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ADVERTENCIA LA COTIZACION SOLICITADA SERVIRA DE BASE PARA LA
ELABORACION DE UN ESTUDIO DE MERCADO Y, POR TANTO, NO
CONSTITUYE EN Si MISMA UNA OFERTA Y
CONSECUENTEMENTE NO OBLIGA A LAS PARTES.

OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO

TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FF.MM
ASIGNADOS A LA JEFATURA DE SALUD FUERZA AEREA COLOMBIANA Y SUS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR DMEFA.

VALIDEZ DE LA 90 DIAS
COTIZACION
ESPECIFICACIONES | VER ANEXO
TECNICAS
PLAZO 3 meses de vigencia

CONDICIONES DE
CONTRATACION

De acuerdo a las politicas del Ministerio de
Defensa Nacional el contrato se pagara de
FORMA DE PAGO | acuerdo a la programacion de entregas
establecidas y se efectuara conforme a los
pardmetros establecidos en el proceso formal.

REQUISITOS 1. Certificado de existencia y representacion legal
JURIDICOS A o documento de constitucion de la Union
EXIGIR EN LA temporal o consorcio.

FUTURA 2. Acreditacion de la capacidad del representante
CONTRATACION legal o quien haga sus veces para presentar

propuesta y suscribir contrato.

Fotocopia cedula de ciudadania.

Situacion militar.

Constancia de cumplimiento de aportes al
Sistema Integral de Seguridad Social y Aportes
Parafiscales (Cuando aplique).

ok ow
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REQUISITOS Diligenciar los valores unitarios discriminados de
ECONOMICOS A | cada elemento, la pre cotizacion debe venir en
EXIGIR EN LA | formato del oferente y formada por representante
FUTURA legal

CONTRATACION

VALOR OFRECIDO

(Indicacién especifica de que quien cotiza debera tener en cuenta todos
los gastos en los que incurra por la suscripcion, legalizacion y ejecucion
del contrato, como impuestos, publicaciones, constitucidbn garantia
Unica, transporte, operarios, etc.)

PLAZO PARA
PRESENTAR
COTIZACION

06 octubre 2026 al correo
JOHANA.ALVAREZ@FAC.MIL.CO o LINA.MIRANDA@FAC.MIL.CO
CAROL.UBAQUE@FAC.MIL.CO

MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto
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ANEXO 1

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Lotes 1,2,3,4y 5
LOTE1: SINDROME DE DOWN

LOTE 2: AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE RETT, TRASTORNO
DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO
NO ESPECIFICADO

LOTE 3: RETARDO MENTAL
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES

LOTE 5: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA

SERVICIOS INCLUIDOS EN EL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS)
1.

Servicios incluidos en el programay obligatorios para el contratista: Lote 1, 2, 3,4, 5

DESCRIPCION
FONOAUDIOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
TERAPIA OCUPACIONAL TERAPIA INDIVIDUAL
PSICOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
FISIOTERAPIA TERAPIA INDIVIDUAL
ASESORIA FAMILIAR SOLO NUCLEO FAMILIAR
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1. CONDICIONES GENERALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION
1 El contratista debera durante la ejecucion del contrato mantener vigente la
Inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud -
Direccién de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria - Ministerio de Salud y
Proteccion Social o certificado de Habilitacién expedido por las Direcciones
Distritales de Salud correspondientes.
El contratista debera contar con minimo el recurso humano que a continuacién

se describe:
e FISIOTERAPIA
e FONOAUDIOLOGIA
’ e TERAPIA OCUPACIONAL
e PSICOLOGIA

NOTA: En caso de modificarse el personal presentado con la oferta, debera
reemplazarse por uno que cumpla los requisitos minimos validados con la oferta, o
que supere los descritos en el Numeral 3.1.2 del Estudio previo.
Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacion y cotizacion a los
sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de
Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la correspondiente
3 factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por el
representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente
estuviese obligada a tenerlo
4.1 Que el servicio terapéutico sea prestado por los siguientes profesionales
idoneos en cada area:

e Psicologo
e Terapeuta Ocupacional
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¢ Fonoaudidlogo
o Fisioterapeuta
e Trabajador Social

4.2 Que por ningun motivo el servicio podra ser asumido por estudiantes o
practicantes.

4.3 Entregar a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM, el horario de
4 atencion y de actividades mensuales que se realizaran con cada uno de los
beneficiarios, en el momento de inicio del programa, asi como los cambios a que
haya lugar

4.4 No cobrar a la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar, costos por
servicios de educacién formal en aulas regulares o especiales, asi como:
insumos de aseo y cuidado personal, sombras terapéutica, transporte,
aditamentos o accesorios que no suplan funciones vitales ni objetivos
terapéuticos dentro del proceso de habilitacién/rehabilitacion integral en salud y
aqguellos servicios adicionales que la institucion preste por fuera de lo pactado en
el respectivo contrato o que induzcan a la demanda de los mismos. Tampoco
debera prescribir servicios que no estén contemplados dentro del Plan de
Servicios de Sanidad Militar y en el respectivo contrato.

4.5 Garantizar que, durante la ejecucién del contrato, se lleve a cabo minimo una
visita domiciliaria por parte del trabajador social a la familia y/o cuidador,
presentando informe a la Coordinacién del Programa de los hallazgos,
recomendaciones y/o intervenciones que se consideren pertinentes para cada
caso.

4.6 No realizar, ni recomendar a los usuarios, padres de familia y/o acudientes
actos de promocion de intereses contrarios a la misién del Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares.

4.7 Informar mensualmente a la Coordinacion del programa, la
asistencia diaria de los usuarios, indicando nombre del cuidador y del
usuario y causa de la inasistencia si se presentase.

4.8 El contratista debera mantener la infraestructura, los recursos tecnoldgicos y
técnicos, asi como el recurso humano acordes a la norma de Habilitacién de los
servicios y lo requerido mediante Circular 19998 de 2017 de la Direccién General
de Sanidad Militar y de acuerdo a la poblacion objeto tales como:

e Areas terapéuticas para trabajo grupal.
e Areas terapéuticas para trabajo individual.
e Zonas verdes, salon o patio para actividades recreativas.

e Zonas de alimentacion.

e Banos.
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e Las instalaciones deben tener los ajustes razonables para el acceso y
movilizacién, asi como tener buena iluminacion y ventilacion.

e Las instalaciones de la institucion deben contar con bafios con
adaptaciones, rampas de acceso y/o elevadores.

e Contar con el registro dado por la Secretaria Distrital de Planeacion de
uso de suelos en salud.

4.9 El contratista durante la ejecucién del contrato debera dar cumplimiento al
estandar de procesos prioritarios asistenciales (Resolucién 2003 de 2014),
registro de métodos de elaboracion de guias de practica clinica y documento de
adopcion de guias mediante acta de comité de calidad o acto administrativo o
Resolucion o lo definido por el sistema de gestion de calidad propio de la
Institucion, escogidas de acuerdo a las 5 primeras causas de consulta por cada
servicio, ademds de las mandatarias y contar con el plan de implementacién de
guias.

4.10 Durante la ejecucion del contrato el supervisor podra solicitar guias de
manejo, protocolos e instructivos, requeridos para la atenciéon de la poblacion
beneficiaria para corroborar el plan individualizado de tratamiento y para los fines
pertinentes.

4.11 Que cuenta con un plan de atencion de emergencias y personal capacitado
dentro de sus instalaciones para brindar atencion primaria béasica en salud
(primeros auxilios), con el recurso técnico necesario para la atencion de los
menores beneficiarios. A su vez certificado del curso de primeros auxilios del
personal relacionado

2. CONDICIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATO

ITEM

DESCRIPCION

Garantizar la prestacion de los servicios en un horario de atencion a los pacientes de lunes a viernes
minimo hasta las 17:00 horas y los sabados, minimo hasta las 12:00 PM., con el fin de no interferir
con el proceso de escolarizacion de los pacientes y/o horarios laborales de los acudientes.

La institucion contratada debera garantizar que el tiempo establecido para la atencién sera minimo
de 40 minutos, de los cuales 30 minutos seran para el desarrollo de las actividades terapéuticas y
10 minutos para la asesoria de padres de familia y/o cuidador, entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencion de los usuarios y en
el seguimiento del plan terapéutico y el diligenciamiento de la historia clinica.
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Seguir la evaluacion inicial individual de los usuarios realizada por el equipo interdisciplinario del
Dispensario Médico Fuerza Aérea. (no se realizara proceso de valoracién inicial por parte del
prestador, seguiran PIT AUTORIZADO POR EL EQUIPO DE REHABILITACION
INTERDISCIPLINARIO DEL DISPENSARIO)

De igual manera se promovera la capacitacién y aplicacion de la Clasificacion Internacional de
Funcionamiento, discapacidad y salud — CIF dentro del equipo interdisciplinario de rehabilitacion
de la institucion contratada.

Presentar al inicio del contrato, la reiteracién de la ejecucion del Plan Individualizado de Tratamiento
(PIT), de acuerdo con el diagndstico emitido por los médicos y/o profesionales del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares, asi como necesidades del usuario, las metas, compromisos Yy

tiempos de intervencion a la familia o cuidador y al coordinador del Programa de NNACD del ESM,
realizando las anotaciones correspondientes en la historia clinica

Efectuar una evaluacién trimestral integral con la familia y/o cuidador acerca del proceso llevado a
cabo con el usuario, para redefinir las necesidades, objetivos terapéuticos, plan de tratamiento y
duracioén en tiempo, del proceso de intervencion de habilitacion/rehabilitacion, de acuerdo con el
tiempo de duracién del contrato. Se debe enviar a través de correo electrénico el debido informe
a la coordinacion asistencial de la FAC.

Brindar acompafiamiento terapéutico a cada familia del nifio, nifia y/o adolescente para garantizar

el logro de los objetivos propuestos por cada area de desarrollo de acuerdo con el resultado de la

evaluacion inicial, asi como hacer las remisiones que se consideren necesarias para procesos

terapéuticos familiares.

Facilitar a la familia de cada nifio, nifia y/o adolescente un agendamiento de las sesiones acorde a

las actividades diarias y escolares para garantizar una asistencia efectiva a las mismas, asi mismo

asegurar que los profesionales que prestan los servicios sean permanentes, evitando que haya

cambios en el contexto de la consulta que pueda generar retrocesos en la adaptacion, colaboracion

y empatia.

Se debe promover la utilizacion de Planes Caseros en cada una de las areas de desarrollo, con
el fin de afianzar el compromiso de los padres en el proceso de rehabilitacién integral de los nifios,
nifas y adolescentes.




FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Cadigo: DE-DEAJU-FR-033

FORMATO MODELO SOLICITUD DE PRE- | Versién N°: 04
COTIZACION MODALIDAD MINIMA : :
CUANTIA Vigencia: 12-12-2024

Realizar procedimientos terapéuticos individuales encaminados a potencializar las habilidades de
cada usuario, a través de diferentes modalidades de intervencion acordes con el grado de
severidad de la deficiencia y discapacidad. Incluir la asesoria y entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencién de los usuarios
y en el seguimiento del plan terapéutico.

Las instituciones prestadoras de salud deben contar con areas de intervencién delimitadas, para
cada una de las profesiones; terapia fisica, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia. En el
caso de terapia fisica y terapia ocupacional se debe contar con un espacio amplio separado por
cada una de ellas.

Realizar al finalizar el contrato una evaluacion del proceso a través de valoraciones especificas y/o
escalas de valoracién, en comparacion con la evaluacion inicial y entregar el informe de cierre, que
permita identificar y evidenciar el cumplimiento de objetivos y metas trazadas, en relacién con el
plan de tratamiento inicial, generando recomendaciones al sistema familiar y al coordinador del
Programa de JEFSA y/o ESM.

Presentar al coordinador y/o equipo de rehabilitacion de JEFSA y/o ESM, un informe inicial
indicando el plan de tratamiento concertado entre el usuario, la familia y el equipo interdisciplinario
de rehabilitacién, informe peridédico de evolucion (cada tres meses) donde se evidencie el avance
y logros obtenidos por el nifio, nifia o adolescente, de acuerdo a las metas, compromisos y tiempos
establecidos. Asi como el replanteamiento de estos en caso de ser necesario.

10

Asignar un Trabajador Social y/o Psicélogo, para que desempefie las funciones de enlace
permanente entre la familia y/o cuidador, el equipo de rehabilitacion de la entidad, asi como con el
coordinador del Programa Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de JEFSA y/o
Establecimiento de Sanidad Militar.

11

Contar con personal que realice la asesoria y orientacion a los profesionales del contexto escolar,
previa evaluacion por parte del equipo interdisciplinario y de acuerdo con la necesidad de cada
menor e informar al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad.

12

Asesorar a las familias y/o cuidador, sobre los procesos de inclusion social, asi mismo a contactar y
canalizar con las entidades competentes dentro del Marco de la Ley estatutaria de Discapacidad
para la inclusion del menor en actividades educativas, sociales, laborales acordes a su desempefio
e intereses.

13

Realizar durante la ejecucion del contrato, un taller trimestral de sensibilizacion y capacitacion
dirigidas a las familias con hijos con discapacidad a través de los cudles se les brinden herramientas
de empoderamiento, asi mismo presentara un informe con anexos fotograficos al Coordinador del
Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de la asistencia. De igual manera
haran participes al equipo interdisciplinario de JEFSA y/o ESM como minimo una (1) vez por
semestre sobre los procesos de actualizacion en rehabilitacion y discapacidad.

14

Informar al responsable del Area de Rehabilitacion inmediatamente y por medio escrito, las
novedades presentadas con nifios beneficiarios respecto a ausencias semanales, retiros, cambios
de terapeutas, ajustes en el plan de tratamiento, cambios de domicilio y situaciones especiales y de
notificacion obligatoria.
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15

Permitir el acceso del equipo interdisciplinario de rehabilitacién de JEFSA y/o ESM a las Historias
Clinicas, estadisticas, soportes y deméas documentos relacionados con la atencion del paciente, asi
mismo, aprobar la realizacion de visitas periddicas a sus instalaciones en el momento de la ejecucion
del contrato para verificar las condiciones locativas, recurso humano disponible, entre otras.
Igualmente permitir el acceso a los padres de Familia a las instalaciones de la entidad cuando asi
lo requieran. (se debe tener en cuenta quienes puedan acceder a los registros clinicos segun
resolucion 1995 de 1999)

16

Realizar el registro, localizacion y caracterizacion de los usuarios con discapacidad ante el Ministerio
de Salud y de Proteccién Social y reportar al Coordinador del Programa de la JEFSA y/o ESM.

17

Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacién y cotizacién a los sistemas de Seguridad
Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera
allegar con la correspondiente factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por
el representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente estuviese obligada
a tenerlo.

18

Responder por las no conformidades que se presenten en desarrollo de la prestacion de servicios a
los usuarios y aplicara las acciones de mejora pertinentes. Lo anterior, sin perjuicio de las
responsabilidades civiles que como prestadores del servicio se deriven de esta actividad.

19

Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones injustificadas las quejas o
sugerencias de los usuarios que recaigan sobre la prestacion del servicio objeto del contrato, para
lo cual se debe efectuar un registro consolidado de las quejas 0 sugerencias y las acciones
adelantadas para su solucién o mejoramiento atendiendo en todo caso las recomendaciones
formuladas por el contratante cuando a ello hubiere lugar. Igualmente debera presentar al supervisor
de contrato, un informe del comportamiento de las peticiones, quejas y reclamos, asi como el
manejo de satisfaccion de usuarios, acompafiadas de encuestas del servicio.

20

Certificar por escrito su compromiso de allegar a los padres de familia y/o cuidadores, toda
comunicacion enviada por la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar y/o la Coordinacion del
Programa durante la ejecucion del contrato.

21

Aceptar durante la ejecucion del contrato la inclusion de nuevos usuarios, asi como el retiro de
estos por traslados de los padres y/o razones de fuerza mayor de acuerdo a la necesidad del
servicio previo concepto de la coordinacion del programa de acuerdo con los ingresos
autorizados por la JEFSA y/o ESM.

22

Mantener informado mensualmente a la JEFSA Y/O ESM, del estado de ejecucion del contrato
en cuanto a su valor y cuando se encuentre ejecutado en un 70%, hara las coordinaciones
necesarias con el supervisor del contrato.
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23

Prestar los servicios en el inmueble presentado en la oferta. En caso de requerir cambio de
instalaciones durante la ejecucion del contrato, debe ser tendiente a mejorar la calidad del servicio
0 superarla y de informar al coordinador del Programa de nifios, nifias y adolescentes con
discapacidad y anexar copia de la habilitacion del predio emitida por la Secretaria de Salud, para
realizar la respectiva verificacion del inmueble, el supervisor del contrato emitira el concepto
favorable al ordenador del gasto para que en dicho establecimiento se continle la prestacion del
servicio, caso en el cual se efectuara la correspondiente modificacién al contrato.

24

Mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiales exigidos por parte de la ley o las
autoridades administrativas, civiles o sanitarias, para el ejercicio de las actividades contratadas.
Cualquier cambio de estos profesionales debe ser notificado a la Jefatura Salud FAC respectiva
en todo caso debe ser del mismo perfil y
experiencia profesional o de superior calidad.

25

Comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacion suministrada para el
desarrollo del contrato; de igual forma, se debera informar cualquier cambio en el nimero de
cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos contratos modificatorios, allegando en
original la certificacién bancaria correspondiente.

26

En el caso en que durante el tiempo de ejecucion del contrato surja alguna eventualidad de fuerza
mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera de las partes debera informar por escrito al supervisor
del contrato, con el fin de definir la solucién de mutuo acuerdo.

27

Notificar al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), a las comisarias de familia o, en su
defecto, a los inspectores de policia o a las personerias municipales o distritales, los casos en que
pueda existir negligencia de los padres o cuidadores responsables en la atencién de los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad, y ademas denunciar ante la Fiscalia General de la Nacién
cuando detecten indicios de maltratos fisicos, psicoldgicos o violencia intrafamiliar o violencia
sexual, preservando la cadena de custodia si fuera el caso, radicando copia de la notificacién
a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM.

28

No cobrar a la JEFSA y/o ESM la tecnologia en salud de caracter experimental o sobre la cual no
exista evidencia cientifica, de seguridad o costo efectividad o que no haya sido reconocida por las
autoridades nacionales competentes. Tampoco podré aplicar tratamientos de caracter experimental
0 aquellos que no estén en las normas del Subsistema o autorizados por este.

29

Facturar hasta maximo tres (3) inasistencias mensuales por causa justificada y reportada en la
fecha que ocurra la novedad al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con
Discapacidad. A los usuarios que faltan mas de tres sesiones el contratista debera plantear un
plan terapéutico de reposicion, previa autorizacion del Coordinador del Programa.

30

Se obliga para con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato una vez
agotado el presupuesto. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no seran pagados por el

contratante con cargo al presente contrato.

31

Suministrar la informacion estadistica que le requiera la Jefatura de Salud Fuerza
Aérea o el Establecimiento de Sanidad Militar.
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Contar con un procedimiento mediante el cual los padres soliciten desistimiento de los tratamientos
en razén a que priman los derechos de los nifios sobre los de los adultos. Dicho procedimiento

32 debe incluir la intervencién de entes de control como el
bienestar familiar.

33 Notificar cualquier caso de violencia fisica o psicoldgica intrafamiliar que se detecte a la JEFSA o
ESMy autoridades de Familia correspondientes.
Abstenerse de realizar actos que atenten contra la salud fisica y mental de los nifios,

34 nifias y adolescentes con discapacidad y ante cualquier evento de estos que se detecten

deberan responder civil, penal y contractualmente.

1. BASE DE DATOS GEORREFERENCIADA DE LA POBLACION OBJETO DE

ATENCION PARA LAS INTERVENCIONES INDIVIDUALES

Actualmente la JEFSA tiene a su cargo la atencion de la poblacién que presenta las
patologias de SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER,
SINDROME DE RETT, TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO,
RETARDO MENTAL (DEFICIT COGNITIVO), PARALISIS CEREBRAL Y
DISTROFIAS MUSCULARES, SENSORIAL, (AUDITIVO, VOZ Y HABLA).

LOTE PATOLOGIA CANTIDAD
DE
PACIENTES
LOTE1L: SINDROME DE DOWN 5
LOTE 2: SINDROME DE ASPERGER, 27
SINDROME DE RETT,
TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO
ESPECIFICADO
AUTISMO
LOTE 3: RETARDO MENTAL 3
LOTES: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA 1
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES 5




2 FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Cédigo: DE-DEAJU-FR-033
o FORMATO MODELO SOLICITUD DE PRE- | Versién N°: 04

o COTIZACION MODALIDAD MiNIMA : _
e CUANTIA Vigencia: 12-12-2024

N\U\ ?MJDQEMOV&_

MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto

Nota la precotizacién debe venir en papel impreso de la empresa y firmada por el

representante legal

INDICADORES FINANCIEROS A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION (cuando

Apligue)
Con base en la informacion registrada en los Estados Financieros a 31 de diciembre de 2026
LIQUIDEZ
Activo Corriente =$ - = 0
Pasivo Corriente  $ -
INIDICADOR DE ENDEUDAMIENTO
Pasivo Total = $ - = $ - X 100 0%
Activo Total $ -
RAZON DE COBERTURA DE INTERESES
Utilidad Operacional = - 0

$
Gastos de Intereses $




FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Cadigo: DE-DEAJU-FR-033

FORMATO MODELO SOLICITUD DE PRE- | Versién N°: 04
COTIZACION MODALIDAD MINIMA : :
CUANTIA Vigencia: 12-12-2024

INDICADORES ORGANIZACIONALES A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION

ANEXO 2
CUADRO DE PRECIOS

(Se debe ajustar de acuerdo a la necesidad)

item Descripcién Cantidad Vir. unitario | Iva Valor Valor total
(dias, meses, Unitario con IVA
etc.) con IVA
1
2
NOTAS:

1. Enlos casos en que aplique se debe discriminar el impuesto de IVA dentro del valor de la oferta.
2. Sielbien o el servicio se encuentra legalmente exento de IVA, se deberd indicar de manera clara y expresa
la norma que contempla el beneficio.




& INSTITUTO DE NEUROCIENCIAS APLICADAS - INEA ®

I"BH Habilitado por la Secretaria Distrital de Salud como Institucién Prestadora de Servicios de salud IPS No 110012207201

InsviuTo
DE NEUROCIENCIRS

M COTIZACION

Senores,

SMSM LINA Y. MIRANDA ZARATE
FUERZA AEREA COLOMBIANA

En atencion a su comunicacion, nos permitimos remitir la cotizacidn solicitada respecto a los
valores proyectados para el afio 2026, junto con el portafolio de servicios del Instituto de
Neurociencias Aplicadas- INEA, con el fin que sea tenido en cuenta dentro del proceso de
intervencién de algunos usuarios del programa de nifios, nifias y adolescentes con discapacidad
del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares o para los fines correspondientes.

COTIZACIONES

N° DESCRIPCION SERVICIO CANT. INEA

1 Fonoaudiologia Valoracidn Inicial 1 $ 138.000,00
2 Fonoaudiologia Terapia Individual 1 $ 66.700,00
3 Fonoaudiologia Terapia Grupal 1 $ 59.800,00
4 Fonoaudiologia Telemedicina Individual 1 $ -
5 Terapia Ocupacional Valoracioén Inicial 1 $ 138.000,00
6 Terapia Ocupacional Terapia Individual 1 $ 66.700,00
7 Terapia Ocupacional Terapia Grupal 1 $ 59.800,00
8 Terapia Ocupacional Telemedicina Individual 1 $ -
9 Integracion Sensorial Terapia Individual 1 $ 74.750,00
10 Psicologia Valoracion Inicial 1 $ 138.000,00
11 Psicologia Terapia Individual 1 $ 66.700,00
12 Psicologia Terapia Grupal 1 $ 59.800,00
13 Psicologia Telemedicina Individual 1 $ -
14 Terapia Fisica Valoracioén Inicial 1 $ 138.000,00
15 Terapia Fisica Terapia Individual 1 $ 66.700,00
16 Terapia Fisica Terapia Grupal 1 $ 59.800,00
17 Integracion Sensorial Terapia Individual 1 $ 78.200,00
18 Integracion Sensorial Terapia Grupal 1 $ 71.300,00

Agradecemos su atencidbny quedamos atentos a cualquier requerimiento adicional o
aclaracion que consideren pertinente.

Cordialmente,
P

\/%
GLORIA AMPARO VELEZ G.

Directora General
Instituto de Neurociencias Aplicadas INEA

“HOY ES POSIBLE CORREGIR EL FUTURO”
Calle 108 No.14-22 PBX: 601 4824067 — Celular: 3105569461 - 3115922332
www.inea.com.co - institutodeneurociencias@gmail.com


http://www.inea.com.co/
mailto:institutodeneurociencias@gmail.com

PROYECTO CLAUSULADO MINUTA ACEPTACION DE OFERTA ELECTRONICA No. 122-01-MDN-CGFM-DIGSA-FAC- JEFSA-2026 CUYO
OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA
DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS) CON SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE
RETT, TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO,
RETARDO MENTAL, DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA, AFILIADOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FF. MM., ASIGNADOS A LA
JEFATURA DE SALUD FAC Y SUS ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD. - Il SEMESTRE VIGENCIA 2026.” CELEBRADO ENTRE LA NACION
— MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES — DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
JEFATURA DE SALUD FAC Y EL INSTITUTO DE NEUROCIENCIAS APLICADAS INEA IPS

Entre los suscritos: la Sefiora coronel SANDRA MARCELA ZAMUDIO PRIETO mayor de edad, domiciliada
en Bogotd, identificada con cédula de ciudadania No. 20.369.634 expedida en Anolaima, quien actGa en
calidad de DIRECTORA ADMINISTRATIVAY LOGISTICA DE LA JEFATURA DE SALUD FAC- Delegada
contractual mediante resolucion No 4223 del 23 de junio de 2022, cargo para el cual fue nombrado mediante
Resolucion 0798 del 15 de marzo de 2023, actuando en nombre y representacion de LA NACION -
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC, con NIT 901.440.176-3, quien para los
efectos del presente contrato se denomina LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —
COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
JEFATURA SALUD FAC o Entidad Estatal contratante, por una parte; en adelante EL MINISTERIO,
ACEPTA de manera expresa e incondicional la oferta presentada por el sefior(a) JOHHAN RICARDO
CLEVES VELEZ mayor de edad, identificado con la cédula de ciudadania No. 80.197.185, en su calidad
de representante legal del INSTITUTO DE NEUROCIENCIAS APLICADAS INEA IPS, como consta en el
certificado de la secretaria distrital de salud de Bogota, D.C con NIT 900377008-1, en adelante EL
CONTRATISTA; quien por virtud de la propuesta que presentd, SE_OBLIGA con LA NACION -
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC a ejecutar el contrato, bajo las siguientes
condiciones generales de ejecucion;

Clausula 1 - Actividades especificas del Contrato

Conforme al anexo técnico Especificaciones Técnicas documento del proceso publicado en la plataforma
SECOP I

Clausula 2 - Forma de pago y apropiacién presupuestal

2.1 El presente Contrato estd sujeto a registro presupuestal y el pago de su valor a las apropiaciones

presupuestales:
IMPUTACION PRESUPUESTAL DESCRIPCIONDEL CDP
BIEN O SERVICIO VALOR No
CTA | SUBC| OBJG| ORD| SUB SUB .
PROG | SuBP| PROY| SPRY| ORD| ITEM| jTEM| REC TOTAL
PRESTACION DE SERVICIOS
DE SALUD PARA EL
TRATAMIENTO
TERAPEUTICO PRESCRITO
DENTRO DEL PROGRAMA | $100.000.000 ,ﬁ‘l‘z‘gSADE

02 02 02 009 [ 003 16 DE NINOS, NINAS Y 20/08/2026
ADOLESCENTES (0 A 18
ANOS) CON SINDROME DE
DOWN, AUTISMO,
SINDROME DE ASPERGER,
SINDROME DE RETT,
TRASTORNO

DESINTEGRATIVO DE LA
INFANCIA, TRASTORNO
GENERALIZADO DEL
DESARROLLO NO
ESPECIFICADO, RETARDO
MENTAL, DEFICIT AUDITIVO,
VOZ Y HABLA, AFILIADOS AL
SUBSISTEMA DE SALUD DE
LAS FF. MM., ASIGNADOS A
LA JEFATURA DE SALUD

FAC Y SUS
ESTABLECIMIENTOS DE
SANIDAD. - Il SEMESTRE

VIGENCIA 2026

2.2. EL MINISTERIO tendra en cuenta para efectos de facturacion y proceso de auditoria lo
contemplado en el Decreto 4747 de 2007 "Por medio del cual se regulan algunos aspectos de las
relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de los
servicios de salud de la poblacion a su cargo, y se dictan otras disposiciones”, de conformidad con lo
anterior el Ministerio pagara al contratista el valor del contrato de acuerdo al proceso de facturacion,
pagos y glosas determinado en la Resolucion 3047 de 2008 del Ministerio de Proteccion Social hoy
Ministerio de Salud y de la Proteccion Social, modificada por el Articulo 57 de la Ley 1438 de 2011y

Pagina 1 de 11



PROYECTO CLAUSULADO MINUTA ACEPTACION DE OFERTA ELECTRONICA No. 122-01-MDN-CGFM-DIGSA-FAC- JEFSA-2026 CUYO
OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA
DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS) CON SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE
RETT, TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO,
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las contenidas en las resolucién No 2284 de 28 de diciembre de 2023.La facturacion ser4 mensual con
corte de servicios al 20 de cada mes, durante los siete dias calendario siguientes al corte, se realizara
la radicacién de la factura que debera contener todos los requisitos determinados en la resolucién No
2284 de 28 de diciembre de 2023:

1. La factura de venta en salud deber& estar acompafiada de los soportes que respaldan la prestacion
de servicios y la provisién de las tecnologias en salud, estos que deberan incluir el Registro Individual
de Prestacién de Servicios de Salud RIPS, que es de caracter obligatorio y como maximo, los detallados
en el Anexo Técnico No. 1 de la resolucion No 2284 de 28 de diciembre de 2023.

2. Los soportes deberan ser enviados de forma digital o electronica de acuerdo con lo definido en el
Anexo Técnico No. 2 "ENVIO Y RECEPCION DE LOS SOPORTES DE COBRO" de la resolucién No
2284 de 28 de diciembre de 2023, al correo o plataforma informada por el supervisor del contrato en el
acta de inicio.

El cargue de la facturacion se realizara en la plataforma que determine el Ministerio de Hacienda, la
misma seré informada por el supervisor del contrato en acta de inicio.

NOTA 1: Cuando de conformidad con lo establecido en el Decreto 862 de 2013, las personas juridicas
o las personas naturales empleadoras se encuentren exentas de realizar los aportes al SENA e ICBF
deberan presentar certificacion en donde se manifieste dicha situacion la cual se entendera prestada
bajo la gravedad del juramento.

NOTA 2: El pago en las fechas establecidas estara sujeto a la aprobacion previa de PAC por parte del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. Para realizar el pago, se requiere que el proveedor envié los
siguientes documentos:

1. Factura y/ o documento soporte en Original por valor total del Corte.

2. Planilla de los Pagos Parafiscales.

3. Certificacion de pago de aportes a seguridad social y parafiscales suscrita por el Revisor
Fiscal y/o Representante legal, segun corresponda; y/o planillas de pago de seguridad social y
parafiscales. Para la realizacion de los pagos por parte del Ministerio de Defensa Nacional —
Direccion General de Sanidad Militar — Jefatura Salud Fuerza Aérea se requiere la acreditacion,
por parte del revisor fiscal o del representante legal (segun aplique), de que el contratista se
encuentra al dia en el pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral y
Parafiscales, cuando a ello haya lugar, dentro de los dltimos seis (06) meses.

4. Suscripcidon por las partes del acta de recibo a satisfaccion. Los demas requisitos y
documentos que sefale la ley, el reglamento, y en general los documentos del establecidos
como soportes de la facturacion dentro del proceso contractual

NOTA 3: El pago al Contratista se realizara previa presentacion de la facturacién, el acta de recibo a
satisfaccion suscrito por el Supervisor del Contrato y demas trdmites administrativos a que haya lugar.
Por lo tanto, la Entidad no se hace responsable por las demoras presentadas en el tramite para el pago
al Contratista cuando ellas fueren ocasionadas por encontrarse incompleta la documentacion de
soporte 0 no ajustarse a cualquiera de las condiciones establecidas en el Contrato.

NOTA 4: La Entidad hara las retenciones a que haya lugar sobre cada pago, de acuerdo con las
disposiciones legales vigentes sobre la materia.

NOTA 5: La fecha de pago seréa a los 60 dias siguientes a la fecha de APROBACION de la factura y
sus documentos soporte. El pago en las fechas establecidas estara sujeto a la aprobacién previa de
PAC por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.

PARAGRAFO PRIMERO: DERECHOS E IMPUESTOS: La ejecucion del presente contrato se realizara
de conformidad con lo previsto en las normas tributarias aplicables en la Republica de Colombia.
Todos los impuestos, tasas y contribuciones establecidas o que se establezcan y que se causen por
la celebracién, perfeccionamiento, ejecucion, cumplimiento o liquidacion del presente contrato,
estaran a cargo de EL CONTRATISTA.

PARAGRAFO SEGUNDO: La forma de pago establecida no sera obstaculo para que una vez cumplida
la entrega a satisfaccion, EL MINISTERIO pueda efectuar el pago con anterioridad, si llegare a existir
disponibilidad de recursos en el PAC. El desembolso se efectuard, previo el cumplimiento de los
tramites administrativos a los que haya lugar con ocasién a la modificacion del contrato.

Los precios ofertados son los Siguientes: L
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LOTE 1: SINDROME DE DOWN

PRECIO DE PRECIO

SREa REFERENCIA | OFERTADO

Fonoaudiologia Te’apl"% ';‘]‘i’,;v'd“a' $35.000,00 $33.250,00

Terapia Terapia Ininidual $35.000,00 $33.250,00
Qcupacional 40 min

Psicologia | ' "2 inavidual | ¢35 000,00 $33.250,00

Fisioterapia Te'apfz, ';?r""'d“a' $35.000,00 $33.250,00

Terapia Presencial
Terapia Familiar (Solo Nucleo $38.000,00 $36.100,00
Familiar).

LOTE 2: AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE RETT, TRASTORNO

DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL
DESARROLLO NO ESPECIFICADO

PRECIO DE PRECIO
PROCUETO REFERENCIA | OFERTADO
Fonoaudiologia Te'apfo incividual | $35.000,00 $33.250,00
Terapia Terapia Individual
Ocupacional 40 min $35.000,00 $33.250,00
k i Terapia Individual
Psicologia 40 min $35.000,00 $33.250,00
Fisioterapia | |erapiaindividual | ¢35 504 oo $33.250,00
40 min
Terapia Presencial
Terapia Familiar (Solo Nucleo $38.000,00 $36.100,00
Familiar).
LOTE 3: DISCAPACIDAD COGNITIVA
PRECIO DE PRECIO
PREIREEITY) REFERENCIA OFERTADO
Fonoaudiologia | ' %P2 ';?r']‘"d“a' $35.000,00 $33.250,00
Terapia Terapia Individual
Ocupacional 40 min $35.000,00 $33.250,00
. . Terapia Individual
Psicologia 40 min $35.000,00 $33.250,00
Fisioterapia | | eraPia Individual | ga5 550 09 $33.250,00
P 40 min T e
Terapia Presencial
Terapia Familiar (Solo Nucleo $38.000,00 $36.100,00
Familiar).

LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES
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PRECIO DE PRECIO
FRENYEI REFERENCIA | OFERTADO
Fonoaudiologia Terap‘;‘; incividual | $35.000,00 $33.250,00
Terapia Terapia Individual
Ocupacional 40 'min $35.000,00 $33.250,00
. Terapia Individual
Psicologia 40 min $35.000,00 $33.250,00
e ; Terapia Individual
Fisioterapia 40 min $35.000,00 $33.250,00
Terapia Presencial
Terapia Familiar (Solo Nucleo $38.000,00 $36.100,00
Familiar).

LOTE 5: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA

PRECIO DE PRECIO

i REFERENCIA | OFERTADO

Fonoaudiologia | ' © 2P, I"dMdual | ¢35 000,00 $33.250,00

Terapia Terapia Individual | ¢35 309 00 $33.250,00
Ocupacional 40 min

Psicologia Te’ap‘;% 'r':]‘i’,']"'d”a' $35.000,00 $33.250,00

Fisioterapia | ' 2P,a IN9V9Ual | ¢35 000,00 $33.250,00

Terapia Presencial
Terapia Familiar (Solo Nucleo $38.000,00 $36.100,00
Familiar).

Clausula 3 - Declaraciones del contratista

El Contratista hace las siguientes declaraciones:
3.1. Conoce y acepta los Documentos del Proceso

3.2. Tuvo la oportunidad de solicitar aclaraciones y modificaciones a los Documentos del Proceso
y recibié de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA
SALUD FAC respuesta oportuna a cada una de las solicitudes.

3.3. Se encuentra debidamente facultado para suscribir el presente contrato.

3.4. El Contratista al momento de la celebracion del presente contrato no se encuentra en ninguna
causal de inhabilidad e incompatibilidad.

3.5. Esta a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al sistema de seguridad social
integral.

3.6.

3.7. El valor del contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas
contribuciones relacionados con el cumplimiento del objeto del presente contrato.

3.8.

3.9. El Contratista manifiesta que los recursos que componen su patrimonio no provienen de
lavado de activos, financiacion del terrorismo, narcotréfico, captacion ilegal de dineros y en
general de cualquier actividad ilicita; de igual manera manifiesta que los recursos recibidos
en desarrollo de éste contrato, no seran destinados a ninguna de las actividades antes
descritas.
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3.10.

3.11.El Contratista se compromete a no contratar menores de edad para el ejercicio del objeto
contractual, asi como a no permitir que se subcontrate a menores de edad para tales efectos,
dando aplicacion a la Resolucion 1677 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social y los
Pactos, Convenios y Convenciones Internacionales ratificados por Colombia, sobre los
derechos de los nifios.

Clausula 4 — Lugar de Ejecucidn del contrato

El lugar de ejecucion del Contrato seré en las instalaciones del Contratista, ubicadas en la ciudad de
Bogota.

Clausula 5 - Plazo de Ejecucién del contrato

Desde la aceptacién de la oferta (01 OCTUBRE 2026), el cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion, la firma del acta de inicio hasta el 30 de diciembre de 2026 y/o hasta
agotar el presupuesto, lo que primero ocurra.

Clausula 6 - Obligaciones particulares del Contratista
Las siguientes son las obligaciones del Contratista derivada del presente contrato:

Desarrollar y cumplir el objeto del Contrato, en las condiciones de calidad, oportunidad, y
obligaciones definidas en el presente Contrato.

Actuar siempre sobre la base de los principios de lealtad, honestidad, respeto, buena fe, oportunidad
y transparencia, en beneficio de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL -
COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
JEFATURA SALUD FAC.

6.1 Colaborar con LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
JEFATURA SALUD FAC en cualquier requerimiento que ella haga.

6.2 Dar a conocer a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
JEFATURA SALUD FAC cualquier reclamacion que indirecta o directamente pueda tener
algun efecto sobre el objeto del Contrato o sobre sus obligaciones.

6.3 Comunicarle a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR —
JEFATURA SALUD FAC cualquier circunstancia politica, juridica, social, econémica,
técnica, ambiental o de cualquier tipo, que pueda afectar la ejecucion del contrato.
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6.4 Elaborar, suscribir y presentar a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —
COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR
— JEFATURA SALUD FAC las respectivas Actas parciales. Estas Actas parciales deben
estar aprobadas por el Supervisor del Contrato, segin corresponda.

6.5 Cumplir las obligaciones en materia ambiental, predial y de responsabilidad social que le
competen conforme a normas aplicables y las especificaciones técnicas del objeto
contratado.

6.6 Tomar las medidas de seguridad y sanitarias necesarias de proteccién en las instalaciones,
tendientes a evitar accidentes de trabajo, observar las disposiciones legales vigentes,
ejercer control permanente.

6.7 Informar a la Entidad contratante cualquier cambio en su condiciébn como Proveedor, bien
sea cambios de nombre, ser parte de fusiones o adquisiciones 0 reorganizaciones
empresariales.

6.8 Mantener la reserva y la confidencialidad sobre la informacién que conozca con ocasion
de la ejecucidn del contrato. Esta obligacion estara vigente por el término del contrato y
dos (2) afilos mas, cualquiera que sea la causa de terminacion.

6.9 La aplicacion del registro determinado en la Ley 2013 de 2019 debera realizarse al firmar
el contrato, durante si debe actualizar informacién y al finalizar el contrato, esta es
contractual y su incumplimiento aplica las sanciones previstas en el mismo.

6.10 Mantener la reserva y la confidencialidad sobre la informacion que conozca con ocasion
de la ejecucion del contrato y a la politica de SGSI determinado por la entidad.

6.11  En virtud del presente contrato, el Contratista se obliga a no suministrar informaciéon que
obtenga o0 conozca con ocasion de la ejecucién del presente contrato; asi como sobre los
lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de su desarrollo.

Clausula 7- Obligaciones Generales de la Entidad Estatal contratante

Las siguientes son las obligaciones de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL —
COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR

EEFATURA SALUD FAC derivadas del presente contrato:

7.1 Entregar al Contratista la informacion que requiera para la ejecucion del contrato.

7.2 Permitir al Contratista la ejecucion del objeto contractual y aportar lo necesario para ello.

7.3 Dar las aprobaciones requeridas para el tramite de los pagos.

7.4 Pagar las cuentas de cobro y/o facturas presentadas por el Contratista dentro del plazo pactado.

7.5 Ejercer el respectivo control con el cumplimiento del objeto del contrato y expedir el acta de
recibo a satisfaccion.

Clausula 8 - Responsabilidad
8.1 El Contratista es responsable por el cumplimiento del objeto del presente Contrato.

8.2 El Contratista serd responsable por los dafios que ocasionen sus empleados, los empleados de sus
subcontratistas, a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - JEFATURA SALUD FAC
en la ejecucion del objeto del presente Contrato.
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Clausula 9- Confidencialidad

En caso de que exista informacidn sujeta a reserva legal, las partes deben mantener la confidencialidad de
esta informacién. Para ello, la parte interesada debe comunicar a la otra parte que la informacién
suministrada tiene el caracter de confidencial.

Clausula 10 - Terminacion, modificacion e interpretacién unilateral del Contrato

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC puede terminar, modificar y/o
interpretar unilateralmente el Contrato, de acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de

1993, cuando lo considere necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del presente contrato.

Clausula 11 - Caducidad

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC estaré facultada a declarar la
caducidad cuando exista un incumplimiento del contrato por parte del Contratista en la forma y de acuerdo
con el procedimiento previsto por la ley.

Clausula 12 - Multas

En caso de mora o de incumplimiento parcial de las obligaciones contractuales a cargo de EL
CONTRATISTA, autoriza expresamente, mediante el presente documento a LA NACION -
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR - JEFATURA SALUD FUERZA AEROESPACIAL , previo
cumplimiento del procedimiento establecido en el articulo 86 de la ley 1474 de 2011, para efectuar la tasacién
y cobro, previo requerimiento, de multas diarias sucesivas del uno por ciento (1%) del valor del contrato por
cada dia de retardo y hasta por quince (15) dias calendario, las cuales seran tasadas por el supervisor del
contrato.

El valor de la multa sera descontado del saldo que, por cualquier concepto adeude la administracion a EL
CONTRATISTA quien, con la firma de este contrato lo autoriza para proceder en consecuencia. Si esto no
fuere posible, se har& efectiva la garantia Unica, en el amparo de cumplimiento.

PARAGRAFO PRIMERO: Para la imposicion de las multas no sera necesario que el contratista incumpla
la totalidad de las obligaciones, sino que bastara con el incumplimiento de alguna de ellas, o el retardo en
la programacién u ejecucién de alguna de las actividades propias del contrato. Una vez impuesta la multa,
la Subdireccién Contractual Salud de JEFSA FAC, informar& con oficio a la Subdireccién Presupuestal y
Financiera de la Entidad, para que proceda a efectuar el descuento de la multa en el pago que deba
realizarse al contratista. Igualmente, la Subdireccion Contractual Salud JEFSA FAC, mediante oficio
informara a la Camara de Comercio sobre la imposicion de la multa respectiva de acuerdo a lo estipulado
en el numeral 6.2 del Articulo 6 de la Ley 1150 de 2007.

Clausula 13 - Clausula Penal

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total o parcial de las obligaciones del presente
contrato, el contratista debe pagar a la NACION — MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES — DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- JEFATURA
SALUD FAC, a titulo de indemnizacién, una suma equivalente al 20% del valor total del contrato.

El valor pactado de la presente clausula penal puede ser mayor en caso de que la entidad pueda demostrar
en actuacion administrativa los perjuicios, no obstante la presente clausula no impide el cobro de los
perjuicios adicionales que se causen sobre el citado valor.

Este valor puede ser compensado con los montos que adeude LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - JEFATURA SALUD FAC a EL CONTRATISTA con ocasion de la ejecuciéndel
Contrato, de conformidad con las normas que rigen la materia.

Pagina 10 de 11



PROYECTO CLAUSULADO MINUTA ACEPTACION DE OFERTA ELECTRONICA No. 122-01-MDN-CGFM-DIGSA-FAC- JEFSA-2026 CUYO OBJETO
ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA DE NINOS,
NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS) CON SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE RETT, TRASTORNO
DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO, RETARDO MENTAL, DEFICIT
AUDITIVO, VOZ Y HABLA, AFILIADOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FF. MM., ASIGNADOS A LA JEFATURA DE SALUD FAC Y SUS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD. - Il SEMESTRE VIGENCIA 2026.” CELEBRADO ENTRE LA NACION — MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-
COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA DE SALUD FAC Y VIDA SEGURIDAD
INSTITUTO DE NFUROCIENCIAS APLICADAS INFA IPS

e
B 1 erawas e sa

Clausula 14- Independencia del Contratista

El Contratista es independiente de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - JEFATURA
SALUD FAC, y en consecuencia, el Contratista no es su representante, agente 0 mandatario. El Contratista no
tiene la facultad de hacer declaraciones, representaciones o compromisos en nombre de LA NACION -
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC, ni de tomar decisiones o iniciar acciones
gue generen obligaciones a su cargo.

El Contratista se obliga a cumplir con el objeto del presente Contrato con su propio personal, de forma
independiente y autbnoma, sin que exista relacion de subordinacion o dependencia entre este y la Entidad
Estatal contratante.

El Contratista es responsable del pago de los salarios, prestaciones sociales y contribuciones
correspondientes al personal que utilicen en la ejecucion del objeto del presente Contrato.

Clausula 15- Cesién

El Contratista no puede ceder parcial ni totalmente sus obligaciones o derechos derivados del presente

Contrato sin la autorizacion previa y por escrito de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

— COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -

JEFATURA SALUD FAC

Es posible ceder el contrato estatal en los siguientes casos:

a. Por inhabilidad sobreviniente

b. Por inhabilidad o incompatibilidad de uno de los integrantes del Consorcio o de la Unidn
Temporal

C. Por motivos de conveniencia, para satisfaccion de los intereses de las partes o para la

oportuna, eficaz y completa ejecucion del objeto, en concordancia con los principios de economia,
celeridad y eficacia de la labor administrativa contractual, las partes acuerden cederlo.

No es posible ceder el contrato cuando se trate de ejecuciones personalisimas y directas del negocio juridico por
ejemplo obras de arte. Asi mismo no se podra ceder los contratos de ejecucion instantanea cuyo objeto
sustancialmente se haya ejecutado.

El objeto de la cesién es la posicién contractual de los sujetos, por ello solo se trasmite la calidad de
contratista a un tercero que asume las obligaciones y derechos, sin que haya cambio del contenido del
contrato y debe fijarse la cesion en el contrato.

Las relaciones entre LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL
FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC y

cedente cesan o terminan. Hay sustitucion del cedente por el cesionario, quien adquiere todos los derechos y
obligaciones, incluso sobre hechos sucedidos antes de la cesion, puesto que hay un traslado total de la
condicién de contratista. Sin embargo, LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO
GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA
SALUD FAC por escrito puede reservarse el derecho de exigir al cedente el cumplimiento de obligaciones.Y
entre cedente y cesionario es posible pactar condiciones de responsabilidad frente a la administracion.

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC, expedira el respectivo
documento de aceptacion y notificacion de la cesidn de contrato, suscrito por el Ordenador del Gasto. Si no
se autoriza la cesion de contrato, debera continuarse con la ejecucion normal del contrato.

Requisitos para la cesién del contrato o de derechos econémicos:

a. Tanto la cesion de derechos econémicos como la del contrato, debe estar prevista en el contrato.

b. EL CONTRATISTA debe presentar la solicitud de aceptacion de la cesion indicando los motivos de la
misma (bien sea del contrato, como de los derechos econdémicos), acompafiandola de los siguientes
documentos:

1) el contrato de cesion de contrato o de derechos econémicos, debidamente firmado por cedente y
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cesionario. Para el caso de Cesion de Derechos Econdmicos con indicacion expresa de los
valores correspondientes a la cesion, especificando si la cesion obedece al contrato principal
y/o adicional y aceptacion por parte del cesionario de los descuentos de ley que apliquen.

2) El Acta de Junta de Socios o documento consorcial (si aplica), en donde se autorice al
Representante para efectuar la cesion

3) El Certificado de existencia y representacion legal del cedente y del cesionario (para personas
juridicas) o certificado de inscripcion como persona natural, expedido por la respectiva Camara
de Comercio

4) Certificacion bancaria con indicacion expresa del nimero de cuenta y beneficiario en donde se
deben consignar los valores de la cesion

C. El CONTRATISTA debe haber cumplido a satisfaccion la contraprestacion a que esté obligado o
debe estar al dia con la ejecucion.

d. Publicacién del contrato modificatorio de la cesion de contrato en el SECOP Il (No aplica para la
cesion de derechos econdmicos)

e. Modificacion de todas las garantias cuando se trate de cesion de contrato.

—h

Acreditacion por parte del cesionario del cumplimiento del pago al sistema general de seguridad
social integral y parafiscales, cuando se trate de cesién de contrato.

g. Acreditacion por parte del cedente del cumplimiento del pago al sistema general de seguridad social
integral y parafiscales, cuando se trate de cesion de derechos economicos.

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC, expedira el respectivo
documento de aceptacién y notificacion de la cesion de derechos econémicos, suscrito por el Ordenador del
Gasto. Si no se autoriza la cesién de derechos econdmico, debera surtirse el tramite normal de pago al
CONTRATISTA.

Si el Contratista es objeto de fusién, escision o cambio de control, LA NACION - MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE
SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC esta facultada a conocer las condiciones de esa operacion.
En consecuencia, el Contratista se obliga a informar oportunamente a LA NACION - MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION

GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC de la misma y solicitar su consentimiento.

Si la operacién pone en riesgo el cumplimiento del Contrato, LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR — JEFATURA SALUD FAC exigira al Contratista, sus socios o0 accionistas una garantia adicional
a la prevista en el contrato electronico. Si el Contratista, sus socios o accionistas no entregan esta garantia
adicional, la Entidad Estatal contratante puede validamente oponerse ante la autoridad correspondiente a la
operacion de fusion o escision empresarial o cambio de control.

Clausula 16 - Fusiones, escisiones, y situaciones de cambio de control

Si el Contratista es objeto de fusion, escision o cambio de control, LA NACION - MINISTERIO DE

DEFENSA NACIONAL- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC esta
facultada a conocer las condiciones de esa operacién. En consecuencia, el Contratista se obliga a informar
oportunamente a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- DIRECCION GENERAL

DE SANIDAD MILITAR - JEFATURA SALUD FAC de la misma y solicitar su consentimiento.

Si la operacion pone en riesgo el cumplimiento del Contrato, LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC exigira al
Contratista, sus socios 0 accionistas una garantia adicional. Si el Contratista, sus socios 0 accionistas no
entregan esta garantia adicional, la Entidad Estatal contratante puede validamente oponerse ante la
autoridad correspondiente a la operacion de fusién o escision empresarial o0 cambio de control.

Clausula 17 - Indemnidad

El Contratista se obliga a mantener indemne a LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC de cualquier reclamo,
demanda, accion legal, costos, dafio, lesion o perjuicio originado en reclamaciones de terceros que
tengan como causa sus actuaciones, asi como por cualquier obligacion de caracter laboral, que se origine
en el incumplimiento de las obligaciones laborales que el Contratista asume frente al personal, subordinados
o terceros que se vinculen a la ejecucion de las obligaciones derivadas del presente Contrato.
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En caso de que se formule reclamo, demanda o accion legal en contra de LA NACION - MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC por
asuntos, que segun el contrato sea de responsabilidad del CONTRATISTA, se le comunicara en el menor
tiempo posible de ello para que por su cuenta adopte oportunamente las medidas previstas por la ley y
adelante los tramites para llegar a un arreglo del conflicto.

Clausula 18 - Garantias

El Contratista se obliga a garantizar el cumplimiento de las obligaciones surgidas a favor de la Entidad
Estatal contratante, con ocasion de la ejecucion del contrato, de acuerdo con la garantia solicitada

AMPARO % | VIGENCIA
- 20% del valor total del Desde la aceptacion de la oferta hasta la
Cumplimiento del contrato L
contrato liquidacion
5 - -
Calidad del servicio 20% del valor total del Seis meses c_ontados a partllr’ del acta
contrato recibo final a satisfaccion.
Pago de salarios, prestaciones sociales 5% del valor total del Desde la aceptacion de oferta hasta su
legales e indemnizaciones laborales contrato plazo de ejecucion y tres (03) afios mas.

CONCEPTO VALOR ASEGURADO VIGENCIA
Responsabilidad civil $ 50.000.000.00 igual al plazo de ejecucion del
extracontractual para contrato.

Hospitales y Clinicas.

En todo caso, el contratista se compromete a ajustar la vigencia de los amparos de la garantia, asi
como a ampliar el valor de esta o su vigencia, en el evento en que se aumente o adicione el valor del
contrato o se prorrogue su término, en virtud de lo consagrado en el articulo 2.2.1.2.3.1.18 del Decreto
1082 de 2015.

El contratista debera contar con una garantia de Pdliza Responsabilidad Civil Extracontractual Clinicas
y hospitales.

TOMADOR
INSTITUTO DE NEUROCIENCIAS APLICADAS INEA IPS
BENEFICIARIO

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS
MILITARES- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- JEFATURA SALUD FUERZA
AEROESPACIAL NIT: 901.440.176-3

Direccién: Avenida Caracas No 66-24 Teléfono: 3487030

Clausula 19 — Caso Fortuito y Fuerza Mayor

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el incumplimiento de cualquiera de sus obligaciones o
por la demora en la satisfaccién de cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del contrato, cuando
la demora sea resultado o consecuencia de la ocurrencia de un evento de fuerza mayor o caso fortuito
debidamente invocados y constatados de acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana, salvo que el evento
de fuerza mayor o caso fortuito haya ocurrido estando en mora la parte que invoca el evento de caso fortuito
o la fuerza mayor. La ocurrencia del evento de fuerza mayor o caso fortuito debe ser comunicado el dia de la
ocurrencia del evento o a més tardar el dia habil siguiente a la fecha de ocurrencia del mismo.

Si dentro del dia habil siguiente a la ocurrencia del evento de fuerza mayor o caso fortuito, el cual ha sido
aceptado por la parte a quien le fue invocado, no se han superado sus efectos las partes convendran un plazo
de suspension del término del contrato mientras se supera la situacion.

Clausula 20 — Solucién de Controversias
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Las controversias o diferencias o diferencias que surjan entre el Contratista LA NACION - MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL - COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES -DIRECCION GENERAL DE
SANIDAD MILITAR — JEFATURA SALUD FAC de acuerdo con la Resolucion 4519 de 2016 seran adelantadas
centralizadamente por el Ministerio de Defensa Nacional — Direccién de Asuntos Legales

Clausula 21 — Solucién de Controversias

El contratista declara bajo la gravedad del juramento, que se entiende prestado con la firma del presente
contrato, que no se halla incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad sefialadas en el
articulo 127 de la Constitucion Politica, los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1993, los articulos 60 y 61 de la Ley
610 de 2000, el articulo 18 de la Ley 1150 de 2007, y demas normas concordantes. En consecuencia, asumira
totalmente a su cargo, cualquier reclamaciéon y pago de perjuicios que por esta causa promueva un tercero
contra la entidad o cualquiera de sus funcionarios o contratistas.

Clausula 22 — Suspensidn

Por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito se podra de comin acuerdo entre las partes, suspender
temporalmente la ejecucién del contrato, mediante la suscripcion de un acta donde conste tal evento, sin

gue para los efectos del plazo de ejecucidon se compute el tiempo de la suspension. En este caso EL
CONTRATISTA prorrogara la vigencia del mecanismo de cobertura del riesgo por un término igual al de la
suspension. En el acta de suspension se expondran los motivos que hayan dado lugar a la misma, la
obligacion de EL CONTRATISTA de prorrogar la vigencia del mecanismo de cobertura del riesgo y se fijard
la fecha en la cual se reiniciara la ejecucion del contrato.

Clausula 23 - Autorizacion de utilizacion de datos

El registro del Usuario en el SECOP Il es una autorizacién expresa a la Jefatura Salud de la Fuerza
AEROESPACIAL

colombiana para el tratamiento de sus datos personales. El Usuario tiene derecho de acceso y rectificacién

de informacién de los datos ingresados al momento del registro, lo cual se da de manera directa y
auténoma.

Clausula 24 - Interpretacion
Las siguientes son reglas de interpretacion del contrato:

24.1. Las referencias a normas juridicas incluyen las disposiciones que las modifiquen, adicionen,
sustituyan o complementen.

24.2. La Jefatura Salud puede corregir los errores formales contenidos en los Documentos del Proceso,
bien sean aritméticos, de digitacién, de transcripcion o de omision de palabras. Si asi lo hace la entidad
debe comunicar al Proveedor al correo electrénico establecido para las notificaciones.

24.3. Los plazos expresados en dias deben ser entendidos en dias calendario, a menos que el texto
especifique que son dias habiles.

24.4. En caso de contradiccion entre los Documentos del Proceso prima el texto del pliego de condiciones
o de sus adendas si existen.

Clausula 25 - Interpretacion

Las siguientes son reglas de interpretacién del contrato:

24.5. Las referencias a normas juridicas incluyen las disposiciones que las modifiquen, adicionen,
sustituyan o complementen.

24.6. La Jefatura Salud puede corregir los errores formales contenidos en los Documentos del Proceso,

bien sean aritméticos, de digitacion, de transcripcion o de omision de palabras. Si asi lo hace la entidad
debe comunicar al Proveedor al correo electronico establecido para las notificaciones.
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24.7. Los plazos expresados en dias deben ser entendidos en dias calendario, a menos que el texto
especifiqgue que son dias habiles.

24.8. En caso de contradiccion entre los Documentos del Proceso prima el texto del pliego de condiciones
o de sus adendas si existen.

Clausula 26 - Notificaciones

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes deben hacer en desarrollo del
presente contrato deben constar por escrito y se entenderan debidamente efectuadas solo si son realizadas por
medio del SECOP II.

Las comunicaciones se realizaran a través del SECOP II, salvo que excepcionalmente exista certificado de
indisponibilidad, caso en el cual se realizaran a través del correo electrénico guillermo.murillo@fac.mil.co y
se dard aplicacion a lo establecido en la guia para actuar ante una indisponibilidad del SECOP II.

Clausula 27 - Supervisién Técnica, Administrativa y Financiera

La supervision de la ejecucién y cumplimiento de las obligaciones contraidas por el Contratista a favor del
Contratante, estara a cargo de:

EL NOTIFICADO GRADO Y NOMBRE FECHA

SUPERVISOR PRINCIPAL

DEL CONTRATO SMSM. MARYURIS ELENA BELTRAN GARIZADO DMEFA

SUPERVISOR SUPLENTE

DEL CONTRATO SMSM UBAQUE CORTES CAROL AMANDA DMEFA

Los Supervisores ejerceran el control integral o técnico, administrativo, financiero, contable y juridico del
contrato, para lo cual, podra en cualquier momento, exigir al CONTRATISTA la informaciéon que considere
necesaria, asi como la adopcién de medidas para mantener, durante el desarrollo y ejecucién del contrato,
las condiciones técnicas, econémicas Yy financieras existentes al momento de la celebraciéon del mismo,
ademas ejerceran las funciones sefialadas en el articulo 4 de la ley 80 de 1993, la ley 1150 de 2011 los
articulos 44, 83, 84,86 y 118 de la ley 1474 de 2011 (Anticorrupcion) deben cumplir las funciones sefialadas en
la Resolucién No. 6302 de 2014 o que la modifique o reemplace, asi como las deméas que surjan por la
naturaleza del contrato, en especial las siguientes funciones:

1) Informar periédicamente o cada que se le requiera sobre el avance y/o cualquier incumplimiento o
solicitud de la aceptacion de oferta a la Subdireccién Contractual Salud de la Jefatura Salud Fuerza
Aeroespacial.

2) Coordinar con el representante de EL CONTRATISTA todas las actividades que lo requieran, sobre todo
aquellas relacionadas con los procedimientos y recibo de los bienes y/o servicios y demas obligaciones o
actividades a desarrollar por parte de EL CONTRATISTA que requieran la implementacion del algun tipo
de procedimiento o colaboracién o apoyo por parte de LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - JEFATURA SALUD FAC.

3) Suscribir las Actas de Recibo parciales y totales a satisfaccion.

4) Diligenciar de manera responsable teniendo suficiente soporte para ello, de lo cual debera quedar

constancia, los diferentes informes que suministre periédicamente o que se le requiera. L.
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5) Verificar el estricto cumplimiento de EL CONTRATISTA, dentro de los términos y condiciones
estipulados en el contrato.

6) Solicitar de manera oportuna asesoria a la Subdireccion Contractual Salud, o al Area de Presupuesto y
demas dependencias pertinentes, sobre aspectos relacionados con la ejecucion del contrato

7) Desarrollar todas las actividades necesarias dentro de los criterios de la buena administracion.

8) Informar oportunamente los hechos generadores de incumplimiento y tasar los perjuicios
correspondientes para la declaratoria de los mismos.

El CONTRATISTA debe acatar las 6rdenes que le imparta por escrito el Supervisor, las cuales deben ir
debe manifestarlo por escrito al Supervisor o Interventor, e igualmente enviar copia al Ordenador del Gasto, antes
de proceder a ejecutar las érdenes. En caso contrario, respondera solidariamente con el supervisor si del
cumplimiento de dichas érdenes se derivan perjuicios para LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA

NACIONAL — COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR = JEFATURA SALUD FAC.

Si el CONTRATISTA rehtsa o descuida cumplir cualquier orden escrita del supervisor éste le notificara por
escrito sobre el incumplimiento de dicha orden, sefialando especificamente las omisiones o infracciones y
exigiendo su cumplimiento. Si esta notificacion no surte ningin efecto dentro de un plazo de 10 dias habiles,
el supervisor comunicara dicha situaciéon al Ordenador del Gasto, para que este tome las medidas que
considere necesarias.

Clausula 28- Documentos del Contrato
Forman parte integrante del presente contrato los siguientes documentos:

a. Invitacion Publica a participar, sus anexos, adendas y formularios
b. Las especificaciones técnicas
c. Lapropuestadel CONTRATISTA.

Clausula 29- Requisitos de Perfeccionamiento y Ejecucién

El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma de las partes. Para su ejecucion
requiere 1) Expedicién del registro presupuestal, 2) Aprobacién de la garantia 3) Certificacion del
CONTRATISTA de encontrarse a paz y salvo por concepto de aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral 4) Suscripcion del acta de inicio

Clausula 30— Liquidacion del contrato

El presente contrato se liquidara con arreglo a lo estipulado en el Articulo 11 de la Ley 1150 de 2007, y se
llevara a cabo dentro de los cuatro (4) meses siguientes al plazo del contrato.

PARAGRAFO: En cumplimiento al Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 se requiere que para la liquidacion del
presente contrato se acredite por parte del Revisor Fiscal, cuando este exista de acuerdo con los
requerimientos de Ley, o por el Representante Legal se encuentre al dia en el pago de aportes parafiscales
relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los propios del SENA, ICBF y Cajas de
Compensacion Familiar, cuando corresponda. De conformidad con lo descrito en el Decreto 862 de 2013,
las personas juridicas o las personas naturales que se encuentren exentas de realizar los aportes al SENA
e ICBF, deberan presentar certificacion en donde se manifieste dicha situacion, la cual se entendera
prestada bajo la gravedad de juramento.

Clausula 31 — Entendimiento
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AL LAUL

Se entiende que las partes conocen, comprenden y aceptan todas y cada una de las clausulas y apartes
del presente contrato. También se entiende que el eventual vicio declarado por autoridad competente,
respecto a alguna de las clausulas consignadas en el presente documento, sélo afecta a aquellas
declaradas como viciadas. Asi mismo, se entiende que lo titulos de cada clausula son meramente
indicativos y no las afectan.

Clausula 32 — Firma

El presente anexo al contrato y el contrato electrénico seran suscritos electronicamente por el Contratistay
la Jefatura Salud FAC.
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SOLICITUD DE PRE-COTIZACION
Fecha: 03/10/2026
Sefores:
CEDHI

fundacioncedhi@yahoo.com

(57+1) 6955994 // (57) 3024062942

ADVERTENCIA LA COTIZACION SOLICITADA SERVIRA DE BASE PARA LA
ELABORACION DE UN ESTUDIO DE MERCADO Y, POR TANTO, NO
CONSTITUYE EN Sl MISMA UNA OFERTA Y
CONSECUENTEMENTE NO OBLIGA A LAS PARTES.

OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO

TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FF.MM
ASIGNADOS A LA JEFATURA DE SALUD FUERZA AEREA COLOMBIANA Y SUS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR DMEFA.

VALIDEZ DE LA 90 DIAS
COTIZACION
ESPECIFICACIONES | VER ANEXO
TECNICAS
PLAZO 3 meses de vigencia

CONDICIONES DE
CONTRATACION

De acuerdo a las politicas del Ministerio de
Defensa Nacional el contrato se pagara de
FORMA DE PAGO | acuerdo a la programacién de entregas
establecidas y se efectuara conforme a los
parametros establecidos en el proceso formal.

REQUISITOS 1. Certificado de existencia y representacion legal
JURIDICOS A o documento de constitucion de la Union
EXIGIR EN LA temporal o consorcio.

FUTURA 2. Acreditacion de la capacidad del representante
CONTRATACION legal o quien haga sus veces para presentar

propuesta y suscribir contrato.

Fotocopia cedula de ciudadania.

Situacion militar.

Constancia de cumplimiento de aportes al
Sistema Integral de Seguridad Social y Aportes
Parafiscales (Cuando aplique).
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REQUISITOS Diligenciar los valores unitarios discriminados de
ECONOMICOS A | cada elemento, la pre cotizacion debe venir en
EXIGIR EN LA | formato del oferente y formada por representante
FUTURA legal

CONTRATACION

VALOR OFRECIDO

(Indicacién especifica de que quien cotiza debera tener en cuenta todos
los gastos en los que incurra por la suscripcion, legalizacion y ejecucion
del contrato, como impuestos, publicaciones, constitucidbn garantia
Unica, transporte, operarios, etc.)

PLAZO PARA
PRESENTAR
COTIZACION

06 octubre 2026 al correo
JOHANA.ALVAREZ@FAC.MIL.CO o LINA.MIRANDA@FAC.MIL.CO
CAROL.UBAQUE@FAC.MIL.CO

MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto



mailto:JOHANA.ALVAREZ@FAC.MIL.CO
mailto:LINA.MIRANDA@FAC.MIL.CO
mailto:CAROL.UBAQUE@FAC.MIL.CO

FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Cédigo: DE-DEAJU-FR-033
FORMATO MODELO SOLICITUD DE PRE- | Versién N°: 04
COTIZACION MODALIDAD MINIMA : :
CUANTIA Vigencia: 12-12-2024
ANEXO 1

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Lotes 1,2,3,4y 5
LOTE1: SINDROME DE DOWN

LOTE 2: AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE RETT, TRASTORNO
DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO
NO ESPECIFICADO

LOTE 3: RETARDO MENTAL
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES

LOTE 5: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA

SERVICIOS INCLUIDOS EN EL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS)
1.

Servicios incluidos en el programay obligatorios para el contratista: Lote 1, 2, 3,4, 5

DESCRIPCION
FONOAUDIOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
TERAPIA OCUPACIONAL TERAPIA INDIVIDUAL
PSICOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
FISIOTERAPIA TERAPIA INDIVIDUAL
ASESORIA FAMILIAR SOLO NUCLEO FAMILIAR
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1. CONDICIONES GENERALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION
1 El contratista debera durante la ejecucion del contrato mantener vigente la
Inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud -
Direccién de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria - Ministerio de Salud y
Proteccion Social o certificado de Habilitacién expedido por las Direcciones
Distritales de Salud correspondientes.
El contratista debera contar con minimo el recurso humano que a continuacién

se describe:
e FISIOTERAPIA
e FONOAUDIOLOGIA
’ e TERAPIA OCUPACIONAL
e PSICOLOGIA

NOTA: En caso de modificarse el personal presentado con la oferta, debera
reemplazarse por uno que cumpla los requisitos minimos validados con la oferta, o
que supere los descritos en el Numeral 3.1.2 del Estudio previo.
Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacion y cotizacion a los
sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de
Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la correspondiente
3 factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por el
representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente
estuviese obligada a tenerlo
4.1 Que el servicio terapéutico sea prestado por los siguientes profesionales
idoneos en cada area:

e Psicologo
e Terapeuta Ocupacional
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¢ Fonoaudidlogo
o Fisioterapeuta
e Trabajador Social

4.2 Que por ningun motivo el servicio podra ser asumido por estudiantes o
practicantes.

4.3 Entregar a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM, el horario de
4 atencion y de actividades mensuales que se realizaran con cada uno de los
beneficiarios, en el momento de inicio del programa, asi como los cambios a que
haya lugar

4.4 No cobrar a la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar, costos por
servicios de educacién formal en aulas regulares o especiales, asi como:
insumos de aseo y cuidado personal, sombras terapéutica, transporte,
aditamentos o accesorios que no suplan funciones vitales ni objetivos
terapéuticos dentro del proceso de habilitacién/rehabilitacion integral en salud y
aqguellos servicios adicionales que la institucion preste por fuera de lo pactado en
el respectivo contrato o que induzcan a la demanda de los mismos. Tampoco
debera prescribir servicios que no estén contemplados dentro del Plan de
Servicios de Sanidad Militar y en el respectivo contrato.

4.5 Garantizar que, durante la ejecucién del contrato, se lleve a cabo minimo una
visita domiciliaria por parte del trabajador social a la familia y/o cuidador,
presentando informe a la Coordinacién del Programa de los hallazgos,
recomendaciones y/o intervenciones que se consideren pertinentes para cada
caso.

4.6 No realizar, ni recomendar a los usuarios, padres de familia y/o acudientes
actos de promocion de intereses contrarios a la misién del Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares.

4.7 Informar mensualmente a la Coordinacion del programa, la
asistencia diaria de los usuarios, indicando nombre del cuidador y del
usuario y causa de la inasistencia si se presentase.

4.8 El contratista debera mantener la infraestructura, los recursos tecnoldgicos y
técnicos, asi como el recurso humano acordes a la norma de Habilitacion de los
servicios y lo requerido mediante Circular 19998 de 2017 de la Direccién General
de Sanidad Militar y de acuerdo a la poblacién objeto tales como:

e Areas terapéuticas para trabajo grupal.
e Areas terapéuticas para trabajo individual.
e Zonas verdes, salon o patio para actividades recreativas.

e Zonas de alimentacion.

e Banos.
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e Las instalaciones deben tener los ajustes razonables para el acceso y
movilizacién, asi como tener buena iluminacion y ventilacion.

e Las instalaciones de la institucion deben contar con bafios con
adaptaciones, rampas de acceso y/o elevadores.

e Contar con el registro dado por la Secretaria Distrital de Planeacion de
uso de suelos en salud.

4.9 El contratista durante la ejecucion del contrato debera dar cumplimiento al
estandar de procesos prioritarios asistenciales (Resolucién 2003 de 2014),
registro de métodos de elaboracion de guias de practica clinica y documento de
adopcion de guias mediante acta de comité de calidad o acto administrativo o
Resolucion o lo definido por el sistema de gestion de calidad propio de la
Institucion, escogidas de acuerdo a las 5 primeras causas de consulta por cada
servicio, ademds de las mandatarias y contar con el plan de implementacion de
guias.

4.10 Durante la ejecucion del contrato el supervisor podra solicitar guias de
manejo, protocolos e instructivos, requeridos para la atenciéon de la poblacion
beneficiaria para corroborar el plan individualizado de tratamiento y para los fines
pertinentes.

4.11 Que cuenta con un plan de atencion de emergencias y personal capacitado
dentro de sus instalaciones para brindar atencion primaria béasica en salud
(primeros auxilios), con el recurso técnico necesario para la atencion de los
menores beneficiarios. A su vez certificado del curso de primeros auxilios del
personal relacionado

2. CONDICIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATO

ITEM

DESCRIPCION

Garantizar la prestacion de los servicios en un horario de atencion a los pacientes de lunes a viernes
minimo hasta las 17:00 horas y los sabados, minimo hasta las 12:00 PM., con el fin de no interferir
con el proceso de escolarizacion de los pacientes y/o horarios laborales de los acudientes.

La institucion contratada debera garantizar que el tiempo establecido para la atencién sera minimo
de 40 minutos, de los cuales 30 minutos seran para el desarrollo de las actividades terapéuticas y
10 minutos para la asesoria de padres de familia y/o cuidador, entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencién de los usuarios y en
el seguimiento del plan terapéutico y el diligenciamiento de la historia clinica.
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Seguir la evaluacion inicial individual de los usuarios realizada por el equipo interdisciplinario del
Dispensario Médico Fuerza Aérea. (no se realizara proceso de valoracion inicial por parte del
prestador, seguiran PIT AUTORIZADO POR EL EQUIPO DE REHABILITACION
INTERDISCIPLINARIO DEL DISPENSARIO)

De igual manera se promovera la capacitacion y aplicacion de la Clasificacion Internacional de
Funcionamiento, discapacidad y salud — CIF dentro del equipo interdisciplinario de rehabilitacion
de la institucion contratada.

Presentar al inicio del contrato, la reiteracién de la ejecucion del Plan Individualizado de Tratamiento
(PIT), de acuerdo con el diagndstico emitido por los médicos y/o profesionales del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares, asi como necesidades del usuario, las metas, compromisos Yy

tiempos de intervencion a la familia o cuidador y al coordinador del Programa de NNACD del ESM,
realizando las anotaciones correspondientes en la historia clinica

Efectuar una evaluacién trimestral integral con la familia y/o cuidador acerca del proceso llevado a
cabo con el usuario, para redefinir las necesidades, objetivos terapéuticos, plan de tratamiento y
duracioén en tiempo, del proceso de intervencion de habilitacion/rehabilitacion, de acuerdo con el
tiempo de duracién del contrato. Se debe enviar a través de correo electrénico el debido informe
a la coordinacion asistencial de la FAC.

Brindar acompafiamiento terapéutico a cada familia del nifio, nifia y/o adolescente para garantizar

el logro de los objetivos propuestos por cada area de desarrollo de acuerdo con el resultado de la

evaluacion inicial, asi como hacer las remisiones que se consideren necesarias para procesos

terapéuticos familiares.

Facilitar a la familia de cada nifio, nifia y/o adolescente un agendamiento de las sesiones acorde a

las actividades diarias y escolares para garantizar una asistencia efectiva a las mismas, asi mismo

asegurar que los profesionales que prestan los servicios sean permanentes, evitando que haya

cambios en el contexto de la consulta que pueda generar retrocesos en la adaptacion, colaboracion

y empatia.

Se debe promover la utilizacion de Planes Caseros en cada una de las areas de desarrollo, con
el fin de afianzar el compromiso de los padres en el proceso de rehabilitacién integral de los nifios,
nifas y adolescentes.
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Realizar procedimientos terapéuticos individuales encaminados a potencializar las habilidades de
cada usuario, a través de diferentes modalidades de intervencion acordes con el grado de
severidad de la deficiencia y discapacidad. Incluir la asesoria y entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencién de los usuarios
y en el seguimiento del plan terapéutico.

Las instituciones prestadoras de salud deben contar con areas de intervencién delimitadas, para
cada una de las profesiones; terapia fisica, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia. En el
caso de terapia fisica y terapia ocupacional se debe contar con un espacio amplio separado por
cada una de ellas.

Realizar al finalizar el contrato una evaluacion del proceso a través de valoraciones especificas y/o
escalas de valoracién, en comparacion con la evaluacion inicial y entregar el informe de cierre, que
permita identificar y evidenciar el cumplimiento de objetivos y metas trazadas, en relacién con el
plan de tratamiento inicial, generando recomendaciones al sistema familiar y al coordinador del
Programa de JEFSA y/o ESM.

Presentar al coordinador y/o equipo de rehabilitacion de JEFSA y/o ESM, un informe inicial
indicando el plan de tratamiento concertado entre el usuario, la familia y el equipo interdisciplinario
de rehabilitacién, informe peridédico de evolucion (cada tres meses) donde se evidencie el avance
y logros obtenidos por el nifio, nifia o adolescente, de acuerdo a las metas, compromisos y tiempos
establecidos. Asi como el replanteamiento de estos en caso de ser necesario.

10

Asignar un Trabajador Social y/o Psicélogo, para que desempefie las funciones de enlace
permanente entre la familia y/o cuidador, el equipo de rehabilitacion de la entidad, asi como con el
coordinador del Programa Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de JEFSA y/o
Establecimiento de Sanidad Militar.

11

Contar con personal que realice la asesoria y orientacion a los profesionales del contexto escolar,
previa evaluacion por parte del equipo interdisciplinario y de acuerdo con la necesidad de cada
menor e informar al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad.

12

Asesorar a las familias y/o cuidador, sobre los procesos de inclusion social, asi mismo a contactar y
canalizar con las entidades competentes dentro del Marco de la Ley estatutaria de Discapacidad
para la inclusion del menor en actividades educativas, sociales, laborales acordes a su desempefio
e intereses.

13

Realizar durante la ejecucion del contrato, un taller trimestral de sensibilizacion y capacitacion
dirigidas a las familias con hijos con discapacidad a través de los cudles se les brinden herramientas
de empoderamiento, asi mismo presentara un informe con anexos fotograficos al Coordinador del
Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de la asistencia. De igual manera
haran participes al equipo interdisciplinario de JEFSA y/o ESM como minimo una (1) vez por
semestre sobre los procesos de actualizacién en rehabilitacion y discapacidad.

14

Informar al responsable del Area de Rehabilitacion inmediatamente y por medio escrito, las
novedades presentadas con nifios beneficiarios respecto a ausencias semanales, retiros, cambios
de terapeutas, ajustes en el plan de tratamiento, cambios de domicilio y situaciones especiales y de
notificacion obligatoria.
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15

Permitir el acceso del equipo interdisciplinario de rehabilitacién de JEFSA y/o ESM a las Historias
Clinicas, estadisticas, soportes y deméas documentos relacionados con la atencion del paciente, asi
mismo, aprobar la realizacion de visitas periddicas a sus instalaciones en el momento de la ejecucion
del contrato para verificar las condiciones locativas, recurso humano disponible, entre otras.
Igualmente permitir el acceso a los padres de Familia a las instalaciones de la entidad cuando asi
lo requieran. (se debe tener en cuenta quienes puedan acceder a los registros clinicos segun
resolucion 1995 de 1999)

16

Realizar el registro, localizacion y caracterizacion de los usuarios con discapacidad ante el Ministerio
de Salud y de Proteccién Social y reportar al Coordinador del Programa de la JEFSA y/o ESM.

17

Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacién y cotizacién a los sistemas de Seguridad
Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera
allegar con la correspondiente factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por
el representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente estuviese obligada
a tenerlo.

18

Responder por las no conformidades que se presenten en desarrollo de la prestacion de servicios a
los usuarios y aplicara las acciones de mejora pertinentes. Lo anterior, sin perjuicio de las
responsabilidades civiles que como prestadores del servicio se deriven de esta actividad.

19

Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones injustificadas las quejas o
sugerencias de los usuarios que recaigan sobre la prestacion del servicio objeto del contrato, para
lo cual se debe efectuar un registro consolidado de las quejas o sugerencias y las acciones
adelantadas para su solucién o mejoramiento atendiendo en todo caso las recomendaciones
formuladas por el contratante cuando a ello hubiere lugar. Igualmente debera presentar al supervisor
de contrato, un informe del comportamiento de las peticiones, quejas y reclamos, asi como el
manejo de satisfaccion de usuarios, acompafiadas de encuestas del servicio.

20

Certificar por escrito su compromiso de allegar a los padres de familia y/o cuidadores, toda
comunicacion enviada por la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar y/o la Coordinacion del
Programa durante la ejecucion del contrato.

21

Aceptar durante la ejecucion del contrato la inclusion de nuevos usuarios, asi como el retiro de
estos por traslados de los padres y/o razones de fuerza mayor de acuerdo a la necesidad del
servicio previo concepto de la coordinacion del programa de acuerdo con los ingresos
autorizados por la JEFSA y/o ESM.

22

Mantener informado mensualmente a la JEFSA Y/O ESM, del estado de ejecucion del contrato
en cuanto a su valor y cuando se encuentre ejecutado en un 70%, hara las coordinaciones
necesarias con el supervisor del contrato.
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23

Prestar los servicios en el inmueble presentado en la oferta. En caso de requerir cambio de
instalaciones durante la ejecucion del contrato, debe ser tendiente a mejorar la calidad del servicio
0 superarla y de informar al coordinador del Programa de nifios, nifias y adolescentes con
discapacidad y anexar copia de la habilitacion del predio emitida por la Secretaria de Salud, para
realizar la respectiva verificacion del inmueble, el supervisor del contrato emitira el concepto
favorable al ordenador del gasto para que en dicho establecimiento se continle la prestacion del
servicio, caso en el cual se efectuara la correspondiente modificacién al contrato.

24

Mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiales exigidos por parte de la ley o las
autoridades administrativas, civiles o sanitarias, para el ejercicio de las actividades contratadas.
Cualquier cambio de estos profesionales debe ser notificado a la Jefatura Salud FAC respectiva
en todo caso debe ser del mismo perfil y
experiencia profesional o de superior calidad.

25

Comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacion suministrada para el
desarrollo del contrato; de igual forma, se debera informar cualquier cambio en el nimero de
cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos contratos modificatorios, allegando en
original la certificacién bancaria correspondiente.

26

En el caso en que durante el tiempo de ejecucion del contrato surja alguna eventualidad de fuerza
mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera de las partes debera informar por escrito al supervisor
del contrato, con el fin de definir la solucién de mutuo acuerdo.

27

Notificar al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), a las comisarias de familia o, en su
defecto, a los inspectores de policia o a las personerias municipales o distritales, los casos en que
pueda existir negligencia de los padres o cuidadores responsables en la atencién de los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad, y ademas denunciar ante la Fiscalia General de la Nacién
cuando detecten indicios de maltratos fisicos, psicolégicos o violencia intrafamiliar o violencia
sexual, preservando la cadena de custodia si fuera el caso, radicando copia de la notificacién
a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM.

28

No cobrar a la JEFSA y/o ESM la tecnologia en salud de caracter experimental o sobre la cual no
exista evidencia cientifica, de seguridad o costo efectividad o que no haya sido reconocida por las
autoridades nacionales competentes. Tampoco podra aplicar tratamientos de caracter experimental
0 aquellos que no estén en las normas del Subsistema o autorizados por este.

29

Facturar hasta maximo tres (3) inasistencias mensuales por causa justificada y reportada en la
fecha que ocurra la novedad al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con
Discapacidad. A los usuarios que faltan mas de tres sesiones el contratista debera plantear un
plan terapéutico de reposicion, previa autorizacion del Coordinador del Programa.

30

Se obliga para con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato una vez
agotado el presupuesto. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no seran pagados por el

contratante con cargo al presente contrato.

31

Suministrar la informacion estadistica que le requiera la Jefatura de Salud Fuerza
Aérea o el Establecimiento de Sanidad Militar.
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Contar con un procedimiento mediante el cual los padres soliciten desistimiento de los tratamientos
en razén a que priman los derechos de los nifios sobre los de los adultos. Dicho procedimiento

32 debe incluir la intervencién de entes de control como el
bienestar familiar.

33 Notificar cualquier caso de violencia fisica o psicoldgica intrafamiliar que se detecte a la JEFSA o
ESMy autoridades de Familia correspondientes.
Abstenerse de realizar actos que atenten contra la salud fisica y mental de los nifios,

34 nifias y adolescentes con discapacidad y ante cualquier evento de estos que se detecten

deberan responder civil, penal y contractualmente.

1. BASE DE DATOS GEORREFERENCIADA DE LA POBLACION OBJETO DE

ATENCION PARA LAS INTERVENCIONES INDIVIDUALES

Actualmente la JEFSA tiene a su cargo la atencién de la poblacién que presenta las
patologias de SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER,
SINDROME DE RETT, TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO,
RETARDO MENTAL (DEFICIT COGNITIVO), PARALISIS CEREBRAL Y
DISTROFIAS MUSCULARES, SENSORIAL, (AUDITIVO, VOZ Y HABLA).

LOTE PATOLOGIA CANTIDAD
DE
PACIENTES
LOTE1L: SINDROME DE DOWN 5
LOTE 2: SINDROME DE ASPERGER, 27
SINDROME DE RETT,
TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO
ESPECIFICADO
AUTISMO
LOTE 3: RETARDO MENTAL 3
LOTES: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA 1
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES 5




2 FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Cédigo: DE-DEAJU-FR-033
o FORMATO MODELO SOLICITUD DE PRE- | Versién N°: 04

o COTIZACION MODALIDAD MiNIMA : _
e CUANTIA Vigencia: 12-12-2024

N\U\ ?MJDQEMOV&_

MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto

Nota la precotizacién debe venir en papel impreso de la empresa y firmada por el

representante legal

INDICADORES FINANCIEROS A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION (cuando

Apligue)
Con base en la informacion registrada en los Estados Financieros a 31 de diciembre de 2026
LIQUIDEZ
Activo Corriente =$ - = 0
Pasivo Corriente  $ -
INIDICADOR DE ENDEUDAMIENTO
Pasivo Total = $ - = $ - X 100 0%
Activo Total $ -
RAZON DE COBERTURA DE INTERESES
Utilidad Operacional = - 0

$
Gastos de Intereses $
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INDICADORES ORGANIZACIONALES A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION

ANEXO 2
CUADRO DE PRECIOS

(Se debe ajustar de acuerdo a la necesidad)

item Descripcién Cantidad Vir. unitario | Iva Valor Valor total
(dias, meses, Unitario con IVA
etc.) con IVA
1
2
NOTAS:

1. Enlos casos en que aplique se debe discriminar el impuesto de IVA dentro del valor de la oferta.
2. Sielbien o el servicio se encuentra legalmente exento de IVA, se debera indicar de manera clara y expresa
la norma que contempla el beneficio.
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SOLICITUD DE PRE-COTIZACION

Fecha: 03/10/2026

Sefiores:
SURCOS
fsurcos@fundacionsurcos.org

350591 19 59 /311 265 33 32/ +(57) (1) 702 74 06 / +(57) (1) 339 92 00

ADVERTENCIA LA COTIZACION SOLICITADA SERVIRA DE BASE PARA LA
ELABORACION DE UN ESTUDIO DE MERCADO Y, POR TANTO, NO
CONSTITUYE EN Si MISMA UNA OFERTA Y
CONSECUENTEMENTE NO OBLIGA A LAS PARTES.

OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EL TRATAMIENTO
TERAPEUTICO PRESCRITO DENTRO DEL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FF.MM
ASIGNADOS A LA JEFATURA DE SALUD FUERZA AEREA COLOMBIANA Y SUS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR DMEFA.

VALIDEZ DE LA 90 DIAS
COTIZACION

ESPECIFICACIONES | VER ANEXO

TECNICAS

PLAZO 3 meses de vigencia
CONDICIONES DE De acuerdo a las politicas del Ministerio de
CONTRATACION Defensa Nacional el contrato se pagara de

FORMA DE PAGO | acuerdo a la programacién de entregas
establecidas y se efectuara conforme a los
parametros establecidos en el proceso formal.

REQUISITOS 1. Certificado de existencia y representacion legal
JURIDICOS A o documento de constitucion de la Union
EXIGIR EN LA temporal o consorcio.

FUTURA 2. Acreditacion de la capacidad del representante
CONTRATACION legal o quien haga sus veces para presentar

propuesta y suscribir contrato.

Fotocopia cedula de ciudadania.

Situacion militar.

Constancia de cumplimiento de aportes al
Sistema Integral de Seguridad Social y Aportes
Parafiscales (Cuando aplique).

ok ow
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REQUISITOS Diligenciar los valores unitarios discriminados de
ECONOMICOS A | cada elemento, la pre cotizacion debe venir en
EXIGIR EN LA | formato del oferente y formada por representante
FUTURA legal

CONTRATACION

VALOR OFRECIDO

(Indicacién especifica de que quien cotiza debera tener en cuenta todos
los gastos en los que incurra por la suscripcion, legalizacion y ejecucion
del contrato, como impuestos, publicaciones, constitucidbn garantia
Unica, transporte, operarios, etc.)

PLAZO PARA
PRESENTAR
COTIZACION

06 octubre 2026 al correo
JOHANA.ALVAREZ@FAC.MIL.CO o LINA.MIRANDA@FAC.MIL.CO
CAROL.UBAQUE@FAC.MIL.CO

MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto
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ANEXO 1

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Lotes 1,2,3,4y 5
LOTE1: SINDROME DE DOWN

LOTE 2: AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER, SINDROME DE RETT, TRASTORNO
DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA, TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO
NO ESPECIFICADO

LOTE 3: RETARDO MENTAL
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES

LOTE 5: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA

SERVICIOS INCLUIDOS EN EL PROGRAMA DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (0 A 18 ANOS)
1.

Servicios incluidos en el programay obligatorios para el contratista: Lote 1, 2, 3,4, 5

DESCRIPCION
FONOAUDIOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
TERAPIA OCUPACIONAL TERAPIA INDIVIDUAL
PSICOLOGIA TERAPIA INDIVIDUAL
FISIOTERAPIA TERAPIA INDIVIDUAL
ASESORIA FAMILIAR SOLO NUCLEO FAMILIAR
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1. CONDICIONES GENERALES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

ITEM DESCRIPCION
1 El contratista debera durante la ejecucion del contrato mantener vigente la
Inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud -
Direccién de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria - Ministerio de Salud y
Proteccion Social o certificado de Habilitacién expedido por las Direcciones
Distritales de Salud correspondientes.
El contratista debera contar con minimo el recurso humano que a continuacién

se describe:
e FISIOTERAPIA
e FONOAUDIOLOGIA
’ e TERAPIA OCUPACIONAL
e PSICOLOGIA

NOTA: En caso de modificarse el personal presentado con la oferta, debera
reemplazarse por uno que cumpla los requisitos minimos validados con la oferta, o
que supere los descritos en el Numeral 3.1.2 del Estudio previo.
Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacion y cotizacion a los
sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de
Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la correspondiente
3 factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por el
representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente
estuviese obligada a tenerlo
4.1 Que el servicio terapéutico sea prestado por los siguientes profesionales
idoneos en cada area:

e Psicologo
e Terapeuta Ocupacional
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¢ Fonoaudidlogo
o Fisioterapeuta
e Trabajador Social

4.2 Que por ningun motivo el servicio podra ser asumido por estudiantes o
practicantes.

4.3 Entregar a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM, el horario de
4 atencion y de actividades mensuales que se realizaran con cada uno de los
beneficiarios, en el momento de inicio del programa, asi como los cambios a que
haya lugar

4.4 No cobrar a la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar, costos por
servicios de educacién formal en aulas regulares o especiales, asi como:
insumos de aseo y cuidado personal, sombras terapéutica, transporte,
aditamentos o accesorios que no suplan funciones vitales ni objetivos
terapéuticos dentro del proceso de habilitacién/rehabilitacion integral en salud y
aqguellos servicios adicionales que la institucion preste por fuera de lo pactado en
el respectivo contrato o que induzcan a la demanda de los mismos. Tampoco
debera prescribir servicios que no estén contemplados dentro del Plan de
Servicios de Sanidad Militar y en el respectivo contrato.

4.5 Garantizar que, durante la ejecucién del contrato, se lleve a cabo minimo una
visita domiciliaria por parte del trabajador social a la familia y/o cuidador,
presentando informe a la Coordinacién del Programa de los hallazgos,
recomendaciones y/o intervenciones que se consideren pertinentes para cada
caso.

4.6 No realizar, ni recomendar a los usuarios, padres de familia y/o acudientes
actos de promocion de intereses contrarios a la misién del Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares.

4.7 Informar mensualmente a la Coordinacion del programa, la
asistencia diaria de los usuarios, indicando nombre del cuidador y del
usuario y causa de la inasistencia si se presentase.

4.8 El contratista debera mantener la infraestructura, los recursos tecnoldgicos y
técnicos, asi como el recurso humano acordes a la norma de Habilitacion de los
servicios y lo requerido mediante Circular 19998 de 2017 de la Direccién General
de Sanidad Militar y de acuerdo a la poblacién objeto tales como:

e Areas terapéuticas para trabajo grupal.
e Areas terapéuticas para trabajo individual.
e Zonas verdes, salon o patio para actividades recreativas.

e Zonas de alimentacion.

e Banos.
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e Las instalaciones deben tener los ajustes razonables para el acceso y
movilizacién, asi como tener buena iluminacion y ventilacion.

e Las instalaciones de la institucion deben contar con bafios con
adaptaciones, rampas de acceso y/o elevadores.

e Contar con el registro dado por la Secretaria Distrital de Planeacion de
uso de suelos en salud.

4.9 El contratista durante la ejecucion del contrato debera dar cumplimiento al
estandar de procesos prioritarios asistenciales (Resolucién 2003 de 2014),
registro de métodos de elaboracion de guias de practica clinica y documento de
adopcion de guias mediante acta de comité de calidad o acto administrativo o
Resolucion o lo definido por el sistema de gestion de calidad propio de la
Institucion, escogidas de acuerdo a las 5 primeras causas de consulta por cada
servicio, ademds de las mandatarias y contar con el plan de implementacion de
guias.

4.10 Durante la ejecucion del contrato el supervisor podra solicitar guias de
manejo, protocolos e instructivos, requeridos para la atenciéon de la poblacion
beneficiaria para corroborar el plan individualizado de tratamiento y para los fines
pertinentes.

4.11 Que cuenta con un plan de atencion de emergencias y personal capacitado
dentro de sus instalaciones para brindar atencion primaria béasica en salud
(primeros auxilios), con el recurso técnico necesario para la atencion de los
menores beneficiarios. A su vez certificado del curso de primeros auxilios del
personal relacionado

2. CONDICIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATO

ITEM

DESCRIPCION

Garantizar la prestacion de los servicios en un horario de atencion a los pacientes de lunes a viernes
minimo hasta las 17:00 horas y los sabados, minimo hasta las 12:00 PM., con el fin de no interferir
con el proceso de escolarizacion de los pacientes y/o horarios laborales de los acudientes.

La institucion contratada debera garantizar que el tiempo establecido para la atencién sera minimo
de 40 minutos, de los cuales 30 minutos seran para el desarrollo de las actividades terapéuticas y
10 minutos para la asesoria de padres de familia y/o cuidador, entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencién de los usuarios y en
el seguimiento del plan terapéutico y el diligenciamiento de la historia clinica.
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Seguir la evaluacion inicial individual de los usuarios realizada por el equipo interdisciplinario del
Dispensario Médico Fuerza Aérea. (no se realizara proceso de valoracion inicial por parte del
prestador, seguiran PIT AUTORIZADO POR EL EQUIPO DE REHABILITACION
INTERDISCIPLINARIO DEL DISPENSARIO)

De igual manera se promovera la capacitacion y aplicacion de la Clasificacion Internacional de
Funcionamiento, discapacidad y salud — CIF dentro del equipo interdisciplinario de rehabilitacion
de la institucion contratada.

Presentar al inicio del contrato, la reiteracién de la ejecucion del Plan Individualizado de Tratamiento
(PIT), de acuerdo con el diagndstico emitido por los médicos y/o profesionales del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares, asi como necesidades del usuario, las metas, compromisos Yy

tiempos de intervencion a la familia o cuidador y al coordinador del Programa de NNACD del ESM,
realizando las anotaciones correspondientes en la historia clinica

Efectuar una evaluacién trimestral integral con la familia y/o cuidador acerca del proceso llevado a
cabo con el usuario, para redefinir las necesidades, objetivos terapéuticos, plan de tratamiento y
duracioén en tiempo, del proceso de intervencion de habilitacion/rehabilitacion, de acuerdo con el
tiempo de duracién del contrato. Se debe enviar a través de correo electrénico el debido informe
a la coordinacion asistencial de la FAC.

Brindar acompafiamiento terapéutico a cada familia del nifio, nifia y/o adolescente para garantizar

el logro de los objetivos propuestos por cada area de desarrollo de acuerdo con el resultado de la

evaluacion inicial, asi como hacer las remisiones que se consideren necesarias para procesos

terapéuticos familiares.

Facilitar a la familia de cada nifio, nifia y/o adolescente un agendamiento de las sesiones acorde a

las actividades diarias y escolares para garantizar una asistencia efectiva a las mismas, asi mismo

asegurar que los profesionales que prestan los servicios sean permanentes, evitando que haya

cambios en el contexto de la consulta que pueda generar retrocesos en la adaptacion, colaboracion

y empatia.

Se debe promover la utilizacion de Planes Caseros en cada una de las areas de desarrollo, con
el fin de afianzar el compromiso de los padres en el proceso de rehabilitacién integral de los nifios,
nifas y adolescentes.
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Realizar procedimientos terapéuticos individuales encaminados a potencializar las habilidades de
cada usuario, a través de diferentes modalidades de intervencion acordes con el grado de
severidad de la deficiencia y discapacidad. Incluir la asesoria y entrenamiento en ayudas técnicas,
las cuales deben ser documentadas y soportadas en los registros de atencién de los usuarios
y en el seguimiento del plan terapéutico.

Las instituciones prestadoras de salud deben contar con areas de intervencién delimitadas, para
cada una de las profesiones; terapia fisica, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia. En el
caso de terapia fisica y terapia ocupacional se debe contar con un espacio amplio separado por
cada una de ellas.

Realizar al finalizar el contrato una evaluacion del proceso a través de valoraciones especificas y/o
escalas de valoracién, en comparacion con la evaluacion inicial y entregar el informe de cierre, que
permita identificar y evidenciar el cumplimiento de objetivos y metas trazadas, en relacién con el
plan de tratamiento inicial, generando recomendaciones al sistema familiar y al coordinador del
Programa de JEFSA y/o ESM.

Presentar al coordinador y/o equipo de rehabilitacion de JEFSA y/o ESM, un informe inicial
indicando el plan de tratamiento concertado entre el usuario, la familia y el equipo interdisciplinario
de rehabilitacién, informe peridédico de evolucion (cada tres meses) donde se evidencie el avance
y logros obtenidos por el nifio, nifia o adolescente, de acuerdo a las metas, compromisos y tiempos
establecidos. Asi como el replanteamiento de estos en caso de ser necesario.

10

Asignar un Trabajador Social y/o Psicélogo, para que desempefie las funciones de enlace
permanente entre la familia y/o cuidador, el equipo de rehabilitacion de la entidad, asi como con el
coordinador del Programa Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de JEFSA y/o
Establecimiento de Sanidad Militar.

11

Contar con personal que realice la asesoria y orientacion a los profesionales del contexto escolar,
previa evaluacion por parte del equipo interdisciplinario y de acuerdo con la necesidad de cada
menor e informar al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad.

12

Asesorar a las familias y/o cuidador, sobre los procesos de inclusion social, asi mismo a contactar y
canalizar con las entidades competentes dentro del Marco de la Ley estatutaria de Discapacidad
para la inclusion del menor en actividades educativas, sociales, laborales acordes a su desempefio
e intereses.

13

Realizar durante la ejecucion del contrato, un taller trimestral de sensibilizacion y capacitacion
dirigidas a las familias con hijos con discapacidad a través de los cudles se les brinden herramientas
de empoderamiento, asi mismo presentara un informe con anexos fotograficos al Coordinador del
Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con Discapacidad de la asistencia. De igual manera
haran participes al equipo interdisciplinario de JEFSA y/o ESM como minimo una (1) vez por
semestre sobre los procesos de actualizacién en rehabilitacion y discapacidad.

14

Informar al responsable del Area de Rehabilitacion inmediatamente y por medio escrito, las
novedades presentadas con nifios beneficiarios respecto a ausencias semanales, retiros, cambios
de terapeutas, ajustes en el plan de tratamiento, cambios de domicilio y situaciones especiales y de
notificacion obligatoria.
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15

Permitir el acceso del equipo interdisciplinario de rehabilitacién de JEFSA y/o ESM a las Historias
Clinicas, estadisticas, soportes y deméas documentos relacionados con la atencion del paciente, asi
mismo, aprobar la realizacion de visitas periddicas a sus instalaciones en el momento de la ejecucion
del contrato para verificar las condiciones locativas, recurso humano disponible, entre otras.
Igualmente permitir el acceso a los padres de Familia a las instalaciones de la entidad cuando asi
lo requieran. (se debe tener en cuenta quienes puedan acceder a los registros clinicos segun
resolucion 1995 de 1999)

16

Realizar el registro, localizacion y caracterizacion de los usuarios con discapacidad ante el Ministerio
de Salud y de Proteccién Social y reportar al Coordinador del Programa de la JEFSA y/o ESM.

17

Acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacién y cotizacién a los sistemas de Seguridad
Social y Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera
allegar con la correspondiente factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por
el representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente estuviese obligada
a tenerlo.

18

Responder por las no conformidades que se presenten en desarrollo de la prestacion de servicios a
los usuarios y aplicara las acciones de mejora pertinentes. Lo anterior, sin perjuicio de las
responsabilidades civiles que como prestadores del servicio se deriven de esta actividad.

19

Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones injustificadas las quejas o
sugerencias de los usuarios que recaigan sobre la prestacion del servicio objeto del contrato, para
lo cual se debe efectuar un registro consolidado de las quejas o sugerencias y las acciones
adelantadas para su solucién o mejoramiento atendiendo en todo caso las recomendaciones
formuladas por el contratante cuando a ello hubiere lugar. Igualmente debera presentar al supervisor
de contrato, un informe del comportamiento de las peticiones, quejas y reclamos, asi como el
manejo de satisfaccion de usuarios, acompafiadas de encuestas del servicio.

20

Certificar por escrito su compromiso de allegar a los padres de familia y/o cuidadores, toda
comunicacion enviada por la Jefatura y/o Establecimiento de Sanidad Militar y/o la Coordinacion del
Programa durante la ejecucion del contrato.

21

Aceptar durante la ejecucion del contrato la inclusion de nuevos usuarios, asi como el retiro de
estos por traslados de los padres y/o razones de fuerza mayor de acuerdo a la necesidad del
servicio previo concepto de la coordinacion del programa de acuerdo con los ingresos
autorizados por la JEFSA y/o ESM.

22

Mantener informado mensualmente a la JEFSA Y/O ESM, del estado de ejecucion del contrato
en cuanto a su valor y cuando se encuentre ejecutado en un 70%, hara las coordinaciones
necesarias con el supervisor del contrato.
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23

Prestar los servicios en el inmueble presentado en la oferta. En caso de requerir cambio de
instalaciones durante la ejecucion del contrato, debe ser tendiente a mejorar la calidad del servicio
0 superarla y de informar al coordinador del Programa de nifios, nifias y adolescentes con
discapacidad y anexar copia de la habilitacion del predio emitida por la Secretaria de Salud, para
realizar la respectiva verificacion del inmueble, el supervisor del contrato emitira el concepto
favorable al ordenador del gasto para que en dicho establecimiento se continle la prestacion del
servicio, caso en el cual se efectuara la correspondiente modificacién al contrato.

24

Mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiales exigidos por parte de la ley o las
autoridades administrativas, civiles o sanitarias, para el ejercicio de las actividades contratadas.
Cualquier cambio de estos profesionales debe ser notificado a la Jefatura Salud FAC respectiva
en todo caso debe ser del mismo perfil y
experiencia profesional o de superior calidad.

25

Comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacion suministrada para el
desarrollo del contrato; de igual forma, se debera informar cualquier cambio en el nimero de
cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos contratos modificatorios, allegando en
original la certificacién bancaria correspondiente.

26

En el caso en que durante el tiempo de ejecucion del contrato surja alguna eventualidad de fuerza
mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera de las partes debera informar por escrito al supervisor
del contrato, con el fin de definir la solucién de mutuo acuerdo.

27

Notificar al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), a las comisarias de familia o, en su
defecto, a los inspectores de policia o a las personerias municipales o distritales, los casos en que
pueda existir negligencia de los padres o cuidadores responsables en la atencién de los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad, y ademas denunciar ante la Fiscalia General de la Nacién
cuando detecten indicios de maltratos fisicos, psicolégicos o violencia intrafamiliar o violencia
sexual, preservando la cadena de custodia si fuera el caso, radicando copia de la notificacién
a la Coordinacion del Programa de la JEFSA y/o ESM.

28

No cobrar a la JEFSA y/o ESM la tecnologia en salud de caracter experimental o sobre la cual no
exista evidencia cientifica, de seguridad o costo efectividad o que no haya sido reconocida por las
autoridades nacionales competentes. Tampoco podra aplicar tratamientos de caracter experimental
0 aquellos que no estén en las normas del Subsistema o autorizados por este.

29

Facturar hasta maximo tres (3) inasistencias mensuales por causa justificada y reportada en la
fecha que ocurra la novedad al Coordinador del Programa de Nifios, Nifias y Adolescentes con
Discapacidad. A los usuarios que faltan mas de tres sesiones el contratista debera plantear un
plan terapéutico de reposicion, previa autorizacion del Coordinador del Programa.

30

Se obliga para con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato una vez
agotado el presupuesto. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no seran pagados por el

contratante con cargo al presente contrato.

31

Suministrar la informacion estadistica que le requiera la Jefatura de Salud Fuerza
Aérea o el Establecimiento de Sanidad Militar.
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Contar con un procedimiento mediante el cual los padres soliciten desistimiento de los tratamientos
en razén a que priman los derechos de los nifios sobre los de los adultos. Dicho procedimiento

32 debe incluir la intervencién de entes de control como el
bienestar familiar.

33 Notificar cualquier caso de violencia fisica o psicoldgica intrafamiliar que se detecte a la JEFSA o
ESMy autoridades de Familia correspondientes.
Abstenerse de realizar actos que atenten contra la salud fisica y mental de los nifios,

34 nifias y adolescentes con discapacidad y ante cualquier evento de estos que se detecten

deberan responder civil, penal y contractualmente.

1. BASE DE DATOS GEORREFERENCIADA DE LA POBLACION OBJETO DE

ATENCION PARA LAS INTERVENCIONES INDIVIDUALES

Actualmente la JEFSA tiene a su cargo la atencién de la poblacién que presenta las
patologias de SINDROME DE DOWN, AUTISMO, SINDROME DE ASPERGER,
SINDROME DE RETT, TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO ESPECIFICADO,
RETARDO MENTAL (DEFICIT COGNITIVO), PARALISIS CEREBRAL Y
DISTROFIAS MUSCULARES, SENSORIAL, (AUDITIVO, VOZ Y HABLA).

LOTE PATOLOGIA CANTIDAD
DE
PACIENTES
LOTE1L: SINDROME DE DOWN 5
LOTE 2: SINDROME DE ASPERGER, 27
SINDROME DE RETT,
TRASTORNO DESINTEGRATIVO DE LA INFANCIA,
TRASTORNO GENERALIZADO DEL DESARROLLO NO
ESPECIFICADO
AUTISMO
LOTE 3: RETARDO MENTAL 3
LOTES: SENSORIAL DEFICIT AUDITIVO, VOZ Y HABLA 1
LOTE 4: PARALISIS CEREBRAL Y DISTROFIAS MUSCULARES 5
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MY. JOHANA ALVAREZ ORJUELA
Gerente del Proyecto

Nota la precotizacién debe venir en papel impreso de la empresa y firmada por el

representante legal

INDICADORES FINANCIEROS A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION (cuando

Apligue)
Con base en la informacion registrada en los Estados Financieros a 31 de diciembre de 2026
LIQUIDEZ
Activo Corriente =$ - = 0
Pasivo Corriente  $ -
INIDICADOR DE ENDEUDAMIENTO
Pasivo Total = $ - = $ - X 100 0%
Activo Total $ -
RAZON DE COBERTURA DE INTERESES
Utilidad Operacional = - 0

$
Gastos de Intereses $
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INDICADORES ORGANIZACIONALES A EXIGIR PARA LA FUTURA CONTRATACION

ANEXO 2
CUADRO DE PRECIOS

(Se debe ajustar de acuerdo a la necesidad)

item Descripcién Cantidad Vir. unitario | Iva Valor Valor total
(dias, meses, Unitario con IVA
etc.) con IVA
1
2
NOTAS:

1. Enlos casos en que aplique se debe discriminar el impuesto de IVA dentro del valor de la oferta.
2. Sielbien o el servicio se encuentra legalmente exento de IVA, se debera indicar de manera clara y expresa
la norma que contempla el beneficio.




