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FORMULARIO DE OFERTA TECNICA OBJETIVA (SOBRE ELECTRONICO C)

APLICA

[ NO APLICA

D./D2 Francisco José Loépez Rubio, con DNI numero 24290393R, en su calidad de
administrador unico de la mercantil Peritacién Médica Almeraya S.L.P.U., con domicilio en la
poblacién de Almeria, provincia de Almeria, calle Murcia, n° 1, entresuelo D, en virtud de la
escritura de poder otorgada ante el Notario de Almeria Don Francisco de Asis Fernandez

Guzman, en fecha 10 de julio de 2009, con el nimero 1336 de su protocolo.

EXPONE:

Que en cumplimiento de las condiciones y requisitos exigidos en el Pliego de Clausulas
Administrativas Particulares para concurrir a la licitacion convocada por MUTUAL MIDAT
CYLOPS, Mutua Colaboradora con la Seguridad Social N° 1” para la contratacién de
SERVICIO DE PERITACION MEDICA PARA VALORACION DE SECUELAS CON
ELABORACION DE INFORMES PERICIALES GENERALES EN EL AMBITO
TERRITORIAL DE LAS PROVINCIAS DE MALAGA Y MELILLA, con numero de
expediente N202400198,

DECLARA:

Experiencia en peritaciones judiciales en relacion con las prestaciones de la

Seguridad Social

El licitador DECLARA con respecto al/los perito médico licenciado en Medicina y Cirugia
General con un minimo de formacién académica en materia de Valoracién de Daino
Corporal exigible adscrito al contrato:

(Marcar solo una de las opciones)

0 No tiene experiencia en peritaciones judiciales en relacion con las
prestaciones de la Seguridad Social espafola.

0 Tiene menos de CINCO (5) afios de experiencia en peritaciones judiciales
en relacion con las prestaciones de la Seguridad Social espafiola.
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Tiene CINCO (5) o mas afios de experiencia en peritaciones judiciales en
relacion con las prestaciones de la Seguridad Social espafiola.

Especialidad en Cirugia Ortopédica y Traumatologia

El licitador DECLARA con respecto al/los perito médico licenciado en Medicina y Cirugia
General con un minimo de formacién académica en materia de Valoracién de Daio
Corporal exigible adscrito al contrato:

(Marcar solo una de las opciones)

g | No dispone de la titulacion de medico especialista en Cirugia Ortopédica y
Traumatologia.

Dispone de la titulacion de médico especialista en Cirugia Ortopédica vy
Traumatologia.

Especialidad en Medicina del Trabajo

El licitador DECLARA con respecto al/los perito médico licenciado en Medicina y Cirugia
General con un minimo de formaciéon académica en materia de Valoracién de Dafo
Corporal exigible adscrito al contrato:

(Marcar solo una de las opciones)

O No dispone de la titulacion de médico especialista en Medicina del Trabajo.

Dispone de la titulacion de médico especialista en Medicina del Trabajo.

Especialidad en Medicina Fisica y Rehabilitacion

El licitador DECLARA con respecto al/los perito médico licenciado en Medicina y Cirugia
General con un minimo de formacién académica en materia de Valoracién de Daio
Corporal exigible adscrito al contrato:

(Marcar solo una de las opciones)

0 No dispone de la titulacibn de médico especialista en Medicina Fisica y
Rehabilitacion.
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Dispone de la titulacibn de médico especialista en Medicina Fisica vy
Rehabilitacion.

Mejora en los plazos de entrega de los informes periciales

El licitador DECLARA:
(Marcar solo una de las opciones)

O No ofrecer una mejora el plazo minimo establecido en el Pliego de
Prescripciones Técnicas para la entrega de los informes periciales.

Ofrecer una mejora del plazo minimo establecido en el Pliego de Prescripciones
Técnicas para la entrega de los informes periciales.

(*) AVISO IMPORTANTE:

Bajo ningtin concepto podra alterarse o modificarse el contenido de este formulario, y en caso
de producirse alguna variacién, supondra automaticamente el rechazo de la oferta.

Sefialar las casillas correspondientes. En el supuesto de dejarse de sefalar con una Xl alguna
de las casillas en que se halle previsto, conllevara tenerlo por no asumido u ofrecido, segun

corresponda.

AVISOS IMPORTANTES

- El presente documento debera ser aportado por todos los empresarios licitadores.

- En caso de licitacion por lotes, deberan cumplimentarse y presentarse tantos FORMULARIOS DE
OFERTA TECNICA OBJETIVA como lotes a los que se presente oferta.

- En caso de que el licitador concurra bajo el compromiso de constituirse en UTE, el presente documento
debera estar suscrito por cada una de las empresas que la conformen.

- No podra alterarse o modificarse el contenido de este formulario.

- En el supuesto de no aportar este formulario, o bien, que su presentaciéon esté cumplimentada
parcialmente, esto comportara la no valoracién de los criterios afectados por la misma

- Este documento debera suscribirse mediante firma electronica.

Firmado digitalmente por
24290393R 24290393R FRANCISCO

FRANCISCO JOSE JOSE LOPEZ (R: B04677811)

LOPEZ (R B0467781 1) Fecha: 2024.05.10 22:16:52
' +02'00"
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