, con las respectivas tarifas ofertadas, por tal razén se aprueba con el proposito

de dar continuidad al proceso de la referencia dentro de los {érminos establecidos para el mismo.

FUNCIONARIO QUE PARTICIPA EN LA REVISION Y APROBACION DEL ESTUDIO PREVIO

CARGO GRADOC NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA
. RESPONSABLE PROCESO Doctora CONSUELO BARANDICA FONTALVO @// _
) :
!
ANALISTA DE CONTRATOS Subintendente MIGUEL ANGEL AGUIRRE MORALES { : j

JEFE AREA O GRUPO

CONTRATACION (0) PS-16 MARIA TERESA FUELPAZ BOBADILLA /; :
cd

JEFE AREA LOGISTICA Y |

ANCIERA CloCER) Mayor GUILLERMO ENRIQUE USWAREYES |~ )z
JEFE GRUPO ASUNTOS %

JURIDICOS (H0CENRge| P52 MILTON RICARDO CASAS IREGUI | _

PROGRAMACION DEL ESTUDIO PREVIO

FECHA: VALOR: $ 8.349.000,00

GR. NOMBRES Y APELLIDOS CARGO FIRMA

RESPONSABLE PROCESO ﬂ
Doctora | CONSUELO BARANDICA FONTALVO (UNIDAD DUERO
NECESIDAD)

[
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' Bogota D.C., 22/9/2026

3

HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL

L ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

11

PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLfNECAS
FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA
NACIONAL.

La Clasificacion de Bienes y Servicios de las Nacicnes Unidas UNSPSC version 14

1 ESTIMADO

DESCRIPCION
+ GENERAL DEL OBJETO cmgytézggg:on SEGMENTO FAMILIA "CLASE PRODUCTO %,
85121804 SERVICIOS DE SALUD P;’ég?éi‘c‘ LABSERQE%Z@S SERV’C‘S;%ELS‘;?SSQTOR'OS
85121803 seRVICIOs DESALUD | FrectiCh a5 SERWC"’;S&Z’?E%’;ATOR'OS
El valor estimado para el presente proceso es la suma de OCHO MILLONES TRESCIENTOS
. CUARENTA Y NUEVE MIL PESOS ($8.349.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, con
1.2 VALCR vigencia 2026

Nota: los valores unitarios VA Incluides, se encuentran descritos en el numeral 5.8 VALOR
ESTIMADO DE £ A CONTRATACION del Capitulo i1

113" CERTIFICAGION
| PLAN ANUAL DE
‘ADQUISICIONES,

| GASTOS DE

| FUNCIONAMIENTO Y/O
INVERSION Y/O
'VIGENCIAS FUTURAS.

Resolucién No. 001 del 01 de enero de 2026 DISAN Aprcbacion de Recursos Plan Anual de
Adguisiciones Vigencia 2026. .

Plan Anual de Adquisiciones No. 3344 vigencia 2026
Fecha: 6/10 /20286

Recurso: 16

Valor 2026: $8.349.000,00

) _ . VALOR PRESUPUESTC
No. Fecha No.;lan Unidad Resurso Descripeian Cantidad VIGENCIA 2026
compras

PRESTAGION DEL SERVICIO

EN LA REALIZACION DE

NECROPSIAS cLNICAS No
1] 6110 /2026 3344 HOCEN 15 FUERA DE LAS apli 5 §,349.000,00

INSTALACIONES DEL plica

HOSPITAL CENTRAL DE LA

POLICIA NACIGNAL

Valor tota! presupuesto vigencia 2028 $ 5.348.000,00

14 CLASEDE

Prastacion de servicios

~-CONTRATD
S Paodran participar en el presente procese de minima cuantia todas las personas naturales o
L juridicas nacionales ¢ extranjeras y Mipymes, en forma individual o conjunta {Consorcio, o
45 PERFIL Y Unién Temporal), que su objeto social o actividad esté relacionado con el objeto del presente
‘CALID AD DE LOS proceso y que cumpla con todos |os requisitos exigidos para el mismo.

| PROPONENTES

Por lo tanto, ia verificacién juridica, técnica, financiera y econtmica de las ofertas que se
presenten al actual proceso se realizara conforme a la normatividad vigente que aplique para
ios casos especificos respecto de la naturaleza juridica y constitucién de los posibles
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oferentes que concurran a la presente convocateria, ademas de las disposiciones legales que,
apliquen al campo especifico objeto dal proceso. :

De conformidad con lo establecido en los articulos 2.2.1.2.42.2 y 2:2.1.2.4.2 4 del Decreto

1082 de 2015, modificado por el Articulo 5 del Decreto 1880 da 2021, "Convocatorias.
limitadas a MIPYME" y teniendo en cuenta que el valor del proceso de contratacién no es,
superior a ciento veinticinco mil délares de jos Estados Unidos de Amenca (US§125.000},]
procede la convocatoria para limitar a MIPYME. :

1.6 IDE-NTIFICACIC')N DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

El Hospital Central de la Policia requiere contratar la PRESTACION DEL SERVICIO EXTERNO PARA LA REALIZACION
DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA
NACIONAL, de los pacientes fallecidos en el Hospital Centrai de la Policia Nacional (HOCEN), in¢luyendo el examen del

-1 cuerpo tanto externo como interno, fa toma de muestras, procesamiento histopatoldgico, analisis dlagnost:co y entrega de::
1 informes anatomopatologicos correspondientes, garantizando ia continuidad de la atencién posmortem fuera de las”
|| instalaciones de la Sanidad de la Policia Nacional. -1

El Hospital Central (HOCEN), tiene la obligacion legal y asistencial de determinar las causas crent}f cas de muerie de sus’
| usuarios mediante la practica de necropsias clinicas (muerte natural con causa desconocida dentro en paciente
.| hospitalizado, interés de salud pGblica, muerte fetal sin causa clara e interés académico y caenzlﬁco) de conformidad con

.| el Decreto 786 de 1880. No obstante, en la actualidad, el Servicio de Patologia del HOCEN presenta limitaciones de |
-{ infragstructura fisica y técnica, sumadas a que los equipos especializados requeridos han cumpi:do su vida Gtil y §
-} presentan cbsolescencia tecnolégica. Por lo tanto, ante la imposibilidad técnica y fisica de ejecutar de forma segura 'y
-1 oportuna estos procedimientos de alta complejidad dentro del hospital, surge la necesidad apremlante de adquirir el servicio |
a traves de un tercero idoneo. ] )
La contratacion externa del servicio para fa realizacion de necropsias clinica, representa ia soiuc:on mas eficiente para gl
Hospital Central bajo criterios de idoneidad, calidad diagnostica y dignidad humana. Las venta;as institucionales
| corresponden a:

- Garantia de Calidad Asistencial y Etica Médica: Se asegura que los procedimientos sean reahzados por personal
| especializado en instalaciones que cuentan con acreditacion en salud, respetando la Ley 23 de 1981 (Etica Médica) y1a |
‘| reserva de la historia clinica {(Resolucidn 1995 de 1989). N
- - Conveniencia Ambiental y Sanitaria: Al trasladar el procedimiento a un tercero deb:ciament ficenciade, el Hospital |-
-| Central mitiga el iesgo ambiental intrahospitalaric derivado dei manejo de vertimientos, piezas anatdmicas y gases tdxicos
: (como el formaldehido), trasladando [a responsabilidad operativa de la disposicidn de residuos pehgrosos al contratista, :
;| guien debe cumplir estrictamente con la Resolucidon 1448 de 2008 (manejo de cadaverss). ] K
| - Mitigacion del Riesgo Legal: £l contratista garantizara la rigurosidad en la custodia de muéstras y irazabilidad de-
documentos, blindando a ia institucién ante eventuales investigaciones del Codigo Penal Co§ombiano relacionadas con &l -
manejo postmortem, 1

La contratacion debe ejecutarse de manera inmediata dentro de s presente vigencia fiscal paré evitar la pardlisis o la |
suspension del servicio de necropsias clinicas. Dado que el flujo de fallecidos gue requieran esie procedimiento es un
evento imprevisible pero constante, la entidad requiere contar con una disponibilidad permanente del servicio externo |
contratado para asegurar el traslado y atencidn inmediata del cadaver una vez se genere la orc{en médica, evitando Ja |
acumulacion de cuerpos o demoras que vulneren los derechos de fas familias de los uniformados y sus beneficiarios.

OBJETIVO GENERAL 'J
Asegurar que las necropsias clinicas del Hospital Central de la Policia Nacional se realicen de manera oportuna, cientifica |
y bajo el amparo de la ley, mediante el apoyo de una institucion externa habilitada. Con esto se garantaza un diagnéstico |

de alta calidad y un manejo digno y respetuose de los pacientes fallecidos, protegiendo la eficiencia y la normatividad det;
hospital. g

2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

UNIAD NUMERO DEL _ :
CONTRATANTE Y | CONTRATOY OBJETO MROossa” | ACIERTOS | PROBLEMAS
CONTRATISTA ]
SUSCRIPCION |
MNIA N/A N/A N/A N/ N/A
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. Nota: No existen antecedentes de procesos realizados en vigencias anteriores en e! Hospital Central de ia Policia Nacional.

: ' - Informacion verificada y aprobada por el responsable Servicio de Patologia y ef Jefe Departamento de Apoyo Diagnostico y
;'Terapéutico del Hospital Central Policia Nacional. . ‘

' 3 FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

*Segun lo expresado por el numeral 5 del Capitulo If de la Resolucion No. 03049 de 2014, “Por medio de la cual se adopta el - -
- manual de contratacion de Is Policia Nacional'. En concordancia con la Resolucién 00090 detf 15 de enerc de 2018 “Por /a cual

' seactualiza, modifica y complementa el manual de contratacion de la Policia Nacional” v to dispuesto en las Leyes 80 de 1993,

1150 del 2007, 2069 del 2020, 1882 de 2018 y el Decreto 1082 del 2015 y Decreto 1860 del 24 de diciembre del 2021, sera:

. MiNIMA CUANTIA: Previsto en ef Capitulo 2, Seccién 1, Subseccién 5, Articuio 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015 por &f

- cual se establece el procedimiento para la contratacion de minima cuantia, cuyo valor no exceda del 10% de la menor cuantia
. de-la Entidad Estatal, independientemente de su objeto y Decreto 1860 del 24 de diciembre de 2021 "Por ef cual se modifica Y
‘adiciona el Decreto 1082 de 201 5, Unico Reglamentario del Sector Administrativo de Flaneacion Nagcional, con el ¥
. fin reglamentar fos articulos 30, 31, 32, 34 y 35 de la Ley 2069 de 2020, en lo relativo al sistema de compras pablicas. . .
- -y se dictan otras disposiciones". : Lo

"4,.>  CRITERIOS DE SELECCION
‘4.1.  ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Las definidas en el Anexo y Fermularic ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS, Iz cual sera verificada por
- el comité evaluador. :

. 4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

, L'a::deﬁnidé en el Anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS del presente estudio previo la cual sera
- verificada por ef comité evaluador técnico.

4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO
® N'c_sfap!ica _
| -4.1.3 EXPERIENCIA
o N'oiap!ica. _
" 4.1:4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL
‘No'aplica
- 1411.5 CAPACIDAD OPERATIVA
: No aplica
'4.4.6 OTRAS CONDICIONES TECGNICAS VERIFICABLES
" "No aplica.
‘4.2, CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION

' No aplica.
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-4.3. EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA

'4.3.4. EVALUACION ECONOMICA

EAI momento de la entrega de las propuestas, se determinara el orden de elegibilidad, comenzandc por la oferta
- econdmica con mayor porcentaje de descuento hasta la de menor porcentaje de descuento ofrecido.

La Entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de fa oferta que haya ofrecido el _
“mayor porcentaje Unico de descuento, en caso que este no cumpla con los requlsﬁos habmtantes exigidos, ventido:el
.ptazo para subsanar los mismos, se procederé a verificar la oferta econémica que haya ofrecido el segundo mayor
-poréentaje de descuento y asi sucesivamente, de conformidad con lo establecido en el Articulo 94 de ia Ley 1474 de
. 2011, en los términos 4 y 6 del Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015 y Decreto 1860 del 2021.

'432. FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION:
-No aplica.
'433. CRITERIOS DE DESEMPATE

-Los criterios se desempaten seran conforme al articulo 35 de la Ley 2089 de 2020, "Por fa cual se fmpufsa el emprend:mrenfo eh
*. Colombia”, reglamentada por el Decreto 1860 de diciembre de 2021 o demas normas que regulen la materia. Por tal motivo:el
: Hospital Central Policia Nacional aplicara lo siguiente:

| ARTICULO 35. FACTORES DE DESEMPATE. En caso de empate en el puntaje total de dos o mds ofertas en los Procesos de
* Confratacién realizados con cargo a recursos pubhcos los Procesos de Contratacion realizados | ipor las Entidades Estatales

Jindistintamente de su régimen de contratacién, ast como los celebrados por los Procesos de CDntraiacmn de los patrimonios

i auténomos constituidos por Entidades Estatales, el contratante debera utilizar las siguientes reglas de forma sucesiva y excluyeme

* para seleccicnar al oferente favorecido, respetando en todo ¢aso los compromisos internacionales \ngentes

1

1. Preferir ia oferta de bianes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes o servicios extranjeros

2. Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia, mujeres victimas de la violencia intrafamiliar.o de la persona Jundlca en'la

- ‘cual participe o participen mayoritadiamente; o, la de un proponente plural constifuido por muj erés cabeza de familia, mujeres
victimas de violencia intrafamiliar y/o personas juridicas en las cuales participe o participen may&ntanamente

3. Preferir la propuesta presentada por ei oferente que acredite en las condicicnes establecidas en Ié ley que por lo menos el diez

- por ciento (10%) de su némina esta en condicion de discapacidad a la que se refiere la Ley ; 361 de 1997. Si Iz oferta es
‘presentada por un proponente piural, el integrante del oferente que acredite que & diez por ciento (10%) de su nomina estd en
condicion de discapacidad en los términos def presente numeral, debe tener una participacion de por lo menos el veinticinco
por ciento {25%) en el consorcio, unién temporal o promesa de sociedad futura y aportar minimo él veinticinco por clento (25%)
de la experiencia acreditada en la oferta.

4. ‘Preferir la propuesta presentada par el oferente que acredite la vinculacion en mayor proporcion) de personas mayores que no

: sean beneficiarios de la pensién de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido el: reqwstto de edad de pension

- establecido enia Ley.

5. Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite, en las condiciones establecidas en la ley, que por lo'menos diez

:  por ciento (10%) de su némina pertenece a poblacidn indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera Rrom o gitanas.

-~ B. Preferiria propuesta de personas en procesc de reintegracion o reincerporacién o de la persona juridica en iz cual parttc:pe o

: participen mayoritariarents; ¢, la de un proponente plural constituido por personas en proceso de| remcorporaclon y/o personas
juridicas en las cuales participe o participen mayontanamente

7. Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que: (a) esté conformado por al menas una madre cabeza de

familia y/o una persona en proceso de reincorporacion o reintegracion, o una persona juridica eh la cual participe:o participen

mayoritariamente, v, que tenga una participacién de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el proponente plural; (byla

madre cabeza de familia, la persona en proceso de reincorporacion o reintegracién, o la persbna juridica aporte minimo:el

veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en fa oferta; y 0028c) ni la madre cabeza de familia o persoha en

proceso de reincorporacion o reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales sean

empleados, socios o accionistas de los miembros del proponente plural.
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10.

i1,

12

Preferir la oferta presentada por una MiPyme ¢ cooperativas o asociaciones mutuzles; o un proponente plural constituido por
MiFPymes, cocperativas o asociaciones mutuales.

Preferir la oferta presentada por el proponente plural constituido por micro y/o peguefias empresas, cooperativas o asociaciones
mutuales.

Preferir al oferente que acredite de acuerdo con sus estados financieros o informacién contable con corte a 31 de diciembre
del aho anterior, por o menos el veinticinco por ciento (25%) del total de pagos realizados a MIPYME, cooperativas o
asociaciones mutuales por concepto de proveeduria del oferente, realizados durante el afio anterior; o, la oferta presentada por
un proponente plural siempre que: {a) esté conformado por al menos una MIPYME, cooperativa o asociacién mutual gue tenga
una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%); {b) la MIPYME, cooperativa 6 asociacion mutual aporte
minima el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en la oferta; v (c) ni la MIPYME, cooperativa o asociacién
mutual ni sus accionistas, socios o representantes legales sean empleados, socios ¢ accionistas de los miembros del
proponente plural .

Preferirlas empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio & Interés Colective o Sociedad BIC, del segmento
MIPYMES.

8i el empate se mantiene se procedera a adjudicar mediante sistema altemnativo establecido por la POLICIA NACIONAL-
DIRECCION DE SANIDAD-HOSPITAL CENTRAL, el sorteo sera realizado en audiencia con e sistema de balotas, a la que se
invitara por medio de mensaje en SECOP il a los oferentes. Se ingresaran en un sobre de Manila fas balotas con los nombres
de fas firmas de los oferentes empatados de manera individual y separada, de tal modo que posibilite su seleccién aleatoria,
para posteriormente preceder con ios asistentes de la audiencia a extraer ef nombre da la firma seleccionada o favorecida en
el desempate.

PARAGRAFO 1. Los factores de desempate serén aplicables en el caso de las cooperativas y asociaciones mutuales gue
cumplan con los criterios de dlasificacion empresarial, definidos por et Decreto 857 de 2019, priorizando aqueilas que sean
micre, peguefias o medianas.

PARAGRAFOQ 2. Para ios criterics enunciados que involucren la vinculacion de capital humano, el propanenie debers
acreditar una antigliedad igual o mayor & un afo. Para los casos de constitucion inferior a un afio se tendra en cuenta a
aquellos trabajadores que hayan estado vinculados desde ef momento de constitucidn de Ja misma.

PARAGRAFO 3. El Gobierno Nacional podra reglamentar la aplicacion de factores de desempate en casos en que concurran
dos o mas de los factores aqui previstos. (Reglamentado por el Decreto 1860 de 2021).

NOTA 1: Iz condicion de mujer cabeza de familia se acreditara con la declaracion ante el notario de conformidad con lo
previste en el paragrafo del articulo 2 de ia Ley 82 de 1993, modificado por el articulo 17 de la Ley 1232 de 2008 — “Por la
cual se modifica la ley 82 de 1993, Ley Mujer Cabeza de Familia y se dictan otras disposiciones” — estabiece que «la
condicion de Mujer Cabeza de Familia y s cesacion de la misma, desde el momento en que ccurra el respectivo evento,
debera ser declarada ante notario por cada una de ellas, expresando Jas circunstancias basicas del respectivo caso y sin que
por este concepto se causen emolumentos notariales a su cargo (... )».

NOTA 2: [a condicion de mujer victima de violencia intrafamiliar se acredita con la medida de proteccion expedida por Ja
autoridad competente de conformidad con lo dispuesto en ef articulo 21 de la Ley 1257 de 2008 — «Por fa cual se dictan
normas de sensibilizacion, prevencion y sancion de formas de violencia y discriminacién contra las mujeres, se reforman los
Cadigos Penal, de Procedimiento Penat, a Ley 284 de 1996 y se dictan otras disposiciones» — , dispone que «Las situaciones
de violencia que dan lugar a la atencion de ias mujeres, sus hijos e hijas, se acreditaran con la medida de proteccidn expedida
por la auteridad competente, sin que puedan exigirse requisitos adicionales».

NOTA 3: el proponente que desee acreditar que por lo menos el 10% de la némina esta en condicion de discapacidad a que
se refiere la Ley 361 de 1997, debe aportar la certificacion expedida por el Ministerio de Trabajo, en la cual conste que el
personal en condicion de discapacidad lo contratd por lo menas con anterioridad a un afic. Es importante tener en cuenta
que, si el proponents adjudicatario se hizo acreedor a esta regla de desempate, el personal debera mantenerse por un lapso
igual al de la contratacién. La constancia correspondiente emitida por el Ministerio de Trabajo debera estar vigente en el
mormento en que ta Entidad apligue los criterios de desempate. ’

NOTA 4: para acreditar la vinculacidn en mayor propercién de personas mayores gue no sean beneficiarios de la pensién de
vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumpflide el requisito de edad de pensidn establecido en la Ley, el proponenie
debera allegar certificacion suscrita por el representante legal en la que se relacione el personal vinculado que cumple con
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estas condiciones indicando: 1) Nombre y apellidos, 2) Edad, 3) No de identificacion, 4) Tipo de vinculacion, 5) Fecha de
vinculacion. Igualmente deberd anexar copia de la cédula del personal relacionado vy el contrato qu}s soporta la vinculacion.

Al
NOTA &: para acredifar que por lo menos e 10% de sus trahajadores pertenece a las pob!aciones indigena, neyra,
afrocolombiana, raizal, el proponente debera aportar certificacién suscrita por el representante legal en la gue se relacione la
totatidad del personal vinculado y el personal vinculado que cumpla estas condiciones indicando: 1) Nombre y apellidos, 2} No
de identificacion, 3} Tipo de vinculacion, 4) Fecha de vinculacion. igualmente, por cada persona que retina estas condiciones
debera anexar copia de la cédula de ciudadania, el contrato gue soporta la vinculacién y fa acredxtac;on que expide el Ministeric
del Interior que acredita la pertenencia a estas poblaciones. _g
NOTA 6: la condicién de persona en proceso de reintegracion o reincorporacion se acredita con ié certificacion que expedsda
la Agencia para la Reincorporacion y la Nommalizacién ARN.

H

NOTA 7: para acreditar que ni la madre cabeza de familia o persona en proceso de reincorpof%tcién o reintegracién, ni la
perscna juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales sean empleados, socios 0 accibnistas de tos miembros del
praoponente plural. Ei proponente debers aportar certificacion expedida por el representante legal déi integranie del proponente
plural gue acredite tal condicién.

NOTA 8: la condicion de Mipyme se acreditara, conforme a lo dispuesto en el articulo 2.2.1 2.4.2 4idel Decreto 1082 de 201 5,
con un certificado expedido por el representanie legal y e revisor fiscal, si esté obligado a tenerlo, o el contador, en el cual
conste que fa Mipyme tiene el tamafo empresarial establecido de conformidad con la ley.

NOTA 9: para la aplicacion del criterio de desempate establecido en el numeral 10, el pfopcmeﬂté debera aportar los estados
financieros o informacion contable con corte a 31 de diciembre del afic anterior, que permita establecer tal circunstancia.

NOTA 10: para acreditar que ni la MIPYME, cooperativa ¢ asociacion mutual ni sus accionistas, soclos o representantes legales
sean empleados, socios o accionistas de los miembros del proponente plural. El proponente febera aportar certificacion

expedida por el representante legal o el revisor fiscal (si tiene la obligacion de tenerlo) del |ntegraﬂ1e del propenente plural que
acrediie al condicion. :

NOTA 11: para acreditar la condicién de Sociedad de Beneficio e Interés Colectivo BIC, bastara conl el Certificade de Existencia

y Representacion Legal de la sociedad en la gque se evidencie dicha denominacién conforme al atticulo 2° de ta Ley 1801 de
2018,

5. CONDICIONES DE LA CARTA DE ACEPTACION

5.1. LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

El serviclo objeto del presente proceso se prestara en la ciudad de Bogotd D.C. en 1a5 instalaciones del futuro
CONTRATISTA, quien debera contar con los medios logisticos, recurso humano para la prestacién del servicio;
previa coordinacion con el superviser de la Carta de Aceptacion.

5.2. FORMA DE EJECUCION

La prestacion del servicio, por parte del CONTRATISTA se haré en forma de TRACTO SUCESIVO, de acuerdo a
fas necesidades del servicio, en las condiciones y caon las garantias exigidas por el Responsable dei Servicio de
Patologla del Hospital Central de la Policia Nacional, inicia a partir de la Aprobacion de la:Garantia Unica y entrega
de la Carta de Inicio de Ejecucion de la Carta de Aceptacion, de acuerdo con las caraotensiicas que se relacionan
en el Anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS.

UNIDADDE | PROMEDIO EVENTO
ITEM DESCRIPCION MEDIDA : MENSUAL

PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE :
1 NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL UN 1
HOSPITAL CENTRAL DE LA POLIGIA NAGIONAL. '
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Nota 1: Los anteriores datos corresponden a una proyeccién de consumo promedio mes, y en ningdn =

caso corresponden a cantidades especificas a entregar. Dichos requerimientos son variables y pueden -
aumentar o disminuir de acuerdo con las necesidades del servicio, teniendo en cuenta las existencias en: .
el almaceén. :

‘Nota 2: La logistica de transporte del cuerpo hacia las instalaciones del futuro CONTRATISTA, correra :
por cuenta del servicio funerario al cual este afiliado el occiso, no obstante, el futuro CONTRATISTA
respondera plenamente por el cumplimiento técnico y legal de todos los procedimientos, asi como per la

‘estricta custodia del cuerpo y sus muestras biolégicas. De igual manera gestionara la comunicacion con
los familiares para coordinar el despacho con la funeraria elegida o brindarles instrucciones claras, .

garantizando que la entrega final del caddver y las muestras se formalice mediante un acta oficial :
debidamente firmada. :

53. . PLAZO DE EJECUCION

Para el desarrolfo de la ejecucion de la Carta de Aceptacion de la Oferta, que se suscriba como resultado de la -~ | 4'

definicion del proceso de contratacion, el CONTRATISTA cuenta con un plazo de ejecucion hasta el 28 de diciembre '

de 2026, o hasta agotar presupuesto, lo primero que ocurra; tiempo durante el cual debera dar cumplimiento cabal &
a las prestaciones a que se obliga, el cual iniciara a partir de la aprobacion de la garantia Unica, la expedicion de © .
registro presupuestal, y de la Carta de Inicio de la Carta de Aceptacion,

54. -~ FORMA DE PAGO

El 'Ho's’pitaE Central de la Policia Nacional pagard al CONTRATISTA el valor de Ia Carta de Aceptacion, en la ciudad g
de Bogota, D. C., en pagos parciales periddicos, de conformidad con los servicios y actividades efectivamente : .

prestados acorde con el cronograma establecido en la forma de ejecucion, dentro de los treinta (30} dias calendario
siguientes a la radicacién y asignacion del turno para pago respectivo y & la programacion del Plan Anual de Caja -
{(PAC), previa presentacion dentro de los primeros cinco (5) dias habiles del mes, de los siguientes documentos: -

a.: Recibido a Satisfaccion (RAS) emitido por el supervisor de la carta de aceptacion.

b.' Factura electronica de los servicios prestados.

c.. Copia del RIT (Registro de Informacién Tributaria), la cual debera ser allegada tinicamente para el primer pago.
d.: Certificacion del coniratista de encontrarse al dia en &l pago de aportes al Sistema de Seguridad Social en salud, :
pensiones y riesgos profesionales; respecto al pago de parafiscales se aplicara lo contenido en el articulo 65 de laley
1819 de 2016 y demas normatividad vigente. E

- Consentimiento informado diligenciado por los familiares.

; Certificado de defuncién.

.. Copia del documento de identidad.

Validacion de RIPS con estructura de sanidad.

‘Protocolo/ Informe de necropsia.

- Codigo CUPS

.. Compoenente técnico de bioseguridad y cadena de custodia.

L. - Acta de entrega del cadaver a la funeraria/Familia.

X TQ o

FACTURACION ELECTRONICA

Téniéndo' en cuenta el Decreto 2242 de 2015 “Por e/ cual se reglamentan las condicicnes de expedfcféh e o

interoperabﬁfdad'de la factura electrénica con fines de masificacion y control fiscal” en el Articulo 3. - punto 2 - Fo

paragrafo 1, que a la letra dice:
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“El obligado a facturar elecironicamente deberé entregar al adguiriente una representacion grafica de la factura
electrénica en formato impreso o en formato digital...”, las unidades de la Direccién de Sanidad, deberan verificar si
los proveedores estan obligados a facturar e[ectrémcamente y cumplan con el protocoEo de habilitacion como
fac{urador electronico segln indicaciones del Decreto en mencion. | ,
. 1

La Administracion del SIIF Nacién implement6 el "Modelo de Recepcion de Facturas de Venta Notas Débito y/o Notas
_Credito”; el cual aplica de forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las En}t:dades gque hacen parte

| -dei Presupuestc General de la Nacién (PGN), de conformidad con o establecido en la Diréctiva Presidencial 09 de

septiembre del 2020. Aquelios Proveedores o Contratistas que tengan identificado en el RUT la responsabilidad 52 -
Facturador electronico (emisor), deberan entregar factura electronica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos
a las entidades del ambito SIIF Nacién, como también las notas débito y/o notas crédito, a traves del buzén dispuesto
para-el efecto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, para lo cual fa informacion tributaria de los terceros
creados en el SIIF Nacién se actualizara con base en los datos de la DIAN mediante un Servicio Web,

I?ROCESO DE RECEPCION DE FACTURAS

JContratista o proveedor (emisor).

1 Elaborar factura electrénica mediante operador tecnologice autorizado, solucian gratwta de la DIAN o: software
propio, previa habilitacién ante la DIAN.
2. Diligenciar en la seccidn de la factura Datos del Emisor, en el campo “correo” la dlreccxén electrdnica, en-donde le
sera notificado en caso de existir fallas en la validacion del correo.
- 3. Diligenciar en el asunto o en la seccién de la factura Notas, lo siguiente: #$ luego el cochgo de identificacién de Ia
entidad a la cual le va a enviar la factura, datos de la Carta de Aceptacidn, y correo del supérwsor o cuentadante de
caja menor, finalizando con #%, debidamente separados por punto vy coma, seglin &f. #$16 01-02-001;96-7-AXX- -
28:cl. barandzca@correo policia.gov.co#$

4. Registrar en la seccidn de la factura Datos del Adqguiriente en el campo “Correo “’ , el buzdn electronico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por el Ministerio de Hacienda y Cre’dito Puablico, con el
fin que, una vez generada la factura electrénica a través del medio seleccionado, éste la envie automaticamente.

5. Generar faciura obteniendo el contenedor electrdnico -Documento zip (PDF, XML). 1‘

8. Enviar al buzén electrénice siifnacion. facturaelectronica@minhacienda.gov.co dlspueéto por el Nlm:sterlo de

Ak _Hacienda y Crédito Publico, el contenedor electronico -Documento le {PDF, XML), referehc ando en el asunto de

este correo el codlgo de identificacién de la entidad a la cual le va a enviar la factura, datos de la Carta:de Aceptacion;
y correo del supervisor o cuentadante de caja menor, debidamente separados por punto y coma segin &j. #$16-01-
02-001;96-7-XXX-28;c].barandica@correo.policia.gov.co#$ |
7. La factura se debe  direccionar a la  entidad del PGN al‘ buzén  electrénico -
siifnacion. facturaelectronica@minhacienda.gov.co, siempre y cuande se diligencien los datos regueridos en el
numeral 3 o en el numeral 6 o en los dos, y, de no registrarse dicha informacién en alguna de estas dos opcicnes, la
factura sera devuelia al correo registrado en el numeral 2, es decir, al correo electronico registrado en ios datos dei
emisor en el documenio electrdnico, }
: Los demas documentos en fisico deben ser tramitados en la Ventanilla Unica — Central ]de Cuentas del Hospital
Central, de conformidad con lo establecido en et articulo 19 de Ia Ley 1150 de 2007 “Derecho a Turnd” se le asignard
¢ un ndmero de radicacion. En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el pago después
- del dia veinte (20) del mes los pagos mensuales se realizaran dentro de los sesenta (60) dias habiles siguientes ala

fecha de la radicacion. En todo caso, los pagos estdn sujetos a la disponibilidad de; PAC (Programa Anual
_ Mensualizado de Caja) y ubicacion de los recursos por parte del Nivel Central.
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.Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA 0 en otre banco o cuenta gue éste designe -

‘con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposicicnes cambiarias, por medio.de © - | ..
aviso.escrito con no menos treinta (30) dias habiles de anticipacion, acompaiiado de certificacion bancaria original LR
con fecha de expedicion no superior & treinta (30) dias calendario a nombre de la firma Contratista. Todos ios pagos ;.-

efectuados tendrdn los descuentos de ley.

Nota Para efectos de consorcio o union temporal se presentara la factura en concordancia con lo estipulado €n el "-
amculo 11 del Decreto 3050 de 1997,

PROCEDIMIENTO TECNICO-ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS

Una vez radicada la factura y prestado el servicio por parte del contratista, el supervisor del contrato expedira el recibo .

a satisfaccion técnico econdmico respectivo, con la periodicidad que se establezea en el plan de pagos durante la ©

ejecucion del contrato, debiendo enunciar en forma puntuzl ia ejecucion fisica de! contrato, relacionando para ello los -
aspectos.de caracter técnico, administrativo, financiero y tegal del negocio juridico, lo anterior en cumplimiento de la
Resolucion 00690 del 15 de enero de 2018 “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de

contratacion de la Policia Nacional’ y Resolucion 021 del 08 de marzo de 2019 “Por la cual se establecen las instancias - -
de apoyo para la contratacion del Hospital Central de la Policia Nacional- HOCEN' y los articulos 83 y 84 de la Ley .

1474 de 2011,

_Nota ;1: El supervisor de contrato sera el responsable del envio de la informacion magnética, al Grupo Financiero - :
auditorfa de cuentas. :

Nota 2: El Registro de Informacion Tributaria (RIT), es un requisito que constituye el mecanismo-Unico para identificar, P

ubicar y cEas;f‘car las personas y entidades que tengan la calidad de contribuyentes, declarantes, agentes de -

retencson asi como de los demas sujetos de obligaciones tributarias distritales respecto de los cuales ésta requiera |
su- inscripcion, por tal motivo aquellos que estén exonerados del mismo, deberan anexar la documentacion que o :

soporte

._)-

Nota 3 Para aquel[os oferentes que resulten adjudicatarios y pertenezcan a contribuyentes del régimen tnbutarso . :

especra! segun el articulo 19 del Estatuto Tributario, modificade por el articulo 140 de la Ley 1819 de 2016, debera 7  :
anexar.en cada cuenta de cobro copia de la certificacion de la entidad encargada de su vigilancia o de la que haya
concedldo su personeria juridica, para no efectuar la liquidacion de retencién en fa fuente por renta. . o

Nota 4: La certifi icacién que expida para acreditar dicho requisito debera ser suscrita por parte del contador y/o revisor
ﬂscal segun corresponda, para el caso de los consorcios y la unién temporal, dicha certificacion debera ser suscrita
por Ios contadores y revisores fiscales de los integrantes del consorcio y/o unién temporal.

SI los documentos en referencia son devueltos por el HOSPITAL CENTRAL de la POLICIA NACIONAL, por -
inconsistencias como la falta de informacion o mal diligenciamiento de los mismos, el HOSPITAL CENTRAL de la *-

POLICIA NACIONAL, se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siemipre y cuando se hubieren subsanado ias =

observamones y se haya cumplido con el tramite documentat dentro del plazo indicado.

-El rec;lbo a satisfacmén aungue se encuentre suscrito por el supervisor del contrato, no implica el recibo o aprobacién ‘
definitiva por parte del HOSPITAL CENTRAL de la POLICIA NACIONAL y por consiguiente, no exime al - . | ;
'CONTRATISTA de su responsabilidad en cuanto a la cafidad de los elementos u otra obligacion contractual o de . |

responsabllldad civil.
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Sl el recibo a satisfaccion no ha sido bien elaborado ¢ no se acompafia a este de los documentos gue para cada caso
se soliciten en esta contratacién, los términos anteriores sélo empezaran a contarse desde la fecha en que quede
corregido el recibo a satisfaccidn o desde aquella en que se haya aportado el dlitimo de los documentos

Todas las demoras que se presenien por estes conceptos seran de responsabilidad del CONTRAT!STA qu;en no ,.
tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza.

PARAGRAFO 1: AUDITORIA DE CUENTAS: La facturacion presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para
lo cual el responsable de la ventanilla tnica — central de cuentas Hospital Central, trarmtaré la cuenta acompanada
del recibo a satisfaccion técnico-econdmice, para que se realice la auditoria, la cuai sera expedtda dentro de lositres .
{3) dias habiles siguientes a |z recepcion de la cuenta y serd devuelia junto con los SOportes afa Central de cuentas;
para contmuar con el tramite de pago respactivo.

PARAGRAFO 2: TRAMITE DE GLOSAS: se dara aplicabilidad a los términos previstos eh el articulo 57 de la ley
‘1438 del 19 de enero del 2011, :

Nota -5i no se llegara a una conclliacion efectiva en el Hospital Central, la siguiente mstanma es el Grupo de Auditerla
Médzca de la Direccién de Sanidad. :

- 5.5, SUPERVISOR

En desarrollo de la ejecucion de la Carta de Aceptacion que se suscriba, el supervisor serd el Patélogo del Hospital
Central de la Policia Nacional, o quien haga sus veces el cual serd nombrado por el Director del Hospital Central,
previa solicitud del Jefe del Departamento De Apoyo Diagnostico Y Terapéutico del Hospital Centrat de la Policia
Nacional. Para estos efectos, el supervisor estara sujeto a lo dispuesto en el numerai 1° dél articulo 26 de la ley 80
det 1993, los articulos 83 y 84 de la ley 1474 del 2011, Resolucion 00090 del 2018 y Resolucion No. 00019 del 27 de
febrero de 2025 "Por ia cual se actualizan las instancias de apoyo para la contratacion del Hospital Central de la
Policia Nacional HOCEN”, y demas normas que regulen la materia. : :

;5.6 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las definidas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA del presente estudio previc

5.7 OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

L'as definidas en el Anexo OBLIGACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NA;IONAL.
6 FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

El procedimiento de adjudicacion se realizara en forma TOTAL, al oferente que haya ofrecido el mayor porcentaje
dnico-de descuento para el proceso, siempre que cumpla con las condiciones establecidas eh la invitacion a participar
en procesos de minima cuantia. En caso de que éste no cumpla con los mismos, procederé la verificacion del -
proponente ubicado en segundo lugar y asi sucesivamente.

De no;quedar ningun oferente habilitado se declarara desierto el proceso, mediante acto admmistrativa motivado:qué _
se pubhcara en el SECOP {1,

o §‘-

7 ESTIMACiON TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

Las estab!ecndas en el anexo de ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE R!ESGOS Y DETERM?NACION :
DE GARANTIAS, de conformidad con lo previsto en el articulo 4° de la ley 1150 de 2007, de acuerdo con la naturaleza
dei Contrato y las actividades involucradas en él. :
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L ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA
Existen 271 proveedores de los cuales solo hay un oferente interesado gue cotizo,

La prestacion del servicio objeto del presente estudio previo, son requeridos en todos fos hospitales y clinicas ubicados
en Bogota D.C. y territorio nacional donde se presten los servicios que acrediten las especialidades médicas ohieto
del presenie proceso.

El Hospital Central de la Policia Nacional, institucion de salud de i y IV nivel de complejidad, requisre contratar LA
prestacion del servicio,

Adicionalmente, a través de la solicitud de informacion a proveedores - estudio de mercado EM 069 20286, adelantado
por el Departamento de Ayudas Diagnosticas del Hospital Central Policia Nacional el cual se publicé durante cuatro
(04) dias habiles, se recibi6 en respuesta un (1) oferente al proceso de contratacion, del item a ofertar, la cual es
tenidas en cuenta en el analisis realizado en el numeral 5.4 PRECIOS DE MERCADO.

2. ANALISIS DEL MERCADO

DESCRIPCION DEL MERCADO

El analisis del mercado nacional identifica un segmento especializado y consolidado de proveedores institucionales
(personas juridicas, laboratorios especializados e IPS} con la capacidad técnica, juridica y de infraestructura
Operativa para asumir la realizacion integral de necropsias clinicas y el procesamiento histopatoldgico de muestras.
Para garantizar la precision en la biisqueda transaccional dentro de la plataforma SECOP 1l y delimitar el estudio
exclusivamente a la adquisicidon de un servicio carporativo (evitando ia contratacidn de servicios profesionales de
personas naturales), se utilizaron los siguientes cédigos del Clasificador de Bienes y Servicios de las Naciones
Unidas (UNSPSC): 85121805: Servicios de autopsia (Codigo nicleo del objeto contractual); 85121804; Servicios
de laberatorios patoldgicos y 85121800: Laboratorios médicos.

La consulta en la plataforma administrada por Colombia Compra Eficiente confirmé la existencia de un universo
de entre 271 organizaciones y laboratorios inscritos bajo esta clasificacion arancelaria. Esie indicador demuestra
de manera razonada y objetiva la presencia de una solida pluralidad de oferentes corporativos idéneos en el pais,
0 que asegura el cumplimiento del principio de planeacion y garantiza la fibre concurrencia y competitividad en el
presente proceso de selecsion.

No obstante, se requiere que el proveedor inscrito en ias clasificaciones UNSPSC cbjeto del presente proceso,
realicen la prestacion def servicio y cumplan con el llieno de los requisitos técnicos, exigidos dentro del presente
proceso, en el tiempo requerido, por lo cuai se realiza la bisqueda de proveedcres inscritos en dicha clasificacion
por el tipo de servicio a proporcionar que se relaciona con el servicio de Patologia, y la no prestacion del servicio
oportuna redunda en complicaciones para los usuarios del Sub Sistema de Salud de la Policiz Nacional.

Adicionalmente, a través de la solicitud de informacion a proveedores - estudic de mercado EM 089 2026,
adelantado por el servicio Patologia del Hospital Central Policia Nacional, se recibio en respuesta una cotizacién
por correo elactrénico objeto del presente proceso, la cual fue tenida en cuenta para &l analisis realizado en el
numeral.
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5.3 PRECIOS DE MERCADO

3, ANALISIS DE LA OFERTA

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR: Podran participar en el presente proceso de minima cuantia todas las
personas naturales ¢ juridicas nacionales o extranjeras, en forma individual o conjunta (Consorcio © Unién
Temporal}, que tenga dentro de su objeto soctal o actividad el objeto de este proceso que cumpla con todos los
requisitos exigidos para el mismo, por lo que se aclara que ia verificacion juridica, tecmca y econemica de las
ofertas que se presenten al presente proceso se realizard con apego estricto a la normatividad vigente que
aplique para los casos especificos respecto de la naturaleza juridica y constitucion de o5 nosibles oferenies
que concurran a la presente convocatoria, ademas de las disposiciongs legales qué apliquen al campo
especifico objeto del presents procesc.

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: El Analisis que soporta el Valor Estimado: dei presente Estudio
Previo, se sustenta en lo establecido en el Estudio de Mercado, andlisis de precios histdricos y valor estimado
del presente Estudic Previc.

COSTOS DE OPORTUNIDAD: Entre otras, se consideran como circunstancias que inciden en el costo de
oportunidad: la estacionatidad del bien, saturacién de los mercados, bajas en la moneda calda de precios por
diversos factores y reconocidas por los entes reguladores del mercado.

VALORACION DE BENEFICIOS: Las empresas dedicadas a este tipo de prestacion de servicios, son
empresas reconocidas del sector, con la experiencia, el conocimiento, el recurso humano capacitado, evitando
a la entidad realizar contratos de prestacion de servicios, garantizando la adecuada prestacion del servicio.

COSTOS INDIRECTOS; Polizas, certificaciones, costo de intermediacion, gastos adminiétrativos en los que sa
incurre al desarrollar el proceso de contratacién vy la gjecucion del contrato.

4, MONEDA A CONTRATAR

L 3 oferta debe ser presentada en pesos colombianos.

5. ANAILISIS DE PRECIOS

8.1. PRECIOS REFERENCGIA SECOP

El Hospital Central de la Policla Nacicnal agotd la busqueda de alternativas en el sector publico bajo dos

acciones:

Sin antecedentes en SECOP II: Tras una revision exhaustiva en la plataforma, no se 5=ncont{aron contratos
previos de igual o similar objeto gjecutados por ofras enfidades del Estado.

intento de Convenio Interadminisirativo fallido: Se solicitd una alianza formal a la Subred Integrada de Servicios
de Salud Sur Qccidente del Distrito. Aunque 1a entidad manifestd su interés vy se ccmprometto a entregar la
propuesta técnica y legal a mas tardar el martes 11 de agosto, finalmente no remitia nmguha respuesta definitiva

ni doccumentsacioén.

Conclusion de Planeacién: Al no existir contratos de referencia en el SECOP iy anle la f:

alta de concrecion por

parte de la Subred Suroccidente, se descarta la via interadministrativa. Para garantizar ia continuidad del

sesvicio, el Hospital Central concluye qus la ruta correcta es acudir al mercado abiertc de:

medianie un proceso de seleccion competitiva.

proveedores privados
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-Se realizaron las correspondientes invitaciones a diferentes instituciones y entidades plblicas, mediante ef
~envio de comunicaciones oficiaies via - correo electrénico al correc’
‘lidefmercadeodr@subredsuroccidente.gov.co de fecha 4/8/2026, informande la necesidad de adelantar un
‘proceso de contratacion bajo la modalidad de convenio interadministrativo, cuyo objeto es: “La prestacion
. del servicio de realizacion de necropsias clinicas a usuarios del Hospital Central de ia Policia Nacional adscritos-
-al Subsistema de Salud de la Policia Nacional®, sin embargo, no se obtuvo respuesta alguna por parte de las
“entidades requeridas. De fgual manera, en cumplimiento de los principios de transparencia y planeacion, la
.. entidad adelanté el Estudio de Mercado No. 069, dentro del cual se solicité formaimente la presentacion de
- cotizaciones. Como resultado de dicha convocatoria publica y del respectivo analisis sectorial, el tnico oferente
~que presentd cotizacion formal fue el Hospital de San José. Todz la evidencia documental de estas gestiones,

comunicaciones y soportes dei estudio de mercado reposan de manera plblica en la plataforma SECOP 1.

'52.  PRECIOS HISTORICOS

ACH
SERVICIO EN LA
REALIZAGION DE
> . . NECROPSIAS o o o
NO CONTRATO G CONTRATO | GLINICAS FUUERA DE NO CONTRATO | NO GONTRATO | NG CONTRATO -

‘ LAS INSTALACIONES CONTRATO CONTRATO | CONTRATO
DEL HOSPITAL
CENTRAL O LA
POLICHA NACIONAL.).

NO COMTRATO

" "Nota: Sobre la falta de precios historicos y aprobaciones: El hospital no tiene un registro de precios histéricos
‘para este contrato, ya que es la primera vez que se busca tercerizar el servicio de necropsias clinicas.
Anteriormente, estos procedimientos se realizaban al interior de las instalaciones por el propio Servicio de
-Patologia. Es importante destacar que toda la informacion técnica de este documento fue revisada, avalada y
‘aprobada por el responsable del Servicio de Patologia y el Jefe del Departamento de Apoyo Diagndstico y-
- Terapeutico de nuestra institucicn.

-Nota: No se cuenta con Precio Histérico de referencia toda vez gue el Hospital Central de fa Policia Nacional
_ho'realizaba la contratacion de esta prestacion del servicio, se realizaba en el servicio de Patologia. 3

'~ Informacién verificada y aprobada por el responsable Servicio de Patologia y el Jefe Departamento de-Apoyo
- Diagnostico y Terapéutico del Hospital Central Policia Nacional. ’
5.3, PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

8 Una vez consultados los CATALOGOS IAD, publicados en la Tienda Virtual del Estado Colombiano, la
~:prestacion de servicios de salud a contratar NO SE ENCUENTRA RELACIONADA EN ESTOS, (Link de la-
.consuita https://colombiacompra.gov.coltienda-virtual-del-estado-colombiana/catalogos-iad).

_: Deligual forma se realizé consulta en sitios y/o portal web (se relacionan link de consulta, evidenciando que las
- caracteristicas y condiciones técnicas ofrecidas por dichas empresas, son por actividad o servicio, y no prestan
Ia totalidad de las actividades y condiciones técnicas a confratar por la entidad, en ocasiones son diferentes a
las: del presente proceso, porlo tanto, y teniendo en cuenta la forma de adjudicacion total, y la necesidad de

- que un solo proveedor preste la totalidad de servicios en las instalaciones del contratista

| ‘Informacién verificada y aprobada por el responsable Servicio de Patologia y el Jefe Departamento de Apoyo
- Diagnostico y Terapéutico del Hospital Central Policia Nacional.
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54. PRECIOS DE MERCADO

A AC NECROPSIAS CLINICAS: FUERA DE LA i

L LA POLICIA NACIONAL - :
FUNDACION-HOSPITAL .
DESCﬂiPCION UNIDAD INEANTIL UNIVERSITARIO |- o,
E B, __DESANJOSE = |-
- SRESTACION DL SERVICIO EN TA REALIZAGION O :
-4 | NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL | PROGEDIMIENTO $2.783.000,00 $2.783.000
: HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NAGIONAL i

]
g

Nota: La cotizacién relacionada en el analisis de mercado se obtuvo a través de una invitacion a cotizar
publicada en SECOP |l - Estudio de Mercado EM ©688 2026 en donde solo se FEC]blé una cotizacion por:

FUNDACION HOSPITAL INFANTIL UNIVERSITARIO DE SAN JOSE. |

= Informacion verificada y aprobada por el responsable Servicio de Palologia y el .Jefe Departamento de'

Apoyo Diagnostico v Terapeutico del Hospital Central Policia Nagional
5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS
INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA
POLICIA NACIONAL

PROCEDIMIENTO

NO SE CONTRATO $2.783.000,00

$2.783.000,00

Para determinar el precio estimado, se fomd el precio de mercado, teniendo en cuenta que nd se cuenta con preciows
historicos (precios de referencia), y en conformidad con fa guia de Colombia compra eficiente se establecio con el valor de

la cotizacién recibida.

Informamon verificada y aprobada por el responsable Setvicio de Patologia v el Jefe De bartamento de Apoyo

Diagnostico y Terapéutico del Hospital Central Policia Nacional

5.6'VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

El'valor estimado para el presente proceso es la suma de OCHO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL
PESOS ($8.349.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA. :

PRESTACION DEL SERVICIO EN LA
REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS
FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOGEN 3
HOSPITAL GENTRAL DE LA POLICIA
NAGIONAL

1 LEEEEEHS 15

$ 2.783.000,00 $ 8.348.000,00

$ 8.349.600,00

Informacion verificada y aprobada por el responsable Servicio de Patologia y el Jefe Depaftamento de Apoyo'

Diagnostico y Terapéutico del Hospital Central Policla Nacional,

—/—l
Doctora CONSUELQ ANDICA FONTALVO
Patologa del Hospital Central de g Policia Nacional

s
TA-30 HENRY ALBERT® GARCIA BELTRAN
Estructurador del proceso
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v Certificacién de la necesidad

v' ' Especificaciones técnicas minimas
O .Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios profesionales)
¥ Estimacién, tipificacion, asignacion de riesgos y determinacion de garantias

v Analisis del riesgo y forma de mitigarlo.
"~ ¥ Obligaciones de la Policia Nacional
+ v Obligaciones del contratista

“u

{ O RAAHRR O

\*\'_‘

SNRNENENEN

Formularios

‘Experiencia del proponente

Certificacion de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin sucursal o domicilic en

- Colombia
. Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistera de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (cbligatoric)

. Compromiso anticorrupcion (obligatorio)

Certificacidn de la capacidad técnica (obligatoric)

Personal, experiencia y tiempos de dedicacidén minimos
‘Formulario carta de presentacién de la propuesta (obligatorio)
Formulario origen licite de los recursos (obligatorio)

"Formulario carta de compromiso — declaracion de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la

informacion contratistas o terceros (obligaterio)
_Formulario sostenibilidad de precios (cbligatorio)

-Formulario Be Autorizacion Para Consulia inhabilidades Por Delitos Sexua!es Cometidos Contra Menores De 18
Afios. -

Certificacion de pagos de seguridad social y aportes parafiscales

.-Formulario porcentaje de VA

Otros documentos

Certificado Plan Anual de Adquisiciones

Concepto ambiental

Solicitud de Cotizacion estudio de mercado

Cotizaciones

Solicitud de acompafamiento de las veedurias al proceso contractual

(P SIIF NACION — QUIPU

o







ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CERTIFICACION DE LA NECESIDAD POLICIA NACIONAL

- En mi calidad de RESPONSABLE DEL SERVICIO DE PATOLOGIA DEL HOSPITAL CENTRAL, manifiesto que * . -
con la suscripcion de esta CERTIFICACION, que hecha la revisién de los procesos en la plataforma SECOP 1,

cuyo objeto es la PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS GLINICAS FUERA DE LAS
INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL, no existen contratos en ejecucion, con dicho
. objeto, para suplir la necesidad, razon por la cual se debe adelantar el presente proceso de contratacion. :

“Firma, -

/7

£,

Doctora CONSUELO DE4ESUS BARANDICA FONTALVO
Patdloga del Hospital Central de la Policia Nacional

Version:




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

SPE(:!FIGAC!DN TECNI

PRESTACIGN DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS . :
CLINICAS FUERA DE LAS INSTALAGIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA NECROPSIA CLINICA PROGEDIMIENTO
POLICIA NACIONAL, ;

El oferente (futuro contratisza) dehe 2 operar conforme ala normatwa colomblana aphcabie a necropsias (Dacreto 786/1990 y normas.

posteriores gque reglamentan la practica de aufopsias clinicas y médico- legales) yalas gufasfpfotocoios {écnicos del instituto Nacional _
de Medicina Legal y del Ministerio de Salud. ]

REGISTRO ESPECIAL NACIONAL DEL MINISTERIO BE LA PROTECCION SOCIAL: El oferente (futuro contratista) debers anexar
a ia oferta ¥ mantener vigente durante la ejecucion del contrato ef Registro Especial de Prestaciores de Servicios de Salud, de
conformidad con la Ley 10 de 199G “por fa cual se recrganiza el Sistema Nacional de Salud y se dfcraff ofras disposiciones.” Decreto
780 de 2016 "por medio del cual se expide el Decreto Unjco Reglamentario del Sector Salud Yy Protecérdn Social’ y en concordancia
con el articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015 “por medio del cual se expide ef decreto qnxco reglamentario del secter
administrativo de planeacién nacional”. i

\
Nota: El comité evaluador cnico realizard la consuita en la pagina web https/prestadores.minsalud. gev co/habilitacion/, con el fln
de verificar que el oferente se encuentre inscrito como prestador v el registro este vigenis. i

RECURSO HUMANOC, IDONEIDAD Y EXPERIENCIA: E] oferente (future contratista) prestara los servicios con el sigulente recurso
humano para |6 cual deberd diligenciar el formuiaric FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPAC(DAD TECNICA y adjuntar junto |
con la oferta en la plataforma SECOP 11,

Un {1} Médico responsable de necropsia: Especializado en Anatomia Patoldgica o Medicina Forenss, con experiencia minima de un:
(1) aflo demostrable en necropsias clinicas las curales deben ser validable mediante hoja de vida, certlflcac ones y registro pmfeszona!

Un (1) tecnico en patologia, con un (1) auxiliar de enfermeria o tanatologia con formacian en manejo de cadé\reres cadena de custodza

{cuando aplique) v bioseguridad, con experiencia minimo de un (1) afo fas cuales deben ser vahdable mediante hoja de \ﬂda
certificaciones.

Al

H :
Un responsable técnico nombrado por escrito (médico) que actle como interlocutor con el Hospital Cent{ai de la Policta Nacional y.con
ta familla del fallecido segin lo permita Ja normativa. :;
Nota 1 : Una vez adjudicado el presente proceso, sl futuro contratista, debera diligenciar el formulario PERSONAL EXPERIENGIA Y:
TIEMPOS DE DEDICACION MINIMOS {por cada recurso humano}, el cual sera entregado al supervis;or de la carta de aceptacion;
quien a través de llamada telefénica y/o cualguier madio que considere necesario verificara el cumpl[mxento del mismo, determinando:
si cumple ¢ no, conforme a lo ofertade en ¢f FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPAC!DAD TECNICA de la prapuesta

presentada, guien verificard el cumplimiento de los requisitos solicitados. ]

Nota 2: si durante ia ejecucién de la carta de aceptacion de la oferta, s necesario el reempiaza de‘[ personat con el gue se esté ]
gjecutando el mismo, el CONTRATISTA deberg comunicarlo con un minimo de veinticuatro {24) horaside antelacién af supervisor de:
fa carta de aceptacion y debera diligenciar y presentar al supervisor, el FORMULARIO PERSONAL, EXPER%ENCEA Y TEMPOS DE;
DEDICACION MINIMOS junio con los soportes, para que este de viabilidad al cambio.

El oferente (futuro contratista) debera aportar copia del certificado de habilitacién como institucian prest adora de servicios de salud

El oferente (futuro contratista) debera contar con Instalaciones vy areas fisicas:

1. Una sala de necropsias: area exclusiva o sala adecuada para procedimientos cadavéridos, con superficies lavables;
ventilacion adecuada (idealmente con flujo controlado v extraccian local), iluminacion suficiente y puntos de agua y drenaje.|.
2. Deposito de cadaveres: camara de refrigeracién con capacidad adecuada para tiempas previstos, con registro de
temperatura y sistema de seguridad/registro de ingreso/egreso del cadaver. _
3. Area de procesamients de muaestras: espacio para toma y empacado de especimenes (tejldcs organos) independiente del
area de necropsia, con materiales y refrigeracidn para conservar musstras. ! B
4. Accesos y flujo: debe garantizarse flujo separado pars material biolagico, personal y familiates (seguridad y privacidad}, v,
rutas seguras para traslado de cadéveres. ] 2

El oferente (futuro contratista) debera contar con ef Equipamiento y suministros {obligatoria);

1. Equipamiento minimo en sala de necropsias: mesa para necropsia (inoxidable), mesa auxiliar, bal: nza, sistema de aspiracion. (5|
aplica}, basculas, material de diseccién, bandejas estériles, kits de foma de muesiras {(iubos con fijadores criotubos sinecesario)
para lo cual e oferente futuro comratlsta debera aportar el debido registro folografico y soporte doﬁumental

2, Equipamiento para conservacion: cmaras de refrigeracion con control de temperatura, contenedores isotérmicos para transporte.
de muestras.

3. Dotacién de laboratorio; microscopio optico, fijadores (formol 10% u otros segin protocoios) contenedores para envios a', :
histopatologia / microbioiogla, cajas para histologla y etiquetas trazables. ’




4. . EPPyseguridad: batas impermeables, guantes (estériles v no estériles $egln uso), protectores oculares, mascarillas/respiradores

si riesge de aerosoles, calzado de seguridad, delantales plasticos reutiizables o descartables.

‘| 5. Disponer de insumos de identificacién v registro (etiquetas resistentes, formatos impresos o electrénicos de necropsia)

El oferente (futuro contratista) debera dar Cumplimiento 2 las normas de bicseguridad: protocolos para maneje de cadaveres
potencialmente infecciosos, eliminacion de residuos bioldgicos, v desinfeccion de areas y ingtrumentos cenforme a normative vigente.

El oferente (futuro contratista) debera contar con un Programa de vacunacién y vigilancia ocupacional del personal (tétanos, hepatitis 5'
B, eic.) y registro de capacitaciones en bioseguridad. ;

El oferente (futuro contratista) debera contar con un Plan de gestion de residuos bicldgicos v punzocortantes, con contrato vigente con :
gestor autorizade para disposicion final.

: 10.:

El oferente (futuro contratista) deberé realizar la Cadena de custodia, documentacion y formatos:

1. Uso obiigatorio de formatos institucionales para consentimiento/autoridad {cuando apligue} y para el informe de necropsia clinica |-

. {siguiendo el formato nacional o el gue acuerde la parte contratante). ‘

2. Registro cronolégico y firmados de todas las actuaciones; ingreso de! cadaver, responsables, procedimientos realizados, muestras | .
tomadas, almacenamiento y salida/entrega del cadaver.

3. Garantizar trazabilidad de muestras: identificacién Gnica, registro de fransporte y recibo por el iaboratorio receptor, -

4. En necropsias gue no sean médico-legales, la entrega del informe v de los materiales a la familia debe cumplir lo establecido por
la normativa y por conceptos juridicos del Ministerio de Salud (plazos y condiciones de entrega, reserva o reserva temporal segun
caso).

El oferente (futuro contratista) deberé iniciar el procedimisnto de necropsia con los siguientes soportes obligatorios:

-1, Formato de Consentimiento Informado Escrito: E! contratista debe exigir al contratante este soporte antes de tocar el cuerpe.
Debe cumplir  con: Firma del deudo responsabie (Familiares en el orden de consanguinidad establecido por la ley
(conyuge/compafiero permanente, hijos mayores de edad, padres, hermanos). 1dentificacion plena: Nombre, cédula,
parentesco verificado y huella dactilar de quien autoriza. Contenido especifico: El formato debe dejar constancia expresa de
gue se le explict al familiar el objetivo de la necropsia {cientifico, académico o de salud publica) vy el aicance del

. procedimiento. .

-2.  Soporte de Revocabilidad: £l contratista debe contemplar un mecanisme documenta! donde se registre si los familiares
deciden revocar el cansentimiento antes de que inicie el procedimiento.

3. Excepciones Legales al Consentimiento {Soportes Alternos): Cuando no exista consentimiento de los familiares, ei oferente
debe exigir soparies legales especificos que justifiquen |a realizacién de la necropsia por razones de fuerza mayer (Decreto
786 de 1990 Aclo administrativo por Emergencia Sanitaria; Copia de la resolucion o acto emitido por el Ministerio de Saiud o
la Secretaria Distrital de Salud de Bogota que ordene Ia autopsia por razones de interés epidemiclogice o salud pdblica
(control de brotes, sospecha de pandemias). Certificacién de Médico Tratante (Por Certificado de Defuncién): Documento
firmado por e} médico donde conste que la necropsia es estrictamente necesaria para determinar Ia causa de muerte y poder
expedir el cerifficado de defuncidn, tras haber agotado ios medios clinicas y ante la ausencia o imposibilidad de contactar a los

. familiares de forma oportuna.
4. Solicitud médica: Orden escrita emitida por el médico tratante.
9. Historia clinica o epicrisis.

42

El oferente (futuro contratista) deberd hacer entrega de un Informe técnico (Protocclo o informe de necropsias), en los tempos y | ¢

formatos establecides: ‘

1. Debe garantizar ia entrega del informe preliminar y/o definitivo en los plazos treinta (30) dias calendario, y justificar por escrito |
cualquier demora por estudios adicionales (histologia. microbiclogia, toxicologia). .

2. Dentro del informe de necropsia clinica como minimo debe contener: identificacion del failecide, fecha y hora de ingrese, |-
resumen clinico, hallazgos externos e internos ordenados por sistemas, estudio histopatoldgico, resultados de pruebas | |
complementarias (Inmunohistoguimica, histogquimica, estudio microbiologico, de acuerde a la pertinencia), diagnéstico
anafomopatolégico, causa basica y causa jnmediata de muerte (segdn evidencia), conclusién y recomendaciones.

113

En case de que se requiera enviar muestzas a laboratorios externos (histopatelogia, inmunchistoguimica, microbiclogia), el prestador
debe garantizar embalaje, etiquetado, custodia con laboratorios acreditados y con frazabilidad decumental, sin costo alguno para el
Hospital Central de fa Policia Nacional. Para tal fin se debe anexar a la remision copia del formato de necropsia y del consentimiento o

autorizacion cuando apligue. ‘

14

El oferente (futuro contratista debers contar con Registros Ge confidencialidad y proteccion de datos, cumgplir con la normatividad de
proteccion de datos perscnales (Habeas Data) en la custodia d= historias clinicas, informes de necropsia y dates de familiares,
mantener registros de necropsias y accesos durante el tiempo requerido por la nomativa institucional y de la Superintendencia Nacional
de-Salud. -

15

El oferente (futuro contratista) debera contar con un Sistema de gestion de Iz calidad, que incluya revisiones internas, doble lectura o
segundo informe cuzndo se reguiera, controles de calidad en procesado histelogico. Debera tener Disponibilidad para auditerias ;
técnicas y sanitarias por parte del Hospital Central de la Policia Nacional y/o autoridades competentes (inspecciones documentadas), |-

16

El oferente {futuro contratista) debera informar de manera inmediata jos incidentes criticos (pérdida de muestra, contaminacion, error E'
en identificacion, etc.).al supervisor de! contrato del Hospital Central de la Policia Nacional. :

17

El oferente (futuro contratista) responderd per el cumplimiento técnico, legat de los procedimientos, asi come por la custodia y entrega '

de los cadaveres y muestras a familiares o autoridades competentes, con acta de entrega firmada.

18

El oferente {(fuluro contratista), debera contar con los medios logisticos, recursc humano para la prestacion del servicio: previa | :
coordinacién con &l supervisor de la Carta de Aceptacién, asimismo deberd contar con un sistema de referencia y centra referencia |-
con teléfono disponible y previa coordinacién con el supervisor de la Carta de Aceptacién, para e tramite de! envic v recepcion del
cuerpo. _ :
Sobre la dispaosicién final del cuerpo, el oferente (futuro contratista) debers establecer comunicacién con familizres y coordinacion para | .
el servicio funeraric autorizade o instrucciones claras a la familia. -

- Version: 9




18

El Oferente se compromete a estar disponible, con toda la documentacién y soportes de todo lo menclonado anteriormente para las
diferentes auditorias gue realizan entidades, y autoridades ambientales y sanitasias al Hospital Central de {a Pelicia:Nacional

20

El oferente (futuro contratista) asumird bajo su entera responsabilidad y costo cualguier infraccion, requerimmnto o sancion ambtenta! .
ocasionada por fa omision en el tramite de permisos, concesiones, licencias o registros de aimacenamlehto y transpente de sustanc:as
quimicasfreactivos, necesarios de manera previa al inicio de |2 prestacién del servicio para el Iabcratono de patelogia.

21

El oferente (futuro contratista) deberd cumplir con la implementacion def Sistema de Gestion %:Ie ia Seguridad y Satud en
el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreto Unicall
Reglamentario del Sector Trabajo” y 1a Resolucion No. 8312 de 2019 "Por la cual se deﬁnen los Estandares memos
del Sistema de Gestion de ia Seguridad v Salud en el Trabajo”, y adjuniara a la propuesta ios siguientes documentos

1. Certificado emitido por la Administradora de Riesgos Laborales {ARL) schre la Evaluacian Inicial de los Esténdares:
Minimos del Sistema de Gestion de Ja Seguridad y Salud en ol Trabajo (SGSST), dondelconsie una calificacion se
encuentre en una escala de valoracion “Aceptable” (puntaje mayor a 85%) y mantener la calificacién y evidencias a
disposicion {para ei caso de consorcio o unicnes temporales se debera presentar el certiflcado por cada empresa que
conforma la unién temporal o consorcio). La calificacion fotal de la Evaluacién inicial del SGSST serd obielo: cie

verfficacion durante la sjecucion del contrato. 1 7
2. El oferente debera anexar el soparte del registro de la autoevaluacion del SGSST ante &l ]Vllmsteno de Trabajo. ‘
3.FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, fﬁmado por el representante |.

legal ]

22

El oferente (futuro contratista), garantiza que no se encuentra inciuido en el Registro Unice de Infra@tores Ambientales —-RUIA, de
acuerdo a lo previsto en la Resclucion 415 de 2010 expedida por &l Ministerio de Ambiente, Viviendaly Desarrolio Territorial. |
i

] Ll
Nota: El comité evaluador técnico realizard la consuita enj la pagina web:

hitp:/ivital. minambiente.qov.cofSILPA UT PRE/RUIA/ConsuitarSancion.aspx?Ubic=ext, con ol fm de verificar que al oferente
no le registren infracciones y/o sanciones vigentes, de acuerdo a lo establecido en la Resolucian 415 de 2010,

23

El oferente (futuro contratista) deberd anexar a fa oferta y mantener vigente durante la ejecucién de la carta de aceptacién en atenc:on ‘
a Resolucion 717 de 2026 "Por la cual se reglamenta el manejo y gestin integral en materia samtana y epidemiclégica: del
cadéver humanc en el dmbito hospitalario, extrahospitalario y funerario y se dictan ofras disposiciones “Gestién- de:
Residuos Hospitalarios: Plan de Gestion Integral de Residuos Generados en la Atencion en Salud (PGIRASA), con.contratos wgentes

con empresas autorizadas para la recoleccién de restos orgdnices, plezas anatomicas y guimicos pelingosos :

Protocolos de Bioseguridad: Manuales estricios sobre el uso de Elementos de Proteccion Personal 1(EF“F’) de nivel alto (méscaras
can fillros integrados, batas antifluidos, guantes de nitrilo y proteccion ocular). ]

24

Sidurante la ejecucién del contrato surgen INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES, ef futuro contratlsta deberé informar de manera,
inmediata al superwsor detf contrato y a la Direccidn del Hospital con el fin de adelantar el tramite correspondxente :

25

EXPERIENCIA MINIMA DEL PROPONENTE i

;\ .
Para a acrediiacién de la experigncia el oferente debera presentar cestificaciones y/o actas de quUIdaGiOH junic con los contratos de
méaximo cinco (5) afios celebrados y/o ejecutades, con entidades publicas y/o privadas, cuyo objeto sea igual o simitar al objsto de la
presente contratacion, la sumatoria de la cuantia de las certificaclones debera ser mayor o igual al setenta por ciento (70%) del valor:
del presupuesto asignado al proceso representadc en SMMLVY estas certificaciones deheran contensr 1a stgmente informacion:

El oferente acreditars la experiencia a través de cerificaciones de contratos que deben coniener la S|gy ienite informacion y dlhgen'cia%‘;
el FORMULARIO EXPERIENCIA DEL PROPONENTE: :

Nombre del contratante — NIT

Objeto del contrato.

Fecha de expedicion de ia certificacion

Detalle de ios servicios prestados.

Numere del contrato (si aplica).

Valor del contrato en pesos colombianos.

Plazo de ejecucion.

Fecha de Inicio del contrato,

Fecha de terminacion del contrato,

Anotacion de cumplimiento del objeto contratado. ]
Nombre, firma y documnento de identificacion del Representante Legal o por quien haga sus veces o pm el Apoderado debidamente
facultado para ello. -
Teléfono, correc electrénico y direccion del Contratante,

El Hospital Central de la Policia Nacional, se reserva el derecho de verificar el contenido de las anteridres certificaciones, en el caso.
de no poderse corroborar dicha informacion, la certificacion no sera tenida en cuenta. Si son contratos realizados bajo la modalidad de;
Consorcio ¢ de Union Temporal, el Hospital Central de la Policia Nacional tomar4 para la verificacion, el porcentaje (%) de participacién
en la ejecucian del contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de fa Union Temporal, y luego sumaré el valor cbtenido bara.‘
asl establecer el total acreditado. Para lo anterior, debera presentar el documente que acredité fa confdrmacién del Consorcio o-de &
Unidn Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes para la ejecucion del contrato.

ey




| iInteresado es menor a tres (3) afios, puede acreditar iz experiencia de sus accicnistas, socios o constituyentes.”.
"| Nacional no aceptara ni tendr en cuenta las siguientes:

. No se aceptan, ni se tendran en cuenta certificaciones con enmendaduras e ilegibles y que ne contengan como minimo la informacién

De igual manera se acepia que los oferentes que tengan una fecha de creacién inferior a 3 afios puedan acreditar su experiencia a | .
través de la experiencia de sus soclos o accionistas constituyentes teniendo en cuenta numeral 2.5, del numeral 2, del Articulo |©
2.2.1.1.1.5.2,, del Decreto 1082 de 2015 ! cual cita “Certificados de la experiencia en Ia pravision de los bienes, obras v servicios que
ofrecerd a las Entidades Estatales, los cuales deben ser expedidos por terceros que hayan recibido {ales bienes, obras o servicios y
deben corresponder a contratos ejecutados o copias de los contratos cuando el interesado no puede obtener fal cerificade. Ei |-
interesado debe indicar en cada certificado o en cada copia de los contratos, los bienes, obras y servicios a los cuales corresponde la |-
experiencia que pretende acreditar, identificandoles con el Clasificador de Bienes v Servicios en el tercer nivel. Si la constitucion dei |

Nota 1: Para el caso de la acreditacion de experienciz especifica, en cuanto a cettificaciones, el Hospital Centrai de la Policla

Certificaciones de subconiratistas, de subcontratos, por tanto, estas deberan ser directas.
solicitada o que presanten inconsistencias o que induzcan a error al Hospital Central de la Policia Nacional,
No se aceptan certificaciones de contratos en gjecucién.

Note 2. Podréd acreditarse la experiencia especifica cuando lo exigide haya sido desarrollade vie ejecutado come miembro bajo la ;
modalidad de consorcio o unidn temporal, en ese caso se tendra en cuenta para efectos de experiencia Unicamente el porcentaje de |
participacion del proponente en la forma asociativa, para lo cual deberd znexar a2 la propussta el documenta que acreditd la |
conformacidn del Consorcio o Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes | |
para la ejecucién dei contrato.

Nota 3: En casa de consorcios o uniones temporales ¢ cualquier otra forma asociativa, fa experiencia especifica seré la sumatoriade |; -

la experiencia de sus integrantes; sin embargo, todos los miembros deben aportar experiencia.
Nota 4: No se aceptaran auto cerificaciones.

Ei oferente debera firmar y diligenciar el FORMULARIO EXPERIENCIA PROPONENTE.

En el evento que el oferente presente ceriificaciones en nimero superior al maximo permitido, el Hospital Central, parz efectos de
verificacion de la experiencia, tomard Unicamente las de mayor valor que cumplan con 1os requisitos exigidos en el presente procaeso.

x

26 | El oferente debera diligenciar y adjuntar con lg propuesta el FORMULARIO CARTA DE PRESENTACICN DE LA PROPUESTA 7
27 | El oferente debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO CRIGEN LICITC DE LOS RECURSOS 4"
28 | El oferente deberz diligenciar y adjuntar cor la propuesta el FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION
.29 | El oferente debers difigenciar v adjuntar con la propuesta ef FORMULARIO ESPECIFICACIONES TECNICAS
30 | El oferenie debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO SOSTENIBILIDAD BE PRECIOS
'3'1 El oferente deberd diligenciar y adjuntar con la propuesta el Formularic CARTA DE COMPROMISO ~ DECLARACION DE
CONFIDENCIALIDAD Y COMPROMISC CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION CONTRATISTAS O TERCEROS
32 -| El oferente deberz diligenciar y adjuntar con la propuestia el FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
43 E! oferente deberé diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD
EN EL TRABAJO .
34 | El oferente debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO CAPACIDAD TECNICA g
a5 El of?rentle (futuro contratista) debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el Certificado de pagos de seguridad social y aportes. {7
© | parafiscales :
36 El'oferents (futuro contratista) deberé diligenciar v adjuntar con {a propuesta ef FORMULARIO DE AUTQR%ZAC!ON PARA
CONSULTA INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 13 ANOS. : ‘
37 | El Oferente (futuro contratista) Debera Diligenciar Y Adjuntar Con La Propuesta EL. FORMULARIO PORCENTAJE DE IVA il

Varsion: §

Doctora CONSUELOQO #ARANDICA FONTALVO
Patdloga dei Hospital Ce ¢ la Policia Nacional

TA-30 HENRY ALBERT(}I GARCIA BELTRAN
Estructurador del proceso




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO

POLICEANAQONAL

GARANTIAS DEL PROCESQ

perjuicios

supere .

ETAPA PRECONTRACTUAL
Mo aplica
ETAPA CONTRACTUAL
MECANESMO CLASE | TIPIFIGACION . ; ;
.. BE .. DE .!. .DELOS gg{”‘ég‘gg g%'fg%ggg 1 VIGENGIA JUSTIF!CACIGN COBER URA I VIGENG
. COBERTURA |- RIESGO | | RIESGOS - o : % B > :
Este amparo cul;re a Ia Entidad Estatal ds los
) ! perjuicios detivacds de: {a) el incumplimiento total o
vigencia de fa parcial de la carla de aceptmcitr, cuando el
Cfm.a,de incumplimients e3 imputable ai contratista; (b): !
Vainte por age;:ﬁgzﬂzra cumplimiente tardio o defectuoso de fa Carla, de
. ) Glento 20% calidad del aceptacion, cuan o el incumplimisnto es imputable
Gasantia RiEsgD 1 | cumplimiento | del valor lotal | Contratista servicio prestade | & contratistay y (“"} el pago del valor de fas mullas b
Unica Juridico de |a carta de por el término de | 9@ la cldusula perial pecuniaria.
aceptacion la vigencia de ta ;
carta de El valor de este 2 1paro sera el equivalente veinte
aceptacion y un Por Cignto {20%) del valor total de 1a Carta de
(1) mes mas aceptacion. EI CONTRATISTA debera otorgar este
; amparo con un tarimino igual a la vigencia de la cara
: de acaptacion garantizada v un {1) mes més.
H Cincuenta por . \ Este ampare debe cubrir la calidad dei servicioque
ciento {50%} Vigencla de fa recibe la Entldad Estatal en cumplimiento detun
: ) ) . del Valor de carta de contrato. e
Garantia Riesgo Wiata calidad Ia carla de Contratista acoplacion El valor de estas]; Garantia sera e] gquivalente-al
Unica Operativo del Servicio aceptacion garantizar la Cincuenta Por Clento {50%} del vator total de Ja
calidad def garta de aceptagion, v deberd extenderse por la
Servicio. vigencia de la misma.
Este amparo cubtird a Ja entidad de los perjuicios
gue se le ocasionen como consecuencia -del
£l No Pago de Vigencia de la Incumplimiento de ias obligaciones faborales a que.
Garantia Riesgo Salarios y 54 Contratista carla de esté obligads el contratista, derivadas de-
Unica Juridico Prestaciones aceptacion y tres | contratacion del personal uti!izado parala ejecucibn :
{3} afios mas. del presente proceso. La vigencia de esta garantia
se otorgara por tado ef periodo de eiecucién de la
carta de aceplacidn. Y tres (3) afios mas.
CLAUSULAS SANCIONATORIAS
ECAMISMO BE .|, CLASEDE" . | TIPIFICACION'DE. .| ESTIMACION ASIGNACION - - | "\}zééﬁcm' SO JUSTH
COBERTURA .| .« RIESGO | - LOSRIESGES . |  DELRIESGO . | . DELRIESGQ: |~ V/OENCIA L= i
|Procede su aplicacian, comeo sancién
ipor el incumplimiento parcial ‘o
idefinitiva de fa carta de aceptacion
ipor parte det contratista. Lo que se
ipretende con elia, es ef pago parcial
{pera no definitive de los perjuicios
igue se causen a la entidad. No
El 20% del valor icbstante, la entidad se reserva st
total de lacarta de {iderecho de cobrar
\ . aceptacidn cuando | jadicionales por valor supericr .al
: Clausuia penal ‘\.&'Sgl;e %Oerl 3:;3? se frate de iporcentaje que se sefiale en ia
K Cléustia penal o Pecuniaria de ’2 carta de ) incumplimiento lrespectiva estipufacién contractual
{ " Pecuniana Juridico aceptacion Contratista total de lacarta de | Jcuando guiera gque los mismos se
” aceptacion, jacreditan. 1a cuantia de la clausula
proporcional al {penal serd comno minimo del 20% del
incumplimiento jvalor de la carta de aceptacion
parcial dela carta | jcuande se trate de incumpliniento
de aceptacian itotal del mismo v proporcional ‘al
Jincumplimiento parcial de la carta de
jaceptacion  que no
iporcentaje sefialado. £l pago deils
jclausula penal pecuniara estard
jamparado por la garantia: Unica
jexigida en la respectiva carts de
aceptacion.
Muilta cuyo valor La multa aplicara Multas cuyo valor se liquidara.con
. Incumplimiento se fiquidara con N par cada dia de ibase en cero puntos cinco por |
Multa Jurldico g)arcialp base en un cero Contratista tetardo v hasta por | lciento (0.5%) sobre el valor de lo no-
punto ginco quince (15} dias leniregade por cada dia de retardo-

véﬁrﬁs




{0.5%) del valor

calendario que se

hasta por un plaza de quincs (15)

dejado de descontzran del dias calendario, que se descontard
cumplir o saido que la del saldo que e adeude 1z Entidad. i
entregar adeude la Entidad Esta sancién se impondra siguiendo *.{

el procedimiento establecido en al
Articulo 86 de la ey 1474 de 2011,

Juridico

Multa por la mera en
la constitucién de
los  requisitos  de
ejecucion ¥
legalizacién

Multa cuyo valor
se liguidara con
base en un gero
punto cinco
{0.5%) del vator
total de la carta
de aceptacién

Gontratista

La multa aplicara
por cada dia de
retarde y hasta por
quince (15) dias

‘calendaric que se

descontaran del
saldo que la
adeude fa Entidad

Muttas cuyo valor se liquidara con
base en cero puntos ¢inco por

ciento (0.5%) sobre el valorde o no
entregade por cada dia de retardo
hasta por un plazo de quince {15} -
dias calendario, que se descontard
del salds que ie adeude la Entidad. -
De acuerdo con la férmula de :
estimacion de valor debido process |
establecido en la muita anterior por
incumplimiento :

Nota 1: Al término de la vigencta de cada uno de los amparos, e contratista debera adicionar un ()
términos de la garantia (inica cobran la totalidad de lo exigido y de esta manera prevenir la ampliaci
Gue franscurre desde el momento de la suscripcion de ia carta de acepiacion y el cumpt

mes mas, con el fin de garantizar que los :
0n de los mismos ocasionada por el lapso
imento de los requisitos de ejecucion,

- 'Entodo caso en el mecanismo de cobertura de riesgo debera constar expresamente que se ampara el incumplimiento de la carta de aceptacian,

- el pago de las multas y de la penal
Indicard que el evento en que por incumplimients de
con la ejecucion de la carla de aceptacion v la entida
desde el memento de contratacién de la péliza |
de mecanismo de cobertura elegido, dabera cu

pecuniaria convenidas y que la entidad aseguradora renuncia al beneficio de excusidn, Asi mismo, se

contratista asegurado garantizado af asegurador resclviera continuar coma cesionario,
d estatal contratante estuviers de acuerdo con elia, el contratista garantizadc aceptara

a cesion de {2 carta de aceptacion a favor del asegurader. En todo caso, dependiende del tipo
mplir con fos requisitos establecidos en el Decreto 1682 de 2015,

Doctora CONSUELG BARANDICA FONTALVO
Patologa del Hospital Central de fa Policia Nacional

/
TA-30 HENRY ALBERTQ GARCIA BELTRAN
Estructurador proceso

Versién: 9 -
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL POLIGIA N/’-(CEONAL

Lad

4

&

e

- 0.

11.

Una vez se surta el proceso de coniratacién estatal, asignar un supervisor, a través de quien el HOSPITAL GENTRAL DE LA POLICIA
mantendra la interfocucién permanents vy directa con el CONTRATISTA. ; .

Ejercer el control sobre el cumplimiento de 1a Carta de Aceptacion a través del supenvisor designado para el efec 0, exigiéndole ia ejecucion
iddnea y oportuna del objeto a contratar.

Recibir a satisfaccién la prestacion det servicio por el CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial
las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas en el anexo técnico.

El supervisor de la Carla de Aceptacién tiene fa obligacion de revisar durante la ejecucion de la carta dé aceptacién el Boletin de
Responsables Fiscales, el certificado de Antecedentes Disciplinarios, certificado de Sistema de Registro Nacmn de Medidas Correctivas.
{RNMC) a efectos de validar si el contratista tiene alguna INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD -
Adslantar las gesliocnes necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que hubiere tugar, para lo
cual el supervisor dard aviso oportunc al HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA, sobre ia courrencia de hechas constitutivos de mora o
incumplimiento,

Pagar at contratista en fa forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestaies del programa ahual mensualizado de cajé
_(PAC) previstas para el efecio. ’

Tramltar diligentemente las apropiacicnes presupuestales que requiera para solventar las prestaciones pairlma niales que hayan surgido &
$U CArgo ComMo consecuensia de la suscripcion de la Carta de Aceptacion.

Solicitar y recibir informacion técnica respecto de la prestacion del servicio y demas obligaciones del CONTRATISTA an desarrollo del
objeto del contractual.

Aguellas propias que coadyuven al cumplimiento de las cbligaciones contractuales.

‘Rechazar la prestacion del servicio cuando no cumptan con los requerimientos técnicos exigides.

El supervisor del contrate expediré el recibo a satisfaccion técnica econdmico respectivo, con la periodicidad glie se establezca en el plan’
de pagos durante la ejecucion del contrato, debiendo enunciar en forma puntual la efecucion fisica del contfato, relacionando para elfo-

¢ los aspectos de cardcler técnico, administrativo, financiero y legal def negocio juridico, lo anterior en cumpirm;énfo de fa resolucitn 00090.

del 15 de enero de 2018 "Por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de contratacion de la PolIc;a MNacional” y Resolucion
0019 def 27 de febrero de 2026"For la cual se actualizan fas Instancias de apoyo para la confratacion del Hdsp:tal Central de Ia Po!rcfa
_NMacional-HGCEN", y las obligaciones confenidas en los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 20711. i

1

12. Cumplrr con las Obligaciones sefialadas en la Resolucion No, 00090 del 15 de ensro de 2018 "Por la cuéi se actualiza, modifica, y

- 13

\Je@nz g

complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional, adoplade mediante la Resclucion 0019 del 27 de febrero de 2026"Por Ia

cual se actualizan las instancias de apoye para la confratacion del Hospital Central de la Policia Nacional HDCE "y fos articulos 83 y
" 84 de fa Ley 1474 de 2011.

El supervisor de la Carla de Aceptacidn publicara los respectives informes de supervision en la plataforma virtual SEGOP H, en la fecha de

su expedicién, o a mas lardar en el plazo del respactivo proceso, sin que para el efecto se scbrepase 2l tefmlﬁo qua se ref‘ iere el articuio
2.2.1.1.1.7.1 det Decreto 1082 del 2015
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

En general son obligaciones del contratista:

Cumplir con el objets contractual.
Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, e\ntando dilaciones v trabas.

“'Responder en los plazos que el HOSPITAL CENTRAL establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracion o de informacioén gue le

formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral v parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, -
Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacién as requisito indispensable para la realizacion de cuaiguier pago. :

Constituir en debida forma y aportar al Grupo de Contratos del Hospital Central o quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habxles‘
- siguientes a la suscripcion de la Carta de Aceptacian, la Garantia Unica. )
Guardar la confidencislidad de toda la informacidn que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o gue por cualquier otra

circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los periuicios de su divulgacion v/o utilizacion indebida
gue por si ¢ por un tercero se cause a la administracién o a terceros.

* No acceder a peticiones o amenazas, de gulenes actuando por fuera de la ley pretendan obligarle a hacer u omitir algun acto o hecho, el

CONTRATISTA debera Informar de tal evento al HOSPITAL CENTRAL de la Policia Nacicnal y a las autoridades competentes para que se
adopte las medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorres reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el procesc de ejecucion de la
carta de aceptacién.

El contratista deberéd cumplir con la normatividad ambiental y de saneamiento basico vigente, en 12 cual se incluye e Decrelo Ley 2811 de

© 1974, Ley 9 de 1979, Decreto 1594 de 1984, Decreto 351 de 2014, Resolucidn 11684 de 2002, las normas universales de bioseguridad,

relacionadas con las obligaciones de cada persena para la conservacion del ambiente, de los recursos naturales, participacion activa en la
prevencion de [a contaminacion, usc racional det agua, |a energia, segregacién adecuada de residuos hospitalarios, y demas actividades que
incluyan o relacione su actividad; ademas de las normas que las madifiquen, reglamenten y/o sustituyan.

El oferente (futuro contratista) debera incluir, las obligacionss en materia de Seguridad y Salud en el Trabaijo.

Para la facturacion del servicio contratado, se debe tener en cuenta los lineamientos y parametros confemplados en la circular externa 016 dal
09 de marzo de 2021 establecidos por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, por medio del cual se impiementa el modglo de recepcidn
de facturas de venta, notas débito y/o notas crédit, la cual es de ob! igaterio cumplimiento, de acuerda con la Directiva Presidencial 09 det 17
de septiembre de 2020 “Lineamientos para el Pago de Proveedores del Estado” y 1a Resolucién No. 000042 del 05 de mayo de 2020, “Por la

. cusl se desarrollan ios sistemas de facturacién, os proveedores tacnologicos” v el regisiro de ta factura elecirénica de venta.
12..

El CONTRATISTA debe garantizar ia sostenibilidad de los precios para evifar el incremento de Jos mismos durante el iempo gue dure la
ejecucion de la carta de aceptacion. )
Estaran a cargo del CONTRATISTA los costos de transporte, movilizacién, seguros, fletes, que se causen con motive de la prestacion del
servicio relacionado del presente proceso (futura Carta de Aceptacién). Estos costos se entenderan incorporadoes al valer total de la carta de
aceptacion incluyendo los impuestos.

Cumplir cen las Obligacicnes sefialadas en ia Ley 1582 de 2012, Decreto 1072 de 2015, Resolucién 0312 de 2019, Decreto 723 de 2013,
Cirgular Unificada de 2004 de la Direccidn General de Riesgos Profesionales y deméas normatividad que las modifiguen o deroguen,

Et CONTRATISTA debe informar al supervisor, cuando &l estado de ejecucion de la Carta de Aceptacion se encuentre en setenta (70%) & fin

- de evitar sobre gjecucion del objeto contractual. En consecuencia, ef CONTRATISTA se compromete a no continuar con !a prestacion del
- servicio objeto de la presente carta de acepiacién cuando se haya ejecutado la fotalidad de los recursos asignados o una vez vencida el plazo

de ejecucién, La ejecucidn de la carta de aceptacién por fuera del extremo contractual o sin la existencia de recursos dispenibles, no sera
pagada por la Entidad. .
St durante el tiempo de ejecucidn de la Carta de Aceptacion surge alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito que afecte |z actividad
de la misma, el CONTRATISTA debe informar por escrito. al supervisor de la Carta de Aceptacian, con el fin de definir la solucion de mutuo
acuerde, st es viahle.

E! contratisia acatara los linsamientos del Régimen de proteccion de datos y demas aspectos relacionados con ef tratamiento de la informacion
gue les sea aplicable, en el marco de | ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, def capitulo 25 titule 2 del libro 2 de |z parte 2
det decreto 1074 del 2015y las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables de la privacidad,
seguridad y confidencialidad y la Resolucion No. 04408 del 26 de diciembre de 2024 por la cual se expide el Manual de Seguridad de ia

nformacién para la Policia Nacional,

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




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO EXPERIENCtA DEL. PROPONENTE

POLICIA NACIONAL

Bogota D.C.,

i Sefiores,
| POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
© Cludad.

" Referencia: experiencia del proponente del procesa de Minima Cuantia , Nimero PN HOCEN Mi 031 2026 cuyofobjeto es: {a PRESTACION
: DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA

POLICIA NACIONAL.
RELACION OE CONTRATOS CONLOS QUE CUMPLE EXPERIENGIA - EXPERIENCIA DEL PROPONENTE.
o MODALIDAD * o -
o O A o U] eed T
= ] B Qo= 3 Faoth
: e
o = g = o s - EN QUESE: <
" CONTRATANTE as HFEE v ur [ g | ®PART SEdn ENGUENTRALLA .
9 a8 W= a o “’IE CERTIFICACION 7| .
=] g B wga oxz= .
g 2 = oWz PRESENTADA-EN LA
o g i= QFERTA - -
4 Mombre del conlratants DDIMWIAL DEMMIAA u] | a % 00 i)
4 Nombre del contratante DD M/AA DDAMMIAA a ] ju] % 20 i)
3 Nombre dsl contratante DDMMIAA DD/MMIAA o 4 a % 00 O
4 Mombre del contratante DOMMIAL DDIMMIAA O =] 0 % 00 o
& Nombre det contratante DDMMIAA DORMMIAA [u] a ju] % jio] o0
TOTAL 20
* 1OINDIVIDUAL, UT: UNION TEMPORAL, C: CONSOREIO

" i Nota: el diligenciamiento del presente formulario se haia conforme al Anaxe Condicionas Técnicas del presenie estudio previo.

¢ Firma del representante legal del proponente

; Nombre o razén social El oferente (futuro contratista): Ditigenciar el nombre compieto del proponente
. Identificacion (NIT O C.C I C.E [): Riligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representants legal

- Identifigacién (C.C O C.E. O) Difigenciar el dogumento de identificacion del representante legal

- Direcciém: Diligenciar la direccion del proveedor

- Teléfono: Diligenciar teiéfonos de contacto del proveedor

. Email: Diligenciar correo electranico de notificaciones

Veﬂ: g




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATGS

FORMULARIO CLASIFICACION PROPONENTE EXTRANJERO.

POLICIA NACIONAL

Bogoté D.C.,

Seﬁbres.
POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

- Referencia: Certificacion de contratos para acreditacion de experiencia preponente extranjero sin sucursal o domicilio en Celombia, del proceso
de Minima Cuantia , Namero PN HCCEN Ml 031 2026 cuyo objeto es: la PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE
NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

; . Valor en pesos colombianos de ios
FRRS Lo Contratos refacionados con la : contratos ejecutados {valor de Ja
refaciottados con a actividad de actividad estudios y disefios ..., Parlicipacién porcentual - . | Carts de Aos ]}jtacion pan dera do porla
Moneda'del Pais de Origen (A) ... convertidos a Moneda Legal - del propenente en el contratista plural {C) R s e .
s L : - . - participaslon} (D) -
o IR e o Colombiana (8} - - S . T : . E B*Ci=D. AR
Contrato contreto contratn. sonfaty
Contrato contrato contraio sontrato
Contrato contraig contraty contrato
Contrato contratg conirato sontrato
Contratg cenirata sontrate contrato
Total Contrato contrate

El proponente:

: Firma del representante legal def proponente
Nembre o razdn social El oferente {future contratista): Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT I C.C O C.E D) Difigenciar lz identificacion del proponents

- Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Ditigengiar & documento de identificacion del representants legal

'Firma del Contador piblico ylo Revisor fiscal

" Nombre: Diligenciar et nombre complato def proponenie ‘
ldentificacion (C.C 0 C.E. £1) Diligenciar e! documento de identificacidn del representante jegal
Cargo: Ditigenciar cargo

Numero de fa Tarjeta Profesionat: Diligengiar ef nimero de fa tarieta profesional

NOTA: tos representantes de los integrantes El oferante {futuro contratista) plural deben suscribir cada unc el presenie documente’

Versién: 9



ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD BOLIGIA NAGIONAL

. Bogota D.C,

Sefiores. ;
" POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NAC&ONAL
© Ciudad,

f Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia , Nomere PN HOCEN M! 031§2026 cuyo objeto es: la
PRESTACION DEL SERVICIO £N LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS §INSTALACIONES DEL

" HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

. El(fos) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad, asogiagion o persona H.!Z‘ldiCd proponente, 0 nombre
' del representants legal del consorcio o unién tempgral propenenie). domiciliado en Domicilio de [a persona firmante , identificado:
con Documento de identificacién de la persona firmante v lugar de expedicion, quien obra en caﬂdad_ de represantante legal
© Seleccionar la opcién correspondiente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa -
! dicha sociedad, consorcic, unidn temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucion y hacrendo mencidn a su registro.
_ en la camara de comercio det domicilio de la perscna juridica), que en adelante se denominaré ef prop@nente manifiesta(n) su

R voluntad de asumir, de manera unilateral, el presante compromiso, teniendo en cuenta las siguientes coﬂSIderac:iones

o CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL,”

- Primero: que la Policla Nacional adelanta un proceso de contratacidn a través de la modalidad de Mmlma Cuantia, para ia_
celebracion de la Carta de Aceptacion para el “PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSiAS"

con ocasion del procesy
dades relacionadas con

: Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendré acceso por causa o
© de contratacion descrite en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal por trafarse de activi
. la Defensa'y Seguridad de ta Nacion.

. Clausula primera. Compromisos asumidos.

El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume ios siguientes compromisos:

Mantener en.resarva vy no divulgar la informacién confidencial revelada por el HOSPITAL CEN
. NACIONAL o por terceros formalmente designados para el efecto.

.- Mantener en reserva y no divuigar ni utilizar, en provecha propio o de terceros y para fines distintos a
_ de Aceptacion, la informacion que le sea entregads directamente por el HOSPITAL CENTRAL DE L
- ylo sus designados.

- Mantener en reserva y no divuigar por ninglin motive fa informacién que personalmente conozca
. desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasitn de la Carta de Ace

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

.. Reconocer que el recibe de la informacion confidencial no concede, ni expresa ni im;:alir;iteufmanteE
- ficencia de uso de marcas, patenies, derechos de autor, o-de cualquier otro derecho de propledad in
: HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

. Suscribir, con antelacion a la revelacidn de fa informacion confidencial, los acuerdos de ceﬂfidenc

TRAL DE LA Pouci,&'

os previstos en la Carla
A POLICIA NACIONAL

10 llegare a conocer en

ptacion.

:{ustrial de acuerdo a fa

auterizacién, permise o
dustriai o intelectual del.

lalidad que se ajustan a .

- todo o dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados y/o familiares de los mismos, contratzstas subconiratistas,

- proveedores y demas perscnas naturales o juridicas que haya involucrado, involucre o flegare a invo
: las actividades que le correspondan para el curnplimiento del objeto de la Carta de Aceptacion.

| El proponente mantendra una iista de usuarios de I3 informacién confidencial que-serd entregada €
solicite.

. Utilizar tnica v exclusivamente la informacidn confidencial aue conozca o llegare a conocer, en de‘
, que le competa en relacion con ta Carta de Aceptacion.

© No utifizar ia informacidn confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrolic y ejecucion de

- en provecho propio ¢ de terceros y para fines distintos a los pravistos en el mismo, prohibiéndose la d
- fines académicos.

™

lucrar en [a ejecucion de

| proponente cuando 1o

sarroflo y ejecucion de lo

a la Carta de Aceptacion
ivulgacién inclusive para




10.

11,

12

13.

ELABORACION DE ESTUDICS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD POLICIA NACIONAL

‘ Adoptary mantener mecanismos interncs de seguridad adecuados para proteger la confidencialidad de toda la informacion que

conozea o llegare & conocer en desarrolio de fa Carta de Ageptacion.

No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o indirectamente, perjudicial para los-
lntereses det HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NAGIONAL.

No acceder, capiar, reprodumr distribuir ¢ transmitir por ningiin medic conocido ¢ por conoser la informacion COﬂfIdenC[a|
en todo o en parte, sin previc y escrito consentimiento del HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL. B

Cumphr con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que realiza la proteccion de

la lnformac;on confidencial.

El b’fbponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social Ef oferente (futuro contratista): Diligenciar el nombre complete dei proponente
ldentificacion (NIT 2 C.C O C.E 8): Diligenciar la identificacion del propenente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C [ C.E. O) Diligenciar el documento ds identificacion del representante legat

. Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor
. Telefono: Diligenciar teléfonos de contacte dei proveedor

Emait; Biligenciar cotreo electronico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE {.A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

] %
! POLICIA NACIONAL

. Bogoia D.C,,

Seflores.

i POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - MOSPITAL CENTRAL DE LA POUCIA NACIONAL
- Ciudad.

" Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad v salud en el trabajo para el proceso de Minima Cuantia Numero PN HOGEN Mi
031 2026 cuyo objelc es la PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUFERA DELAS
. INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL. ]

. El (los) suscrito(s) a saber. Nombre del representante legal de Ja sotiedad, asociacion, persona juridica, consorcio. unisn temporai , domiciliade
" en Domicio de Ia persgna firante., identificade con Documentos de identificacion v lugar de expedicién, quien chra En calidad de.(represeniante
. legal de la sociedad, del consorcic, de la unidn temporal, o de |a asociacién proponsnte, si se frata de persona juridica, caso en et cual debe
’ identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unidn temporal, 0 aseciacion, indicando instrumentq de constifucion v haciendo’
¢ mencidn a su registro en la cAmara de comercio del domicilic de la persona juridica), quien en adalante se de@aminaré el PROPONENTE,
. manifiesta(n} su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromise, teniendo en cuenta las siguier}ies consideraciones:

|
La Policia Nacional, mediante la Resolucidn 03843 del 09/08/2019, prevé en el Asticulo 2°, lo relacionado con I? “Poiitica del Sistema de
" Gestion de la Seguridad y Salud en ef Trabajo de Ia Policia NacionaPl', en lo siguiente: i

i
3
i

- “La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y conv:’vencga cludadana, manifiesta su
: compromisc con la proteccion de la seguridad y salud en el trabajo de todas los funcionarios uniformados, nejuniformados, contrafistas y

trabajadores en misién, mediante la identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los Hesgos laborales en todos los niveles ds a.
: Institucion; para elfo destinaré ef capital humano, financiero y tecnoldgico, que permita el cumplimiento de los Fequerimientos fegales y las

.

H

© accionss de mejora continua”.

. PERSONA JURIDICA

- Una vez lelda y conocida la Politica que define ta Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad vy Sal
. cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econdmica, clase de riesge y tamafio de la empresa, 4

. técnicos y cumplimientos asociados al objeto de la presents carta de aceptacién.

- PERSONA NATURAL ]
. Una vez lefda y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y Salul
- cumplo con los requisitos legales aplicables & la actividad econdmica y clase de riesgo para la cual fui contratado,
¢ a cuimplir con fas actividades y recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud e
" objeto de |a presente Carla de Aceptacién, :
.y de las instalaciongs policiales en donde preste mis servicios.

- Nolfa: seleccionar, segun corresponda.

 De igual manerz en la ejecucion de la Carta de Aceptacion adicionat
. luridica debera:

Cumplir con las abligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes ylo 1a Policia Nacional haya:

: Aceptacion y acorde a la exposicién del contratisia o subcontratista a los riesgos encontrados en e centro de
actividad.

Participar en las actividades que la Policla Macional desarrolle en materia de promocion y prevencién de
Cumplir con e uso continuo y permanente de los slemenios de proteccion personal, durante fa gjecus
- peligros y riesgos retacionados la tarea contratada.

: brigadisias de los centros de trabajo en donde desarrollara las actividades.

T Notificar a la mayor brevedad, al supervisor de la Carta de Aceptacion, la ocurrencia de iif\(:identes,g

_ diagnostico de enfermedades laborales, asi somo las condicienes de pafigre que detecte durante 1a ejecucion de |

Practicarse o practicar a sus trahajadores (segln sea el caso), 108 exdmenes méadico ocupacional
. correspondan, de acuerdo a la actividad coniratada y objeto de Ia Carta de Aceptacion.

: Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacionat - Direccién de Sanidad - Hospital Gentral o
. aplicables a la ejecucion de la tarea contratada.
- legales y las obligaciones como contratista, efeciuando los pagos a la ARL de acuerdo a fa clase de riesgo de la a

Las personas juridicas deben diligenciar fa lista de chequeo qua evidencie ef cumplimiento a la Resolucién 063
definen los Estandares Minimos del Sistema de Gesticn de Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, consideranq

a los requerimientos exigidos para su ejeg

Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parle ¢

d en el Trabajo certifico que
ciualizando los documentos

d en ef Trabajo, certifico que
asi mismo me comprometo
el Trabajo en el marco del

ucién, la persona natural o

considerado en la Carta de

trabajo dende desarrolla la

riesgos lahorales.

on coniractual, acorde a. los
& la Policia Nacional v los
accidentes de trabajo o el
2 actividad contratada.

es y complementarios que

ef contratante, que le sean

Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social Iﬁiegra!, segln los requisitos

ctividad desarroliada.

12 dei 2019 “Por la cual se.
o lo siguiente:




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

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

POLICIA NACIONAL
i Estandares minimos para empresas, emplesdores y contratantes con diez (10) 0 menos trabajadores, clasificadas con riesgo |, 11 &
Sl
2, _- Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo L, H &1L
3 . Esténdares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo |, H, B, IV 6 V y de dincuenta (50)

6 menos trabajadares con riesgo IV 6 V.

- La verificacion al cumplimiente de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor de fa Carta de Aceptacian.

" El proponente:

Firma dei representante legal del proponents
Nembre o razén social El oferente (futuro coniratista): Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT O C.C O C.E 0): Diligenciar la identificacion del proponente
- Nombre Representante Legal: Diligenciar ef nombre completo def representante lagal
ldentificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del renresentante legal
. Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Tetéfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

. Email: Diligenciar cotres electronico de nolificaciones

Nota: Este formularic se actualizard por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacion con el responsable del Sistema de
Gestidn de SST de la unidad, cada vez que se requiera, de acuerdo con Iz actualizacion de la normatividad, politica y objetives del SG-SST de
- la Policia Nacional

Varsinm G




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

| POLICIA NACIONAL

. Begota D.C,,

| Sefiores.

7 . POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POUCIA NACIONAL
. Ciudad.

" Referencia: Compromiso anticorrupcién del praceso de Minima Cuantia , Namero PN HOCEN M1 031 2028 cuya ‘objeto &s: 1a PRESTACION
DEL.SERVIGIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL H@SP!TAE_ CENTRAL DE LA
" POLICIA NACIONAL, ;
El {los) susciito{s) a saber Nombre del representante leqal de la sociedad, asociacion, persona juridica, consoreio, Unién temporal .: domiciliade,
" en Domicio de |a persona firmanta., identificado con Documentos de identificacién v lugar de expedicion, quien obra én calidad de (representante;
. legal de la sociedad, del consorcia, de 1a unidn temporal, o de la asoctacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en ei cual debe .
: identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, union temporal, ¢ asociacion, indicando instrumentol de constitugion y haclendo
. omencién a su registro en la cdmara de comercic del domicllic de ia persona juridica), que en adelante se denominaré el proponenta,
- manifiesta{n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, tenfendo en cuenta las siguientes consideraciones:

: PRIMERQ: que ta POLICIA NAGIONAL - DIRECGCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLIGIA NACiONAL, adelanta un proceso
de seleccion para la celebracion de un contrato estatal. ]

" SEGUNDO: que es interés def proponente apoyar la accion del estado colombiano, y de ia POLICIA NACIONAL 4 DIREGCION DE SANIDAD
- HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL para fortalecer la transparancia en los procesos de contratacion, y la responsabilidad de
- rendir cuentas;

" TERCERO: qus siende del interés del proponente participar en el proceso de seleccidn aludido en el considerando primers precedente, se
encuentra dispuesto a suministrar la informacidn propia que resulte necesaria para aportar fransparencia al proce$o. y en tal sentido suscribe
* el presente compromiso unitateral anficorrupcidn, que se regira por los siguientes compromisos: ]

. COMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediante suscripcion del presente dacumento, asume ios siguientes compromisos:

© Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dédivas, scboemos o cualguier forma de halago, retribuciones o prebehda 2 servidores piblicos o
: asésores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero. : :

- Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o rezlizar actos o conductas que fengan por objeto ¢ efecto la colusion en e presente Proceso
de Contratacion.

. Nos.comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Procese de Contratacién nos soliciten los grganismos de control de la
. Repiliblica de Colombia.

© Nos comprometemos a comunicar a8 nusstros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso |Anticorrupcion, explicar su’
* impottancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y ia de nuestros empleados ¢ asesores. |

© Conocemaos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion. ] :
. El proponente no ofrecera ni daré sobornos ni ninguna ofra forma de halago a ningon funcionasic publico en relacién con su propuesta, con el
procese de contratacion, ni con la ejecucion de la Carta de Aceptacién que pueda celebrarse como resultado de si propuesta,

_ Elproponente se compromete a no permitir aue nadie, bien sea empleado de la compariia 6 un agente comisionistg independiente, o un asesor
-~ o consultor o haga en su nombre; il -
. 1
z . 3
. El propenente -se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesofes, ¥ a cuslesquiera otros
representanies suyos, exigiéndoles el cumpfimiente en todo momento de las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas.
. que rigen el presente proceso de seleccion y ia relacion contractual que podria derivarse de ella, v les impondra ias obligaciones de:

" No ofrecer o pagar sobornes o cualguier halage a los funcionarios del DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL iCENTRAi DE LA POLIGIA
NACIONAL, ni a cualguier olro servidor piblico o privade gue pueda infuiren la adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o indirectamente,
" ni aterceras personas que, por su influencla sobre funcionarios pablicos, puedan infiuir sobre fa aceptacién de la propuesta, :

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA
© NACIONAL durante el desarrolle de la carta de aceptacién que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta;

: Asimismo, debe tener en cuenta que los asuerdos contrarios a la libre competencia, s decir, aquellos gue iengan por ohjeto la colusién

{convenio o Carta de Aceptacion hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos o los que tengan cofmo efecto ia distribucion de
i adjudicaciones de contratos, distribucion de concurses o fijacidn de t&mminos de las propuestas,1 son sancicnables por la Superintendencia de
 Industria y Comercio.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

POLICIA NACIONAL

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuaies o contractuales derivadas del presente proceso
' no provendran de aclividades ilicitas tales comg el lavade de activos, testaferrato, trafico de estupefacientes o delitos contra el orden
* constitucional, o que de alguna manera conirarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbras.

. El proponenie asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la solicitud de oferta del proceso de
contratacion, s se verificare el incumplimiento de los compromises anticorrupcion,
En constancia de lo anterior, v como manifestacion de la aceplacion de los compromisos unilateraies incorporados en el presente documento,
se firma el mismo en fa ciudad de (ciudad donde se firma ei prasente documento) a los (dia del mes en letras y ndmeros, dias del mes de del
- afio}.

EI proponente:

- Firma det representante legal del proponente
Nombre o razén social Ef oferente {futuro contratista): Diliqenciar el nombre completo del sroponente
ldentificacion (NIT 12 C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponents
Nombre Representante tegal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
ldentificacion (C.C O C.E. £1) Diligenciar el dogumento de identificacién del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccidn del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto de! proveedor

- Email: Diligenciar corres elecirdnico de notificaciones

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento fodas (os que conforman el consorcic o union temporal a través
del integrante, representante leqal o apoderado, '

 Versitn &




. Firma del representanta iegal del proponente

- . Nombre Representanie Legal: Biligenciar el nombre complete del represeniante legal

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ORIGEN LiCITO DE LOS RECURSOS 5

- Bogota D.C.,

) Seﬁ:tnres.
POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

. Referencia: Origen Licito de los Recursos para e proceso de Minima Cuantia , Numero BN HOCEN Mi 03
.. PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTAL,
- CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

. Yo ldentificado (a) con cédula de ciudadania Nr&.

en certifico que lo que los activos y recursos que confarman el patrimonio de la empresa o &
- {segln corresponda) Nit. , asi como el

. 'os sccios, que se destinaran para el presente proceso, provienen de actividades licitas ¥ que no estamos incldidos en listas nacionales o

internacionales de lavado de activos.
- Manifestacion que se entiende prestada bajo la gravedad de juramento.
: El proponente:

: Nombre o razdn social El oferente (futuro contratista): Diligenciar el nombre comaleto del oroponente
identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la_identificacion del proponente

" Identificacion (C.C O C.E. ©3) Diigenciar & documnento de identificacion del representante legal

V%n‘. g

OLICIA NAGIONAL

1 2026 cuyo obielo es: Ia,.
B\CEONES DEL HOSPITAL

e expedida
stablecimiento de comercio
patrimonio de cada uno de




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

 FORMULARIO CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

POLICIA NACIONAL

- Bogota D.C.,

" Serires.
POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad. ~ ‘

Féefefencia: Carta de presentacion de ia Propuesta para el proceso de Minima Cuantia, Nimero PN HOCEN Mi 031 2026 cuyo objeto es: ia
PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL
:CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL. A

© Yo (Nombre) (s} de la(s) persona(s} que esta{n) suscriblendo la propuesta, identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en cafidad de
(Calidad en la que actia el(los) firmante(s) de la propueste; st el(fos) oferenie{s) actlain) en su propio nombre, éste (éstos) debera(n) suscribirlo.
Sila oferta se presenta bajo la modalidad de representacion ya sea de una Unién Temporal o de un Consorcio, deberd firmaria la persena a la
- cual se le otorgd el comespondiente poder para suscribir la propuesta vy adjuntarlo a la misma. 8i la oferta se presenta per persona juridica,
debera firmarla el Representante Legal de ia misma), de conformidad con lo establecido en et (En el evento de que la propuesta sea presentada
por varias personas y el suscriptor de la carta sea una sola persena, deberd indicarse en este aparte el poder o el compromiso de aseciacion,
_ 0 ef convenio de Union Temporal o Consorcio, 0 el documento pertinente en donde conste la designacion de tal persona para presentar oferta
en nombre de los demas), me permito presentar, en nombre de (Indicacion clara del proponente a nombre de quien se actda), propuesta seria
'y farmal para participar en el proceso de PN HOCEN Ml 031 2026 convocado por la POLICIA NACIONAL ~ DIRECCION DE SANIDAD -
- HOSPITAL CENTRAL, conforme a ia informacién suministradea en los términos establecidos en la invitacion publica que rige el proceso, en las
Leyes de la Republica de Colombia y en particular de iz Ley 80 de 1893, Ley 1150 de 2007, sus Decretos reglamentarios, los Codigos Civil'y
de Comercic, y las demas normas gue conforman el régimen legat del presente proceso de contratacion, o que legaren a regular algdin aspecic
. concemiente a él.

- El objeto del proceso se encuentra detalladamente enunciado en fa Invitacion y en el Anexo y Formularios "Condiciones Técnicas minimas y ’
" de obligatorio cumplimiento” y para todos los efecios legales, mi propuesia debe entenderse referida a los mismos, teniendc en cuenta su-
" descripcion, ntmero y especificaciones técnicas y funcionales.

“En‘relacién con la propuesta gue presento, manifiesto 1o siguiente:

;1. Que el proponente que represento conace y-acepta el contenido de la invitacion y de sus Anexos y Formularios, asi como ef de cada uno

- de las adendas hechas al mismo.

- 2. . Que la propuesta que presento es imevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente ai proponente que represento.
3.- - Que ni el representante legal 6 apoderado dei proponente, ni el proponente misme, ni sus integrantes y directores nos enconiramos
incursos en ninguna de las causales de inhabitidad y/o incompatibilidades determinadas por ta Constitucion Politica v ta ley aplicable.

' 4. Que el proponente, en este caso (indicacion clara del proponente a nombre de quien se actta), estd compueste por fas siguientes

" personas, v que ei nombre de su representants legal, direccion, teléfono y correo electrénice san los siguientes: (Informacidn de ¢ada uno de
los integrantes gue componen al proponente, si son varias personas; Si se tratara de un proponenie persona juridica, se puede adaptar la
declaracién, para suministrar ta informacion alli requerida respecto de ia sociedad proponente y su representante legal Gnicamente;}
5. - Que nuestra propuesta basica cumple con todes y cada uno de los requerimientos y condiclones establecidos en fa invitacion y en la Ley,
- y cualguier omision, contradiccién ¢ declaracién debe interpretarse de iz manera gue resulte compatible con los términos y condiciones del
procesc de contratacion dentro del cual se presenta fa misma, v aceptamos expresa y explicilamente que asi se interprete nuestra propuesta.
6. Que nos comprametemos a proveer a la POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL Unidad Ejecutors,
én caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacién, la prestacion del servicic ofracida en la presente propuesta, que
corrééponden a aguellos solicitados por la invitacidn para la Contratacion de Minima Cuantia, con las especificaciones y en los términos,
- condiciones y plazos establecidos en la invitacion, y en las condiciones allsgade a esa entidad a través de la presente carta de presentacion.
7. Reconccemaos la responsabilidad gue nes concieme en el sentido de cenocer técnicamente las caracteristicas, funcionafidades y
. especificaciones de los bienes que nos obligames a entregar, y asumimos la responsabilidad que se
- ‘deriva de la obligacion de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la presente propuesta sobre la-
 baséde un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular declaramos bajo nuestra responsabilidad, que el bien y/o servicio
. qQue se entregaran ala POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL, en el caso de resultar adjudicataria nuestra
propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de la invitacion, sus Anexos, sus Formularios y adendas que llegaren a suscribirse.
. 8. . En‘todo caso, aceptamos v reconocemos que cualguier omisién en la gue hayamos podido incurrir en la investigacion de la informacion
que pueda influir para la determinacion de nuestra propuesta, no nos eximird de la cbligacidn de asumir las responsabilidades que nos lleguen
a corresponder como contratistas, y renunciamas a cualquier reciamacion, reembolso o ajuste de cualquier naturaleza por cualquier situacion
" gue-surja y no haya sido contemplada por nosotros en razon de nussira falta de diligencia en fa cbiencion de fa informacion. ’
9. - Reconocemos que ni la POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL, ni el personal interno o externo al
mistmio que haya intervenido en Ja contratacién que se promueve por medio del presente proceso de seleccion y contratacian, han manifestade

- declaracion o garantia alguna expresa o implicita en cuanio a la exactitud, confiabilidad o integridad de la informacion contenida en las fuentes

-"de informacidn analizadas y conocidas por el proponente, en jos materiales preporcionados o en las declaraciones realizadas durante el
transcurso de cualguier audiencia 6 visita efectuada 2 las instalaciones en las cuates se Hlevaran a cabo las labores para Ia ejecucion de la
Carta de Aceptacion ya sea por escrito o en forma verbal, y que nada de lo contenide en cualquiera de los documentos a [0s gue hemos tenido

" accesc ha sido considerado como una promasa o declaracién en cuanto al pasado o al futuro.

10. - Reconocemos que ni la invitacion, def proceso de contratacion, ni la informacion contenida en este decumento o proporcionada en conjunto
con el mismo o comunicada posteriormente a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita con respecta a cualguiera de los aspectos
de la Carta de Aceptacion ofrecido, se ha considerado como una asesoria en materia de inversiones, legal, Iributaria, fiscal o de ofra naturaleza,
y declaramos que para la preparacion de nuestra propugsta hemos ohtenido asesorfa independiente en materia financiera, fegal, fiscal,

" tributaria, y técnica, y que nos hemos informado plena y adecuadamente sobre los requisitos legales aplicables en fa jurisdiccidn del presente

. process de seleccién y contratacion y de is Carta de Aceptacion que se suscriba.




1. Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos de la Carla de Aceptacion que se nos ofrece, conforme al Anexo “Carta de
Aceplacién” de la invitacien y nos comprometemes a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninéuna naturaleza, por la sola
adjudicacién que a nosolros se nos haga de ta Carta de Aceptacion salvo aquellas modificaciones que determine incluir la POLICIA NACIONAL
- DIRECCION DE SANIDAD ~ HOSPITAL CENTRAL, por considerarlas necesarias para incorporar las variacié.;mes gue se deriven de los
adendas que se expidan dentre del referido proceso de seleccidn, las que de antemano aceptamos. ]
12, Manifestamos y declaramos que nuesira propuasta no contiens ningdn tipo de informacion confidencial o privada de acuerdo con la ley
colombiana, v, en consecuencia, considaramos que POLIGIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD — HOSPET,?\L CENTRAL se encuentra
- facultada para revelar dicha informacion sin reserva alguna, a partir de la fecha de aperlura de las propuestas, a sus agenles ¢ asesores, a los
demas proponentes ¢ participantes en el proceso de seleccion y contratacion impulsado, y af plblico an general (Esta declaracién puade ser
suprimida y sustituida por una en la que se declare que la propuesta contiene informacion confidencial, en el cado de ser ello asi, debiendo
indicar de manera explicita tos folios en los cuales obra tal informacion, y la justificacién legal y técnica que ampara fos documentos que sean
citados con la confidencislidad invocada, mencionando las normas, disposiciones, decisiones de organisimos competenies y actos
administratives que le confieran tal confidencialidad & los mismos). ]
13. Los suserites (Infegranies del proponente en el caso de proponente plural; nombre del proponente, en caso da persona juridica, adaptando
la redaccion del pérrafo a tal circunstancla), gquienes nos presentamos en calidad de proponentss ai presente proceso de seleccion v
contratacion bajo (Forma o tiule bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos y aceptamos, explicitamente, que asumimos la
responsabilidad plena por los resultados y obligaciones de 1a Carta de Aceptacion ofrecide, seglin los términos del Reglamento que rige el
proceso de confratacion, y reconocemos que nos encontramos vinculados o comprometidos de manera ilimitada, iﬂ;condiciorzal, insubordinada
¥ solidaria respecto de todas y cada una de las obligaciones o responsabilidades derivadas de la presentaclon de ia propuesta, de la
correspondiente adjudicacion, y de la suscripcién de la Carta de Aceptacion respectivo, conforme a las condiciones c(e responsabifidad previstas
enla Ley. i
14. Declaramos bajo juramento, &l que se entiende prestado por la suseripcion de la nresenie carta de presentiacidn de la propuesta, que
hemos declarade tnicamente la verdad en la informacién v propuesta suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna faisedad en la
misma, siendo conscientes de las consecuencias penales que pueden derivarse de cualquier falsadad que se evidencie en fa informacion
aportada con la propuesta, 0 en las declaraciones conlenidas en la presente carta de presentacion de la propussta
"~ 15. Que me obligo a suministrar a solicitud de POLICIA NAGIONAL - DIRECCION DE $ANIDAD - HOSPITAL CENTRAL cualguier
informacién necesaria para la correcta evaluacion de esta propuesta, denira de los términos que al efectn deierminje esa Entidad.
16. Que recibiremos notificaciones mediante plataferma SECOP 1L :
17, Que no nos hallamos refacionados en el Boletin de Respensabilidades Fiscales (articulo 60 Ley 610 de 2000).
" 18. Que la vigencla de la presente oferta es de cuatro (4) meses, contados a partir de la presentacion de la misma,

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometienda la responsabilidad institucional de fas pessonas juridicas que
representamos, que la informacidn antes consignada es totalmente cierla, y puede ser verificada. ]

- El proponente:

- Firma def representante legal del proponente

. MNombre ¢ razdn social El oferente (futuro contratista): Diligenciar el nombre completo del proponente
- Mdentificacion (NIT 33 C.C (3 C.E OI%: Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre gompieto del representante leqal

identificacion {(C.C 13 C.E. 1) Diligenciar ef documento ds identificacion del representante leqal
Direccidn: Biligenciar la direccién dei proveedor )

Teléiono: Diligenciar teléfonos de conlacio del proveedor

Emeﬁ!: Oiligenciar coreo eleclronice de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVICS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

POLICIA NACIONAL

Bogota D.C, seleccionar 1z fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL ~ DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

Referenpia: FORMULARIO ESPECIFICACICNES TECNICAS MiNIMAS del proceso de Minima Cuantia , Nimero PN HOCENM MI 031 2028
cuye objeto es: la PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL
HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

Declaramos bajo nuesira responsabilidad personal y/o comprometiendo a las personas naturales y/o personas juridicas que represento ¢
apadero que, ofrecemos el 100% de Jas CONDICIONES TECNICAS MINIMAS, requeridas en el presents formulario, para lo cual adjuntamos
al presente fos documentos que acreditan el cumplimiento de la oferta presentada.

PRESTACION DEL SERVICIO EN-L A REALIZACION. DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE.

I DELHOSPITAL CENTRAL DE A POL!C!A NAC NAL

ESPEGIFICACION . [ .. UNIDAD DE "CANTIDAD ..
L TEENIS A 7 [ MEDIDA :

R '_ E!..ET\E ENTD

i IT'EM':_ N

PR€§T 2ot w12 e ENLA
REALIZACION DE NECROFSIAS

1 CLIMICAS FUERA DE LAS
INSTALACIONES DEL HOSPITAL

CENTRAL DELA POLICIA NACIONAL,

4
N%?_ﬁ«ogfw PROCEDIMIENTO $2.735 000.50

"OFRECE_ . .
Bl i1 NO -

ITEM - il e e CO!\DICIONES TECNICAS MIN]MAS EAIGIDAS;;

E ot’erente (futuru contrat;sta) debera operar conforme ala normatlva colcmblaﬂa apircable a necropslas {Decreto ?86/1990 y normas
posteriores que reglamentan la practica de autopsias clinicas y médico-legales), v a las guias/protocolos téchicos del Institito Macional
de Medicina Legal v del Ministerio de Salud.

REGISTRO ESPECIAL NACIONAL DEL MINISTERIO DE LA PROTECCION SCCIAL: El oferente (futurc contratista) debera anexar a
la oferta y mantener vigenie durante la ejecucion del contrato el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, de conformidad
cen la Ley 10 de 1990 "por fa cual se reorganiza ef Sistema Nacicnal de Salud y se dictan otras disposiciones.” Decreto 780 de 2018

P “por medio del cual se expide ef Decreto Unico Reglamentario def Sector Salud v Profeccién Social” y en concordancia con e articuio
2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015 "por medio del cual se expide el decreto Unico reglamentario del sector administrativo de
planeacién naclonal”,

MNota: El comité evaluador téenico reslizard la consulta en 1a pagina web https:/fprestadores.minsaiud.gov.co/habilitacion/, con & fin de
verificar que of oferente se sncuentre inscrito como prestador y el registro este vigente.

RECURSO HUMANO, IDONEIDAD Y EXPERIENCIA: El oferente (futuro contratista) prestara los servicios con el siguiente recurso
humano para o cual debera diligenciar ef formutario FORMULARIO CERTIFICACION OE LA CAPACGIDAD TECNICA v adjuntar junto con
|z oferta en la plataforma SECOP I,

Un {1y Médico responsable de necropsia: Especializado en Anatomia Patologica o Medicing Forense, con experiencia minima de un {1)
afic demostrable en necropsias clinicas las cuales deben ser validable mediante hoja de vida, certificaciones y registro profesional.

Un (1) técnico sn patologia, con un (1) auwdliar de enfermeria o tanatologia con formacian en manejo de caddveres, cadena de custodia
{cuando aplique) y bicseguridad, con experiencia minimo de un {1) afic las cuales deben ser velidable medianie hoja de vida,
certificaciones.

Un responsable téonice nombrado por escrito {médico) que actiie como interocwtor con el Hospital Central de 1a Policia Nacional y con la
familia del fallecido segin lo permita ta normativa,

Nota 1 : Una vez adjudicado el presente proceso, ef fuluro contratista, debera diligenciar e formularic PERSGNAL, EXPERIENCIA Y
TIEMPOS DE DEDICACION MINIMOS (por cada recurso humano}, el cual sera entregado al supervisor de la cara de aceptacion, quien
atraves de Hamada telefdnica y/o cualquier medio gue considere necesario verificard el cumplimiento del mismo, determinando st cumptle
o ne, conforme a o ofertado en &l FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD TECNICA de I propuesta presentada, quien
verficara el cumplimiento de los requisitos solicitados.

Nota 2: si duranie Ia ejecucion de la carta de aceptacion de la oferta, es necesario el reemplazo del personal con &l que se esté glecutande
el mismo, el CONTRATISTA debera comunicarle con un minimo de veinticuatro (24) horas de antetacion al supervisor de la carta de
acepiacion v debera difigenciar y presentar al supervisor, el FORMULARID PERSONAL, EXPERIENCIA Y TIEMPOS DE DERICACION
MINIMOS junto con los soportes, para que este de viabilidad al cambic.

4 E! oferente {(futuro contratista) debera aportar copia del certificado de habilitacidn come institucidn prestadora de servicios
de salud

El oferente {futuro contratista) deberd contar con Instataciones y érsas fisicas:

5 1 Una sala de necropsias: érea exclusiva o sala adecuada para procedimientos cadavéricos, con superficies lavables, ventilacion
adecuada (idealmente con flujo controlado y extraccidn local), fuminacion suficiente y puntos de agua y drenale.

2 Depdsito de cadaverss: camara de refrigeracidn con capacidad adecuada para iempes previstes, con registro de temperatura y
sisterna de seguridadiregistro de ingreso/egrese del caddver.

Versién: 8




3 Area de procesamiento de musstras: espacio para toma y empacado de especimenes {tejidos, organos) independiente del drea de
necropsia, con materiales y refrigeracién para conservar muestras.
4 Accesos v Hujo: debe garantizarse flujo separado para material biolégico, personal y famifiares (seguridad vy prxvauc ad), ¥ nutas
seguras para traslado de cadéveres.

Fl ofarente {futuro contratista) deberd contar con el Equiparniento y suministros {abligatorio);

4

|

1 Eguipamiento minimo en sala de necropsias: mesa para necropsia (inoxidable), mesa auxiliar, baianza sistema
de aspiracion {si aplica), basculas, material de diseccion, bandejas esiériles, kits de toma de muestrasi {tubos con
fiiadores, criotubos si necesario) para lo cual el oferente futuro contratista debera aportar el debido registro
fotografico y soporile dacumental.

2 Equipamisnto para conservacidn: camaras de refriigeracién con control de temperatura, contenedores isolermicos paja transporle
de muestras,

3 Dotacion de laboratorio; microscopic optico, fjadores {formol 10% u olros segun prolocolos), contenedores para envios a
histopatologia 7 microbiologia, cajas para hisiologta v etiquetas irazables. }

4 EPP y seguridad: batas impermeables, guantes (estériles y no estériles segun use), prolectores cculares, mascarillasirespiradores
si riesgo de asrosoles, caizado de seguridad, delantales plasticos reutilizables o descartables,

5 Disponer de insumos de identificacién y registro {etiquetas resistentes, formatos impresos o electrdnicos de necropsia

£ oferente {fulurc contratista) deberd dar Cumplimento a ias normas de bioseguridad: protocolos para manejo dé cadaveres
polencialments infscciosos, eliminacion do residuos hiclégicos, v desinfeccion de areas y Instrumentos conforme a normativa vigente.

£l oferente {futuro contratista} debera contar con un Programa de vacunacion y vigilancia ocupacional del personal (tetanos hepatitis B,
oic.) y registro de capacitaciones en hiossguridad,

£l oferenie {(futuro contratista) deberd contar con un Plan de gestion de residucs bioldgicos y punzocorantes, con conlratc vigente con
gestor autorizado para disposicién final.

¢

El oferente (futuro contratista) debera realizar la Cadena de custodta, documentacion y formaios:

1 Uso abligatoric de farmatos institucionales para consentimientofautoridad {cuando apligue) y para ef informe de necropsia clinica
{siguiendo ¢l formato nacional o el que acuerde la parie contralante). 1

2 Registro cronologico y firmados de todas las actuaciones: ingreso del cadaver, responsables, procedimientos reaitzadbs muestras
tomadas, almacenamienio y salidafentrega del cadaver. _1

3 Garantizar trazabilidad de muestras: identificacién Gnica. registro de transperie y recibo por & laboratorio receplor. ]
4 En necropsias que no sean médico-legales, 1a entrega de! informe y de los materiales a ta familia debe cumplir lo establecido por la
normativa vy por conceplos juridicos de! Ministerio de Salud (plazos y condiciones de eniraga, reserva o reserva lemporal seigun CAS0).

E! oferente {(fuluro contratisia) debera iniciar el precedimiento de necropsia con los siguientes soportes ohligatenos:
1 Formato de Consentimiento Informado Esorito; £} conralisia debe exigir al contratante este soporte antes de locar s duerpo Gehe
cumpliy  con: Flima del deudo responsable (Familiares en el orden de consanguinidad establecido por la fey (cényuge/compafisro
permanenie, hijos maycres de edad, padres, hernmanos). Identificacion plena: Nombre, cédula, parentesco verificado y fuella dactitar
de quien autoriza. Contenido especifico: El formalo debe dejar constancia expresa de que se le explicd al familiar el dbjetivo de ta
necropsia {cientifico, académico ¢ de salud pablica) y ei alcance del procedimiento.
Soporte de Revocabifidad: El contratista debe contemplar un macanismo documental donde se registre silos familiares de iden revocar
el consentimiento antes de que inicie el procadimiento.
Excepciones lLegales al Consenlimiento (Sopones Alternos): Cuando ne exista consentimients de los familiares, el oferente debe exigir
sopories legales especificos que justifiquen la realizacion de la pecropsia por razones de fuerza mayor (Decrato 786 de 1390} Acto
administrativo por Emergencia Sanitaria: Copia de la resolucion o acto emitide por el Ministerio de Salud o fa Secretar]a Distrilal de
Salud de Bogola que ordene la autopsia por razenes do interés epidamicldgico o salud pahlica {contral de brotes, Bospecha de
pandemias}, Certificacion de Médico Tratante (Por Certificado de Defuncién): Documents firmado por el médico dende tonste que ia
nacropsia es estriclaments necesaria para determinar la causa de muerie ¥ poder expedir el cerificado de defuncioh, tras haber
agotado fos medios clinicos y ante la ausencia ¢ imposihilidad de contactar a tos familiares de forma opariuna.
4 Solicitud médica; Crden escrita emitida per el médice tratante.
5 Historia clinica o epicrisis.

S

Ly
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El oferente {future contratista) debera hacer entrega de un Informe lécnico (Pretocolo o informe de necropsias), en los tiempbs y formatos
establecidos:
1. Debe garantizar {a entrega del informe preliminar ylo definitive en los plazos treinla (30) dias calendario, v justifiéar por escrito
cualquier demora por estudios adicionates (histologia, microbiologia, 1oxicolagia). 1
2. Dentro del informe de necropsia clinica como minime debe contener: idenlificacion de! fallecido, fecha v hora de ingreso,
resumen clinico, hallazgos sxternos e internos ordenados por sistemas, estudio histopatologico, resultades de pruebas
complementarias (Inmunochistequimica, histoguimica, estudio microbioldgico, de acuerde a la pertmenma)ﬁ diagndstico
analomopatoldgico, causa basica y causa inmediata de muerte (seguin evidencia), conclusion y recomendaciongs.

£n caso de que se requiera epvial muestras a laboratorios externos (histopatoiogia, inmunchistoquimica, microbiologia), sl pl‘eslacior debe
garantizar embalaje, etiquetado, custodia con jaboratorios acreditados y con trazabilidad documental, sin costo alaune pqra el Hospitat
Central de iz Policia Nacienal. Para tal fin se debe anexar a la rermisidn copia def formato de necropsia v del consentimiento Q autorizacién
cyando aplique.

14

El oferente {futuro contratista deberd contar con Registros de confidendiafidad v proteccion de datos, cumglir con la normaﬂwdad de
proteccién de datos personales (Habeas Data) en la custodia de historias clinicas, Informes de necropsia y datos de famllaares mantener
registros de necropsias y accesos duranie el lempo requeride por ta normativa institucional y de {a Superintendencia Nacmnai de Salud.

15

El oferente (futuro confratista) deberd contar con un Sistema de gestidn de la calidad. que incluya revisiones internas, dbble lectura o
segunde inferme cuande se requiera, controles de calidad en procesade histologico. Debera tener Disponibiiidad para auditorias 1&cnicas
y sanitatias por parte del Hospital Centsal de fa Policla Nacional yio autoridades compelentes (inspecciones documentadas),

18

El oferenie (future contralista) deberéd informay de manera inmediata los incidentes criticos (pardida de muestra, conlammaulén, efrar en
identificacion, etc.).al supervisor del contrato del Hospital Central de la Policia Macional.

17

El oferente {futuro coniratista) respondera por el cumplimiento técnico, legal de los procedimientos, asi como peria Sustodig y entrega de
los cadaveres y muestias a familiares o autoridades competentes, con acla de entrega firmada.

18

El oferente {fuluro contratista), deberd contar con los medios logisticos, recurso humanao pasa ia prestacion del serviclo; previd coordinacion
con el supervisor de la Cana de Aceptacién, asimismo debera con un sistema de referencia y contra referencia con teléfono disponible v
previa coordinacion con el supsrvisor de la Canta de Aceptacion, para el tramite del envio v recepeidn del cusipo. ]

Sobre la disposicion {inal del cuerpo, e oferente (fuluro contratista) debera establecer comunicacién con familiares y coordifadion para el
servicio funerario aulorizado ¢ instrucciones claras ala familia,

19

El Oferente se compromete a estar disponible, con toda ia documentacién y soporles de todo lo mencionade anteriormiente para las
diferentes auditorias que realizan enlidades, y autoridades ambientales y sanitarias al Hospital Central de la Policia Macional

20

El oferente (futuro contratista) asumira bajo su enlera responsabilidad y costo cualquier infraccion, requerimiente o
sancion ambiental ocasionada por la omision en el tramite de permisos, concesicnes, licencias o fegisiros de




aimacenarniento y transporte de sustancias quimicas/reactivos, necesarios de manera previa al inicio de la prestacién

-1 del servicic para el laboratoric de patologia.

21

Ef oferente {futuro contratista) debera cumplir con fa implementacion del Sistema de Gestian de la Seguridad y Salud en i Trabajo, de

:| acuerdo a lo establecido en el Decreto No, 1072 de 2015 "Por medic del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo”

y la Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sisterma de Gestion de la Seguridad v Salud en el

-| Trabajo”, y adjuntara z ia propuesta los siguientes documentos:

1. Certificado emitido por Ia Administradora de Riesgos Laborales (ARL) sobre {a Evaluacion Inicial de los Estandares Minimos del Sistemna

-} de Gestidn de la Seguridad y Salud en ef Trabajo (SGSST), donde conste una calificacion se encuentre en una escala de valoracion

“Aceptable” (puntaje mayor a 85%) y mantener la calificacion y evidencias a disposicidn {para el caso de consorcio o uniones temporales

" | se debera presentar el certificado por cada empresa que conforma la union temporal o consarcio). La calfficacién total de la Evaluacion .

Inicial det SGSST sera objeto de verificacian durante la ejecucién del contrato,

‘| 2. Ei oferente debera anexar el soporte del registro de lz autsevaluacion del SGSST ante ef Ministerio de Trabajo,

1. 3.FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD ¥ SALUD EN EL TRABAJQ, firmado por el representante legal

EZ

El oferente (futuro contratista}, garantiza que ho se encusntra incluido en &f Registro Unico de Infractores Ambientales -RUIA, de acuerdo
& lo previsto en la Resolucion 415 de 2040 sxpedida por el Ministerio de Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial.

23

-{ El oferente (futuro contratista) deberd anexar 2 Ja oferta y mantener vigente durante la sjecucién de la carta de aceptacicn en atencién a
-] Resclucion 717 de 2026 “Por la cus! s reglamenta ef mansjo v gesticn integral en materia sanitaria v epidemiclogica del cadéver humano

en ef dmbifo hospitalaric, extrahospitalario ¥ funerario y se dictan olras disposicionss “Gestion de Residuos Hospitalarios: Plan de
Gestion Integral de Residuos Generados en la Atencidn en Salud {PGIRASA}, con contratos vigentes con empresas autorizadas para la
recoleccién de restos organicos, piezas anatémicas y quimicos peligrasos.

Protocolos de Bioseguridad: Manuales estrictos sobre el uso de Elementos de Proteccion Personal (EPP) de nivel alto (mascaras con
filtros Integrados, batas antifiuidos, guantes de nitrile y proteccion ocular).

24

Si durante la ejecucion del contrato surgen INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES, o futuro contratista deberd informar de manera
inmediata al supervisor del contrato v a la Direccidn del Hospital con el fin de adelantar el tramite correspondiente,

) EI proponente:

"Fir'ma del representante legal def proponente

. Nombre o razén social El oferente (future contratista): Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT 1 C.C T C.E O): Difigenciar la identificacién del proponente

MNombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Eden{iﬁcacién (C.C T C.E. ) Diligengiar el documento de identificacién del representante legal

- Bireccién: Difigenciar la direccién de! proveedor

" Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

* Email: Diligenciar gorreo slecironico de notificaciones

Varidi @




- Sefiores.

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

oLICIA

. Bogota D.C,

POLICIA NACIONAL ~ DIRECCION DE SANIDAD - HOSP!TAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

: Referencia: FORMULARIO SCSTENIBILIDAD DE PRECIOS del proceso de Minima Cuantia , Ndmero PN HOCER

MI 031 2026 cuyo objeto

- &s: PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS iNSTALACiONES DEL HOSPITAL

CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

L TN oo et e e e se compromete a sostener los precios ofertados d

eniro del proceso MINIMA

CUANTIA Mi HOCEN MI 031 2026 durante la vigencia de la Carta de Aceplacién si este se legara a suscribir ¢l cual tiene por ohjeto

PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALA
CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

= proponente:

Firma del representante legal del proponente

. Nombre o razon social F! oferente (futuro contratista): Diligenciar el nombre compieto del proponente

Identificacion (NIT T3 C.C £ C.E O} Diligenciar la identificacion det proponente

. Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

" identificacion {C.C [J C.E. ) Diligenciar &l documento de identificacion del represeniante legal
Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonoes de contacto del proveedor

Email: Rilinenciar correo electrénico de noffficaciones

CIONES DEL HOSPITAL

) Vgn: 9




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMATO 358-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTES Y EVEN i '
ENTOS ADVERSOS POLICIA NACIONAL -

Coeline 5557 R 005 PROCESO: PRESTACHON DE SERVICIOS DE SALUD {4%‘"}
Fecha: 24/10/2018 i
Versibn. 3 REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS .
- POUCTA NACIGNAL
Elreparte de eventos que usted vy @ reallzar nas pernite ldentificar fiesgos ¥ situGoiones que -
ayudards o mejorar la sequrided de lo atenddn de fos paclentes dentro del Progroma de Sequridad del Poclents
ESTABLECIVIIENTO DE SANIDAD POLICIAL: F
FECHA DE NOTIFHCACION [ [ [ cOmGo DE REPORTE: |
ATENCION: Los campos [dentiflcades con el PUNTO NEGRO corresponden a fa minima informacion necesaria pars que el evento pueda seravaluade y poranio deben ser diligendados en su
. i toraiidad
[ DATOS GENERALES DEL PACIENTE
1, NOMBRES ¥ APELLDOS I - 2 HISTORIA CLNIcA R
3. DIAGNOSTICO 4, EDAD 5, SEXO 5. HABITACION

i F M

7. MEDICO TRATANTE: ]
11. DESCRIPCION DELEVENTO

8. FECHA OCUARENTIA 5. HORA 10. AMBITC DE GCLRRENCIA

o, ‘ ] o 1 am I prm Ambulatorio Hospitalario Urpencias l Procecimientos dizgndsticos
11, NOWIBRE DEL SERVICIO:
12. DESCRIPCION
3. TPOUE EVENTD | ADVERSO [HNCIDENTE] COMPLICACION 14. SEVERIDAD DEL EVENTO SEVERD MODERADC LEVE NODARD

Eventc .adverso; incidente: Es un evento o CIrcunstancia qus
[Todo dafa. 2l paciente que se produce de sucaedes en fa atenridn de salud de un pacienta Complicacion: Dafio o restitadae clinice ne esperado, no atribuible o Ia stencidn
manera re’ inkencional y es atribuible a3 1a que ne e genera daiio, pere que en sy oourrencia en salud sine # laenfermedad, ¢ a las condicionas propias del pacienta,
Istencion en satud. s incorporan falias on los proceses de atencidn.
tH A MEbiCAMENTOSY DISPOSITIVOS MEDICOS: {Diligencie este campo cuando el eventa ¢s1e refacionads can los me dicamentos o dispasitivos madicos. Margue M para el chso de
MMedicamentos y OM para el cass de dispositivo médico) :

T - 15.

ol LoaMe 15. NOMERE - 16, DUSIS/REGIMIEN VTA 17. LOTE 19. SERIE 20, FABRICANTE

- / i REFERENSIA/MODE

IV, INFORMACION DEL REPORTANTE
21. NOMERES Y APELEIDOS E 22, CARGQ ] 23. SERVICIO




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMATO 385-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS . .
POLICIA NACIONAL

V., ANALISIS DE CAUSAS

PACIENTE Y FAMILIA WIETOROS Y PROCESOS IEDIO AMBIENTE
ENTORNO HOSPITALARIO
*Condiciones anatdmicas y * Mo existen procesos para
psicoidgicas del paciente, el desairollo de fa tarea. * Congestidn, desarden, falta
* No acatamiento de normas de * Etapas el proceso poco de espacio.
seguridad del hospital, claras ¢ definidas. * Temperatura, tuz, hutnedad,
*Poca colaboracidn del paciente *No se dispone de ruido EVENTO PRESENTADD
* Surninistro de informacion protocolos o estdndares. * Falta de suministro de agua,
insuficiente sobre antecedentes * Los protoceloy enargia, aire, etc.
estandares no estén * Estructura y disefio de las

o

MEDICAMENTOS , DISPO.?ITNOS MANG DE 0BRA (FACTOR HUMANG)
MEDICOS (MEDICO QUIRURGICO,

EQUIPQS BIOMEDICOS, REACTIVOS

*Dedsiones erradas

DE DIAGNGSTICO N
! *Personal insuficiente
R » - X *apusuo distracdones
* freparacidn o acondicionamiento *alta de conocimianto
i
*Productos defectuosos enttenamiento Y

*Claridad en efiquetaso
instructivos.
*falta de funcionamiento,
*No disponibiiidad

*ncumplimiento de normas y
procedimientos de trabajo
*Errores en el manejo del sistema de
informadién
*Excesode conflanza

OTRAS CAUSAS
1

2.
3.
4

V1. PLAN DE INTERVENCION

CAUSA IDENTIFICADA QUE HACER QUIEN CUANDD VERIFICACION

VL VERIFICACION DE LAS ACCIONES DE INTERVENCION ¥ CIERRE DEL REPORTE

Fecha de vesificacidn Jefe deldrea Responsable Seguridad del Paciente

Ver% 9




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD TECNICA S
POLICIA NACIONAL

Bogota D.C.,

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

Referancia; Certificado de capacidad técnica del proceso de Minima Cuantia , Nimero PN HOCEN Mi 031 2026 cuyo cbjeto

es: PRESTACION DEL SERVICIC EN LA REALIZACION DE NECRCPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL
CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL,

Oferente; . nos compromeiemos durante la evaluacion, a presentar las instalaciones para la
prestacion dei servicio objeto del presente proceso:

Lugar/Direccion observaciones

Para cual, una vez se deinicio a la ejecucion, se entregaran al supervisor de la Carta de Aceptacion, los documentos y reguisitos
requeridos en la condicién técnica No. & del Anexo vy Formulario ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS.

Cferente: , NOS comprometemos en caso de ser adjudicatario, a presiar los servicios objeto del
presente proceso con el siguiente recurso humang, de acuerdo a la oferta presentada:

RECURS0 HUMANG Cfrece si Ofrece no

Un {1) Médice responsable de necropsia: Especializado en Anatomia Patolégica o Medicina
Forense, con experiencia minima de un (1) afio democstrable en necropsias clinicas las cuales
deben ser validable mediante hoja de vida, cerlificaciones y registro profesional.

Un (1) t&cnico en patologia, con un (1) auxiliar de enfermeria o tanatologia con formacion en
manejo de cadaveres, cadena de custodia (cuando apligue) v bioseguridad, con experiencia
minimo de un {1) afic las cuales deben ser validable mediante hoja de vida, cerificaciones.
Un responsable técnico nombrado por escrito (médico) que acile como interlocutor con el
Hospital Central de la Policia Nacional y con la familia del fallecido segln lo permita la
normativa.

Para cual, una vez se de inicio 2 la elecucidn, se entregaran al supervisar de la Carta de Aceptacion, los documentos y requisitos
requeridos en la condicién técnica No. 3 det Anexo v Formularic ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS.

El preponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social El oferente (futuro contratista): Diligenciar ef nombre completo del proponente
tdentificacion (NIT O C.C O C.£ T): Diligenciar ia identificacion del proponenis

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo def representante leqgal

identificacion (C.C O C.E. 1) Diligenciar ef documento de identificacion de! representante legal
Direccion: Diligenciar 1a direccién del proveedor

Telefono: Diligenciar teléfoncs de contacto del proveedor

Emait: Diligenciar correo electrénice de netificaciones

Version: 8




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CARTA DE COMPROMISO ~ DEGLARACION DE GONFIDENCIALIDAD ¥ COMPROMISO CON LA

SEGURIDAD DE LA INFORMACION CONTRATISTAS C TERCEROS i POLICIA NACIONAL
Sefiores, ) )
POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

Referencia; DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD ¥ COMPROMISG CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMAGION CONTRATISTAS O
TERCEROS Diligenciar el cargo_a_desempenar para o proceso de Minima Cuantia nimero PN HOCEN MI 031 2028 cuyo objslo es:
PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL

CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL,

La Policta Nacional considerando que usted ofrece condiciones parsonales y profesionales para acceder a la inférmacion que se administra en
la Institucidn, teniendo en cuenta la misién de la Policla Nacional y que este implica manejar informacion de difegenies niveles de clasificacion,
requiere que en carrespondencia con el volo de confianza olorgado con la posibilidad de acceso z la informacion de la Policia Nacional —

H

Direccidn de Sanidad — Hospital Central usted suscriba el siguiente compromiso. ]

Yo, {dentificado con fa cedula de ciudadania i\io.
con domicitio en , de la emprasa ! .
cargo . en adefante denominado Bl CONTRATISTA O TERCERO, bajo la Cara de Aceplacion

convenio acuerdo No. del , me comprometa a cumplic cabalmente fos compromisos y demdas
direciricas del Sistema de Gestion de Seguridad de 1a Informacian para la Policia Nacional, i

Asi mismo declaro gue:

Reconozco gue la informacion es un activo sebre el cual se sustentan los objetivos estraiégicos de Ja Institucion y que es mi responsabilidad
conocer las politicas de seguridad de la informacién, adoptarias, curnplirlas, hacerlas respetar e informar cualgiier incidente gue se presenie
con &l uso y manipulacion de fa misma al Jefe de la Oficina de Telematica de la unidad donde se preste el servicio, o a guien realice las
funciones de telematica. el cual raportard el incidente al CSIRT “Computer Security Incident Response Team”. |

Esta declaracion comienza con la firma de 1a Carta de Aceptacion o convenio o acuerdo y permanecers vigente i‘iﬁientras subsista & objeto que
dia inicié al mismo, manteniéndese inclusive durante las prorrogas sin necesidad de firmar una nueva declaracion de confidencialidac ¥
compromiso con la seguridad de la informacian. ;

Asimismo, si fa Carla de Aceptacion, convenio u acuerdo inicial termina y se inicia después una nueva Carla de Aceptacion convenio 1 acuerdo,
pero con el mismo obieto de |la Carta de Aceptacion, convenio u acuerdo anterior, esta declaracion de confideficialidad ¥ compromiso con |a
seguridad de ta informacion tomard vigencia sin necesidad de firmar uno nueva. ]

CONFIDENCIALIDAD

. EL CONTRATISTA O TERCERO se obliga en forma directa e irrevocable ante la POLICIA NAGIONAL dno revelar, divulgar o facilitar,
bajo cualguier forma. a ninguna persona natural ¢ juridica, sea esta plblica o privada, y a no utifizar para su propio beneficio o para beneficio
de tercercs, la informacién relacionada con et ejercicio de sus funciones en |a Policia Nacional, asi como tamblenlas politicas yfo cualquier olra
informacion vinculada con sus funciones, ;

. EL CONTRATISTA O TERCERO asume la obligacion de mantener la confidencialidad acordada eh la presente declaracion de

confidencialidad y compromiso con la seguridad de a informacion por el ienipo que dure vigente la refacién laboral y por un plazo adicional de
2 anos contados a partir de la extincién del vinculo contractual y/o acuerdo yfo cenvenio, ]

. La viglacidn o el incumplimiento de |a declaracion de confidencialidad y compromiso con ta seguridad de la informacién, por parte EL
CONTRATISTA O TERCERQ, generard las acclones de tipa penal, disciplinario, administrativo y fiscal a que hava lugar.

. Si una orden judicial obligara al EL CONTRATISTA O TERCERO a divulgar informacion confidencial, eéte se compromete a dar aviso
previo a la POLICIA NACIONAL de mode que la PQLICIA NACIONAL pueda impugnar la solicitud o procurar un;f;l orden judicial que lo proteja.

. El CONTRATISTA O TERCERO reconoce gue esta informacion tiene un valor intangible, que no es geheralmeme dado a conocer al
publice o a terceros que podrian usarla en contra de la PCLICIA NACIONAL, de sus integrantes, de los habitarites de Colombia o del mismo
Estado y que la informacion estd sujela a un esfuerzo razonable de la POLICIA NACIONAL para maniener su réserva y confidencialidad. Asi
mismo, EL. CONTRATISTA G TERCERO no haré ninguna duplicacién o copia del material confidancial. ;11

. EI CONTRATISTA G TERCERO devoivera inmediataments todo material confidencial que se le haya prestado o asignado cuando as{
lo requiera o solicite la POLICIA NACIONAL- DIRECCION DE SANIDAD- HOSPITAL CENTRAL,

. El CONTRATISTA O TERCERC se compromete a no ufilizar infermacion o material confidencial tna ver finalizada la relactén
contractual o laborai.

. El CONTRATISTA O TERCERQ se compromete a guardar complela confidencialidad sobre Ia Informadion a Ia que lenga acceso por
su condicion labaral o actividades que desempefie, asi mismo a no exdraer, consultar, copiar, borar, ni revelar informacion critica y sensible a
la que tenga acceso en perjuicic de la Policia Nacional o de sus funcionarios. 1

%ﬁﬂ: g




RESERVA DURANTE LA EJECUCION DE LA CARTA DE ACEPTACION

El CONTRATISTA reconoce que todos los trabajos llevados a cabo en LA POLIGIA NACIONAL, son sujetos a la direccion y control por parte

de la Institucion Policial y constituyen una funcion contratada de conformidad a lo establecido en el régimen juridico vigente aplzcabie alos
CONTRATISTAS.

El CONTRATISTA © TERGERO informard a la POLICIA NACIONAL cualquier descubrimiento, invenic o creacién que haya hecho,
considerandose este como parte del material confidencial, los cuales corresponderan a actividades propias desarrolladas con ccasion a la
ejecusion det objeto contratado, convenido o acordado v seran de propiedad de la POLICIA NACIONAL.

ME COMPROMETO GON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION, toda vez que:

a, He laido, comprendido, & interorizado fas politicas de seguridad de la informacién gue se encuentran en ef 10T- MA- 8007 Manua!
del Sislerna de Gestion de la Seguridad de la Informacion vigente para la Policia Nacional y es mi deber conocer la Gltima version gue exista
del mencionado dosumento. Conozce mis deberes y derechos con respecto a a seguridad de la informacion.

. Entiendo gue el incumplimiento de las paliticas de seguridad de Ia informacién, ya sea en forma intencional, negligente ¢ con viofacion
al deber objetive de cuidado, implican acciones de tipo penal, disciplinario, administrativo v fiscal a gue haya iugar.
e Comprendo gue dade ef caso que se cause un dafic a la Policia Nacional, como consecuencia de la inobservancia al deber ohietivo

de cuidado, la Policta Nacional podra adelantar las acciones penales, civiles o contenciosas administrativas, en aras de buscar ei resarcimiento
de los dafios y perjuicios que se llegaren a causar.

Ef proponente:

Firme del representante legal del proponents

Nombre o razon social El oferente {futuro contrafista): Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C OJ C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar & nombre completo del representante legal

ldentificacién (C.C [0 C.E. (1) Diligenciar & documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto det proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones

Versién: @




EILLABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO PORCENTAJE DE VA

POLICIA NACIONAL

]

i

Bogota D.C, seleccionar la fecha.

Sefioras.
POLICIA NAGIONAL — DIRECGION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Ciudad.

Referencia: FORMULARIO PORCENTAJE DE IVA del proceso de Minima Cuantia , Nimero PN HOCEN M| 031 2026 cuyo
objsto es; PRESTACION DEL SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DELAS INSTALACIONES DEL
HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NAGIONAL Ei oferente debera determinar en el presente anexole! porcentaje de VA gue
aplique para los items del Grupo o grupe a ofertar, o en su defecto especificar si se encuentra EXENTO o EXCLUIDO. Dicho
requisito se verificard baje el criterio de CUMPLE / NO CUMPLE.

ESPECIFICACIONES UNIDAD DE ;
ITEM DESCRIPCION TECNICAS MEDIDA %l\.'”A EXENTO | EXCLUIDO

PRESTACION DEL SERVICIC EM LA REALIZACION DE .
1 NECROPSIAS CLIMICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL | NECROPSIA CLINICA PRGCECIMIENTC L %
HOSFITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

El proponents;

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT T C.C OO C.E [3): Diligenciar la ideniificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compiete del representante legal
ldentificacion (C.C O C.E. [1) Diligenciar el documento da identificacion del representanie leqal
Direccién: Diligenciar la direccion del proveedor

Teiéfono: Diligenciar teléfonos da contacto del provesdor

Email: Diligenciar correo siectrénice de notificacionas




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FbRMULARlO DE AUTORIZACION PARA CONSULTA INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES
COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

POLICIA NACIONAL

' AUTORIZACION PARA CONSULTA INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA
MENORES DE 18 ANOS.
{Ley 1818 de 2018).

|El (los) suscrito(s) a saber Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién, persona juridica, consorcio. union

" lexpedicidn, quien obra en calidad de {representante legal de la sociedad. del consorcio, de la unién temporal, o de fa asociacion |’

union temporal, o asociacitn, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la camara de comercio

"NACEONA"L con Nit. 830.087.597-4, a consultar mis datos personales en el registro de inhabilidades por delitos sexuaies _
- |cometidos contra personas menores edad, que administra el Ministerio de Defensa - Policia Nacional de Colombia, en calidad|
de oferente en el proceso de minima cuantia, PN HOCEN MI 031 2026. "

Nota: La informacion suministrada en la consuita de los antecedentes tendra un caracter reservado, Lo anterior de conformldad
lcon ia _ley 1918 de 2018 y Decreto 753 del 2018.

Firma del representante legai del proponents
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identiﬁcacién (NiT 0 C.C 0 C.E (3}: Diligenciar la identificacién del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representanie legal
{ldentificacién {C.C O C.E. [0) Piligenciar el documento de identificacidn del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor
Teléfono: Diligenciar tetéfonos de contacte del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones

temporal, domiciiiado en Domicilio de la persona firmante., identificado con Documentos de identificacion expedida en fugar de| SR
proponente, si se frata de persona juridica, caso en el cual debe ideniificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio,|.

del domicifio de la persona juridica), autorizo libre, expresa e inequivocamente, al HOSPITAL CENTRAL DE LA POL!CEA o




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVICS PARA CONTRATGCS

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

POL]CIA NAC!ONAL

Bogota D.C.,

Sefioras.

'POLICIA NACIONAL -~ DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL

Ciudad.

Referencia: Certificacion de Pagos de Seguridad Social v Aportes Parafiscales - Articulo 5¢ de la Ley 789 de 2002
(PERSONA JURIDICA} para el proceso nimero PN HOCEN Mi 031 2026 cuyo objeto es: PRESTACION DEL SERVICIO EN LA
REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE 1LAS INSTALACIONES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA PCUIGIA NACIONAL.

De acuérdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, El (los) suscrito{s) Nombre del representante legal

de la sociedad, asociacién, persona juridica, consorcio, unién temporal y/e Revisor Fiscal (Silo r%ecesna de acuerdo con los

requisitos legales) de la nombre de fa socledad del consorcio, de la unidn temporal o de la as

ociacion proponente, sf se

trata de persona juridica, casc en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad

| iconsoreio, union temporal,

0.asociacion, identificada con Nit No. , certtifica que la mencionada societ
legalmente exigibles correspondientes a los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones

dad ha realizado los pagos
s y aportes a las Cajas de

‘Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacionat de Aprendizaje (SENA)
correspondientes a las nominas de los Oltimos seis (8) meses anteriores a la fecha de presentacuon de la presente propuesta,
razén por la cual la referida sociedad se encuentra at dia en el pago de aportes a seguridad soc:ia! y aportes parafiscales,

(Las firmas o sociedades obligadas a tener revisoria fiscal de acuerdo con jos requisitos Iega!es deberan presentar la

'cemfrcamon firmada por el revisor fiscal inscrito ante la Cédmara de Comercio correspondiente. )

Nota: Cuando la certificacion sea suscrita por un Revisor Fiscal, se debera adjuntar copia de la ta
documento de identificacion de quien firma la certificacion, certificado vigente de antecedentes
Nacional de Contadores.

Firma del representante legal del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal _
Identificacion (C.C [ C.E. O): Diligenciar el documento de identificacion del representante legal

ylo:

Firma del Revigor Fiscal

Nombre Revisor Fiscal: Diligenciar el nombre completo del Revisor Fiscal

ldentificacién (C.C [0 C.E. QY. Diligenciar ef documento de identificacion del Revisor Fiscal
TP No.: Diligenciar el nimero de fa tarjeta profesional del Revisor Fiscal

rjeta profesional, copia del
discipiinarios de la Junta

%&ifm: g




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

S
¥
S
SEF o

CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES “aher

LSt
POLICIA NACIONAL .
: Bogota D.C.,
Sefores.

POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
LCiudad.

Referencia: Certificacion de Pagos de Seguridad Social y Aportes Parafiscales - Articulo 50 de la Ley 789 de 2002
 (PERSONA NATURAL) para el proceso nimero PN MOCEN Ml 031 2026 cuyo objeto es: PRESTACION DEL
SERVICIO EN LA REALIZACION DE NECROPSIAS CLINICAS FUERA DE LAS INSTALACIONES DEL
HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

Yo . identificado (a) con C.C. de , de acuerdo con lo
sefialado en el articulc 50 de la Ley 789 de 2002, DECLARCO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con
sujecion a fas sanciones que para tal efecto establece el Cadigo Penal, que he efectuado el pago por concepto mis
aportes y el de mis empleades (esto Gltime en caso de tener empleados a cargo) a los a los sistemas de salud,
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
 Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), correspondientes a las néminas de los tltimos

seis () meses anteriores a |a fecha de presentacion de la presente propuesta, razén por la cual la referida sociedad
' se encuentra al dia en el pago de aportes a seguridad social y aportes parafiscales.

-Dada en alos () del mes de de

Firma de quien declara

Nombre de quien declara: Diligenciar el nombre completo

ldentificacién {C.C O C.E. O): Difigenciar el documentc de idenliiflicacion
" Direccidn: Difigenciar la direccién

Teléfono: Diligenciar teléfono

Email: Diligenciar correo elecirénico de notificaciones

. \fprsiﬁ%
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