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DESTINO: cONCEJO DE BQGOTANORGE LUIS PENUELA RAMOS

COMUNICACiON DE PERFECCIONAMIEN{PBWEG&&MM@!@ QOUNATRIETRING:-2018
OBS:. MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD OCU

PACIONAL

Bogota, D.C. 21 de agosto de 2018

PARA: JORGE LUIS PENUELA RAMOS . e
'DIRECTOR ADMIN[STRATIVO DEL CONCEJO DE BOGOTA

DE: Subdlrectora de Asuntos Contractuales

ASUNTO: Comunicacién perfeccionamiento y legalizacién del Contrato 180293 0 2018 celebrado
entre la SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA y MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD
OCUPACIONAL / Gwa de Supervisién e Interventoria 37-G-03, / Ley 1474 de 2011.

P

De manera atenta me permito informarle que el contrato citado en el asunto se encuentra
perfeccionado, siendo asignada la actividad de supervisién al cargo, debtendo proceder a SUSCI‘IblI’ el
Acta de Iniciacion en los casos pactados, de acuerdo con el formato implementado en el Sistema de

Contratacién SISCO, que debera remitir en forma inmediata a la Subdlreccmn de Asuntos
Contractuales.

De acuerdoe con lo informado y en concordancia con los lineamientos previstos en la Guia del asunto
se debera verificar las siguientes actuacrones y presentacwn de documentos

a) Suscribir Acta de Iniciacion previa acreditacion de los pagos al Sistema General de Seguridad
Social en Salud, Pensiones y Aportes Parafiscales (cuando corresponda).

b) Verificar ia afiliacién al Sistema de Rlesgos Laborales por parte del Contratista en la
Subdireccién de Talento Humano.

c) Verificar el contenido del “Informe de Evaluacién Médica Ocupacional’ de acuerdo a las
instrucciones. impartidas por la Subdireccion de Talento Humano (comunicacion 20141E4335).

d) Solicitar la actualizacion de las garantias al contratista (cuando corresponda,).

e) Conformar un expediente de supervision, con los documentos que se generen durante la
ejecucion del contrato, el cual debera remitirse a esta Subdireccién una vez finalizado el plazo
de ejecucion.
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COMUNICACION DE PERFECCIONAMIENTO Y LEGALIZACION CONTRATOS

f) Realizar el seguimiento del contrato en el SECOP Ii- seccion "ejecucion de contrato” donde se
debera:
¢ Crear el plan de gjecucion del contrato
* Crear el plan de pagos
» Controlar el balance de pagos y balance de entregas.
e Publicar los documentos de ejecucion del contrato: incluye la documentacion desde acta
de inicio hasta liquidacion, informe final y cierre de expediente contractual.

g) Para realizar el seguimiento del que trata el literal f es necesario que se registre en el SECOP
Il, por medio del siguiente link: hitps://www.colombiacompra.gov.co/secop-ii
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Anexo: L0 enunciado via digital.
Copia. Carpeta contrato,

{ Revisado por: i | | i
{ Proyectada por, { Wichael A Bardn Salcedo ] i |
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§ i ACTA DE REVISION DE LAS GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONTRATO

ALCALD(A MAYOR
DE BOGOTA D.C.
SECRETARIA B HACIENDA

DIRECCION JURIDICA- S_UBDIRECCION DE ASUNTOS CONTRACTUALES

En Bogota D.C. alos 21 dias del mes de agosto de 2018 se procede a verificar los datos del contrato
y/o modificacién, y la(s) garantia(s) que amparan los riesgos del contrato, con el fin de ser aprobadas.

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

fmehre'='del.‘¢dntjjrat_i$ta | MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD OCUPACIONAL
Identificacién: " T T 900.170.405 [C.C.() [NIT(X)
Nimero.del contrato | 180293-0-2018

L] 1410812018

Fecha del contrato

-] Realizar examenes médicos ocupacionales y complementarios, igualmente ia apficacicn de
: vacunas para 1os luncionarios.cel Concelo de Bogola

| nA

8 MESES NIA 8 MESES
- i OR DEL CONTRAT

S GT 300,00 $0.0 $ 52.412.300,00

DATOS GENERALES DE LA(S) GARANTIA(S)

Nombre del Tomador MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD OCUPACIONAL

Numero de identificacion 900.170.405 . . [C.C.() ] NIT. (X)
Garantia de Cumplimiento para Sl

Entidades Estatales

Garantia debidamente firmada Sl

Fecha de expedicién 16/08/2018

Aseguradora SEGUROCS GENERALES SURAMERICANA S.A

Bue_n manejo y correcta inversion del NIA NIA NiA NIA NiA A

Anticipo

Devolucion del pago anticipado NiA NIA NIA NIA NIA Nia
Cumplimiento 8 MESES 6 MESES 14108/2018 14/11/2019 0% $ 15.723.650,00 X
Pago de salario, prestaciones }

sociales legales e indemnizaciones 8 MESES 3 ARDS 1416812048 1410512022 10% $ 5.241,230,00 X
labaorales

Estabilidad vy cafidad de la ohra NIA NIA NIA NiA NIA NIA

Caiid_ad y correcto funcior_ialmiento_de NIA MA NIA NIA NIA Ni&

los bienes y equipos suministrados

Calidad del servicio B MESES SMESES | 14/08/2018 | 147112018 | 20% | $10.492.48000 | X
Repusstos y accesorios. ‘WA WA A NiA NiA NIA

Otras: NIA NIA NIA NiA NA NIA

Observaciones
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iﬁ ACTA DE REVISION DE LAS GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONTRATO

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

DIRECCION JURIDICA- SUBDIRECCION DE ASUNTOS CONTRACTUALES

‘POLIZA DE RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL No 0'ANEXO No

mebre del Tomador:

Nimero de identificacion:

[C.C.{) INIT{X)

Péliza debidamente firmada:

Fecha de expedicion:

Aseguradora;

“Vigentia oxigida | vigencla'del

Amparo .
R - piiiPlazo - Tiempo s
-1 “njecuclon. i adicignal.

Predios labores y
operaciones-PLO

Dafio emergente

Lucro gsesante

Cobertura expresa de Perjuicios extrapatrimoniales

Cobertura expresa de la responsabilidad surgida por actos de Contratistas y
subcontratistas

Cobertura expresa de Amparo Patronal

Cobertura expresa de Vehiculos propios ¥ no propiocs

Amparo de responsabilidad civil cruzada

Restaurante casinos campos deportivos cafeterias

Suministro de bebidas y alimentos

Proteccion a los bienes

Gastos Médicos

Revocacion de la péliza a 60 diag con previo aviso a la entidad

Ampliacién de aviso de siniestro a 30 dias

Restablecimiento automatico del valor asegurador por correncia y/o pago de siniestro

No revocacicn de la péliza por no pago de [a prima’

Observaciones

GARANTIAS REVISADAS POR:

Elaboré: Michael Alfonso Bardn Salcego W,

Revisé: Amanda Liliana Rico Diaz_ L

Fecha: 21/08/2018 \

Nota: Hacen parte de la presente Acta lafs) péliza(s) agui relacionada(s).

Carrara 30 No. 25-80
Codigo Postal 111311

PBX: (571} 336 5000
Informacion: Linea 195
vwaww hatiendzbagata.gov co
centastenss@shd gov.co
it 859.593.061.9

Bogotd, Distrito Capitat - Colombia CONHR122

EQG%@%E@%

o

MEJOR

PARA TODOS



04 CoLOumA

TG I AT G TOrSAN Ak otid i i

SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
(GARANTIA UNICA)
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suramericana

N4

Ciudady Fecha de Expedicitn Péliza Daturmnenta
BOGOTAD.C., 16 DE AGOSTO DE 2018 21486071 12514448
Intermediario Cédiga Qficina Refersriciada Pagu
PROVIDE CONSULTORES EN RIESGOSLIMITADA 12217 2801 01212514448
TOMABOR
LI Razén Sacial yfo Nombresy Apellidos
70031704052 MEDICAL PROTECTION LTOA SALUD OCUPACIONAL
Diraccidn Ciudad Teléfono
CLL 71 #1343 BOGOTA D.C. 7923240
GARANTIZADD
NIT Nambres y Apeilides
9601704052 MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD GCUPACIONAL
BENEFICIARIO ¥/0 ASEGURADOQ
NIT [ Nambres y Apellidos
8999960419 BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA :
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FEGHA [NICIAL ECHAVENCIMIENTO |VALOR ASEGURADD | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO 14-AG0-2018Y]  JA-NOV-2019¥" | 10.482.860,00 | 2.889,53
CUMPUIMIENTO DEL CONTRATO 14~AGO-2018 14-NOV-2019 v 15.723.490,000" 433376
|~
FAGO BE SALARIOS PRESTACIONES SOCIALES E INDEMMNIZAZIONES LABORAEES 14~-AGO-2018 T4-MAY-2022 2.241,230,00 V" 1.392.71
B it e 1 [ ViR, FRIMA SINVA YUR, IMPUESTOS (VA TOTAL APAGAR
Ues e asta ias esde Hasta ’ ‘
14-AGO-2018] 14-MAY-2022 1367 | 18-AG0-2018] 14-MAY-2022 $8.621 $1.638 $10.259
VALOR A PAGAR EN.LETRAS
DIEZ MIL. DDSCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE PESOS.M/L
Dacumento'de: i |ValesAsegurado Mavimiento  ~ [Prima Anual TotakValor Asegurado
MODIFICACIGN VALORABLE CON COBRO DE PRIMA E S 20 $94.342 $31.447,380,00

50M0S GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENEIGN SOBRE EL WA
LAS PRIMAS DE SEGUROS N ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO.2509/65 ART. 17 AUTORRETENEDORES RESOLUCIAN N 009941

101 - NEGOCIOS ESTATALES

RAMO |PRODUCTO | ORICINA | USUARID OPERACIAN | MONEDA COASESURD ’ "NUMERD PGLIZA LIGER DOCLMENTC COMPARALI

012 NOX 2801 cumonl 07 PESO COLOMBIAND DIRECTO - . o
—

FIRMA AUTORIZADA
4

PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS
CODIS0_|NOMBRE SEL PRODUCTCR
12217 | PROVIOE CONSULTRRES EN RIESGOSUMITADA

Y
BESCRIPCION Fecha a partir de da cual se utidiza Tipa ¥ nimero de la entidad Tipo da documanta Ramo sl eual agzede. ldentificacidn [nterna de ig prefsrma
CODIGS CLAUSULADO 01/81/2017 - 13-18 p- [5 Falli=12-084
CORIGA NOTATECNICA 2510642057 13-18 NT-P E N-G1=-012-014

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
Praceso de seleccién: Prestacion de servicias
NRO. DE CONTRATO 180293¥0-2018.08JETO REALIZAR EXAMENES MEDICOS OCUPACIONALES Y
COMPLEMENTARIOS [GUALMENTE LA APLICACION DE VACUNAS PARA LOS FUNCIONARIOS DEL
CONCEJQ DE BOGOTA

) DOCUMENTC PROTESID ELECTROMICAMENTE BAJO EL
;ge;c z;ggrgg &Ec%up:;'.?giﬂ su_am:mcmn A COME0; 118875756 SEGURDS GENERALES suaaﬁgég.%ﬁig -
CARRERA 11 #93=4& ) ‘AESPONSABLE DE IMPLIESTAS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.
BOGOTA D.C.

SEGURDS GENERALES SURAMERICANA S.A, - CLIENTE - www.suramericana.cem Pagina 1
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suramericana %;
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Nit, 896,903.407-%

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Cumplimiento a favor de ENTIDADES ESTATALES en la poliza 21686071
expedida por la Compafia cuyo Tomador y/o Afianzado es: MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD
OCUPACIONAL y Asegurado y/o Beneficiario es BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA
DISTRITAL DE HACIENDA y su documento 12516448 expedida el dfa 16 de Agosto de 2018 se
encuentra debidamente cancelados sus valores, discriminados asf: '

Prima - $ $8,621
Impuestos 5 $1,638
Total $ $10,259

Para constancia se firma en BOGOTA D.C, alos 16 dias del mes de Agosto de 2018.

Firma Autorizada
SEGURGS G?ENERAZLE_S SURAMERICANA S.A
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Nit, 890,903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Cumplimiento a favor de ENTIDADES ESTATALES en la péliza 2168607-1
expedida por la Compania cuyo Tomador y/o Afianzado es: MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD
QCUPACIONAL vy Asequradp y/o Beneficiario es: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA
DISTRITAL-DE HACIENDA y su documento. 12516468 expedida el dia 16 de Agosto de 2018 no
expirard por falta de pago de la prima o de los certificados anexos que sé expidan con
fundamento en ella o por la revocacion unilateral por parte del tomador o-de la compaitia

Para constancia se firma en BOGOTA D.C. alos 16 dias del mes de Agosto de 2018.

Firma Autorizada .
SEGUROS GENERALES SURAMERICANAS.A



" BancodeBogota:

Confirmacion de Pago

Empresai MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD GCUPACIONAL Fecha: 17/ed/2018
Usuarior 9001704052 Hora: 12:36: 30084

s 1907.178:330

£l nimero de-autorizdcion desu pagoies ey, estendmerole pﬁer’r_’rﬁﬁré verificar su
page en la oficina.
Por favor, de dick en ef botdn REGRESAR AL COMERCIO, para confirmar &l pago.

Grac;as por utilizar el servicio de Compras y Pagos Virtuales - PSE del Banco.de Bogota. -
Los transaccidnes:.con iesultado; exitoso semn sijetas.a venf' Cacwn : Seopie e . : o

Datos del ﬁégs_: .régisﬁ"a'do:'

Informacitn del.Pago
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111 - SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA
04 <{FONDO CUENTA CONCEJO DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL
No., 188

EL SUSCRITO RESPONSABLE DE PRESUPUESTO
CERTIFICA

Que se ha efectuado registro presupuestal para atender compremisas asi:

CODIGO PRESUPUESTAL  |f CONCEPTO VALOR
3-1-2-02-12-00-0000-00 Salud Ocupacionai 52,412,300 -
Totaf: 52,412,300
CDP No. 105 «~ )

TIPO ¥ NUMERO DE COMPROMISO: CONTRATO DE FPRESTYACION DE SERVICIOS - 180293

OBJETO: Reaiizar exdmenes medicos ocupacionates ¥ complementarios, igualmente la aplicacion de vacunas para los funcionarios de iz

Secretaria Distrital de Hacienda y del Concejo de Bogotd [274] [136]

BENEFICIARIO : MEDICAL PROTECTION LTDA SALUD OCUPACIONAL identificado con NIT 900170405-2

Modalidad de Sefeccicn: Conlratacion Directa

Bogota D.C., 15 de agosto del 2018.
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