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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

¥ DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1

ADICION No. 002 DE 2021 A LA CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA CONTRATO No.
81-7-20129-20 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1 Y CENTRO DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA
Y ESPECIALIDADES MEDICAS SAS.

Entre los suscritos a saber, la sefiora ANA MILENA MAZA SAMPER, mayor de edad, vecino de
la ciudad, identificada con la cédula de ciudadania niimero 36.721.297 expedida en la ciudad de
Santa Marta, obrando en nombre de LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE
SANIDAD - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1, en su calidad de Jefe de Ia
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1 de la Policia Nacional, nombrado
mediante Orden Interna No. 110 del 28 de Junio de 2021, emanada de la Direccion de Sanidad
de la Policia Nacional, debidamente facultado para celebrar contratos mediante Resolucién No.
00277 del 27 de enero de 2020 “Por Ia cual se delega en algunos funcionarios, la competencia
para contratar, comprometer y ordenar el gasto, en desarrollo de las apropiaciones incorporadas
al presupuesto de la Policia Nacional y suscribir convenios y/o contratos interadministrativos”,
quien para los efectos del presente contrato se denominara EL CONTRATANTE, por una parte,
y por la otra, la sefiora PATRICIA JULIETA VELEZ SANCHEZ, mayor de edad, identificada con
cédula de ciudadania No. 51.611.057 expedida en Bogota, quien actta en calidad de
Representante Legal del CENTRO DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y
ESPECIALIDADES MEDICAS SAS. Identificada con el NIT. 900201 836-8, quien en adelante se
denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido suscribir la presente Adicion No. 002 de 2021

a la Carta De Aceptacion de la Oferta Contrato No. 81-7-20129-20, previa las siguientes
consideraciones:

A. Que las partes contratantes suscribieron EL CONTRATO No. 81-7-20129-20 el dia 02 de
octubre de 2020 el cual tiene por objeto la "PRESTACION DEL SERVICIO DE REUMATOLOGIA
INCLUYENDO CONSULTA DE LA ESPECIALIDAD Y PROCEDIMIENTOS PROPIOS Y
ARTROCENTESIS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 1 CON
DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICiA NACIONAL" por
un valor de OCHENTA Y SEIS MILLONES DE PESOS ($ 86.000.000,00) MONEDA LEGAL
COLOMBIANA; distribuidos de Ia siguiente manera: para la vigencia 2020 un valor de
CUARENTA Y SEIS MILLONES DE PESOS ($ 46.000.000,000) MONEDA LEGAL
COLOMBIANA vy para la vigencia 2021 un valor de CUARENTA MILLONES DE PESOS. ($
40.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, de conformidad con el acapite VALOR y un

Plazo de Ejecucion HASTA el 30 de MARZO de 2021, de conformidad con el acépite PLAZO DE
EJECUCION.

B. Que el plazo de ejecucion de LA CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA CONTRATO
PRINCIPAL No. 81- -20129-20, se inici6 el 09 de octubre de 2020 con fundamento en la carta

de inicio de ejecucién oficio No. S-2020 - 350413 / RASES - GRUCO 17, suscrita por el Jefe de
la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1.

C. Que el dia 29 de Marzo de 2021 se suscribia Adicién No. 001 de 2021, por la cual se cambid
la CLAUSULA TERCERA - VALOR y el ANEXO No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” CLAUSULA
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TERCERA - VALOR del Contrato Principal No. 81-7-20129-20, un valor de CUARENTA Y TRES
MILLONES DE PESOS ($43.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA para la vigencia
2021 y Modificé la CLAUSULA SEPTIMA - PLAZO DE EJECUCION del contrato principal No.
81-7-20129-20 y el ANEXO No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” CLAUSULA SEPTIMA - PLAZO
DE EJECUCION, en el sentido de ampliar el termino HASTA EL 30 DE JULIO DE 2021.

D. Que mediante oficio No. GS-2021 — 006505 — RASES — JEFAT 29.57 de fecha 14/07/2021 el
Doctor OSCAR ARBEY MEDINA LEAL Coordinador Médico Regional de Aseguramiento en
Salud No. 1 supervisor de contrato No. 81-7-20129-20, solicita al ordenador del gasto, estudiar
la viabilidad de adicionar al ACAPITE — VALOR la suma de VEINTISIETE $ 27.000.000,00
MILLONES DE PESOS MONEDA LEGALCOLOMBIANA y modificar el PLAZO DE
EJECUCION HASTA EL 31 DE AGOSTO DE 2021, en los siguientes términos:

I. Teniendo en cuenta el principio de planeacién contemplado en la Ley 80 de 1993, es
importante resaltar que la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 inicio el proceso de
estructuracion del Estudio de Conveniencia y Oportunidad bajo la modalidad de minima cuantia
el dia 12 de Mayo del 2021 sin embargo con la destinacién de vigencias futuras se requirio
realizar modificacion del Estudio de Conveniencia y Oportunidad lo que implica aumento en los
tiempo para la adjudicacion del nuevo proceso. Lo anterior no exime la responsabilidad de la
Regional de Aseguramiento en Salud N°1, para llevar a cabo la prestacion de servicios de Salud,
a los usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional.

Con ocasion de la pandemia se denota un aumento en la consulta de enfermedades
reumatologicas relacionadas con el sindrome Post- Covid en el contexto de enfermedad
inflamatoria que afecta multiples sistemas organicos ya que el sistema hemostatico actia en
concierto con la inflamacién, de forma que tras la respuesta inflamatoria diversos mediadores
activan el sistema hemostatico a través de disfuncién endotelial, activacién de plaquetas y de
coagulacion, promoviendo la trombosis, lo que se ha denominado trombo inflamacién. En este
proceso adquiere especial relevancia el inflamasoma, cuya estimulacién promueve respuestas
inmune innata y adaptativa. La activacién del inflamasoma juega un papel fisiopatologico

- importante en diversas patologias que cursan con fenémenos inflamatorios y tromboticos. El

papel de la trombo inflamacion se ha puesto de relevancia en la pandemia por COVID-19, en la
que se han descrito una tormenta de citocinas como uno de los mecanismos responsables. El
sistema hemostatico actla en concierto con la inflamacién, de forma que tras la respuesta
inflamatoria diversos mediadores activan el sistema hemostatico a través de disfuncion
endotelial, activacion plaquetas y de coagulacién, promoviendo la trombosis, lo que se ha
denominado trombo inflamacién. En este proceso adquiere especial relevancia el inflamasoma,
cuya estimulacion promueve respuestas inmunes innatas y adaptativas. La activacién del

inflamasoma juega un papel fisiopatolégico importante en diversas patologias que cursan con
fenémenos inflamatorios y trombéticos.

La comunicaci6n entre inflamacion y hemostasia es bidireccional. Componentes individuales del
sistema hemostatico, tales como factor Xa o el complejo FT/VII a estan involucrados en |a
respuesta inflamatoria a través de la produccién de mediadores inflamatorios por las células
endoteliales, los leucocitos y las plaquetas. Un mecanismo importante por el que los factores de
coagulacion aumentan la respuesta inflamatoria es mediante la unién a receptores activados por
proteasas o PARs. Los PARSs son una familia de receptores con cuatro miembros, PAR-1 a PAR-
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4, que se localizan en células endoteliales, leucocitos, plaquetas, fibroblastos y células
musculares lisas de forma que, tras Ia activacion proteolitica por el factor Xa o el complejo
FTNVIla, se produce una respuesta inflamatoria con liberacion de citocinas, quimiocinas,

moléculas de adhesién y factores de crecimiento. Por consiguiente, los PARs juegan un papel
fundamental en Ia relacién entre inflamacion y hemostasia.

La infeccion por SARS-CoV-2 se ha extendido por todo el mundo desde diciembre de 201 9, en
Wuhan, China. La pandemia ha demostrado ampliamente la resistencia de los sistemas de salud

Los reumatologos en general, y especificamente los residentes, han tenido que vivir en primera
linea la pandemia, modificando las actividades y alterando el itinerario formativo. Atendiendo
pacientes, han aprendido el manejo y gracias a nuestra experiencia previa en farmacos para la -
artritis o la arteritis de células gigantes, utilizando estos farmacos para tratar la COVID-19. (htt).

Il. Segun el articulo 40 de I3 Resolucion 05644 del 10 de Diciembre de 2019 la Regional de

Aseguramiento en Salud Numero 1 tiene sede en Bogota y comprende las siguientes entidades
Territoriales:

Distrito Capital Bogota.
Departamento de Cundinamarca.
Departamento de Boyaca.
Departamento del Amazonas

Departamento de San Andrés, Providencia y Santa Catalina Islas.
Departamento de Guainia.

En ese orden es aplicable Ia circular 015 del 23 de marzo de 2020 de la Secretaria de Salud de

DE SERVICIOS AMBULA TORIO, HOSPITALARIO, CIRUGIA Y OTRO EN EL MARCO DE LA
EMERGENCIA POR COVID-2019" de la cual se puede resaltar los siguientes lineamientos asi;

"Consulta externa: Se debe mantener la atencion en salud a las cohortes priorizadas para
garantizar la_continuidad de los tratamientos y_evitar que los pacientes presenten
complicaciones, en especial los acientes con patologias cronicas”, Resaltando que la
ARTRITIS REMATOIDE (AR) es la principal enfermedad crénica inflamatoria de las

Hl. De igual forma se hace necesario ampliar el plazo de ejecucién del contrato No. 81-7-20129-
20 hasta el dia 31 de Agosto de 2021, con el fin de seguir cubriendo la necesidad de los usuarios
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y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional pertenecientes a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 1, especialmente los pacientes sujetos de atencién en la sub
especialidad de Reumatologia. Lo anterior con fundamento en la Resolucién No. 000738 del 26
de Mayo de 2021 "““Por fa Cual se prorroga la emergencia sanitaria por el nuevo coronavirus
COVID -19 declarada mediante la Resolucién 385 de 2020 y prorrogada por las Resoluciones
844,1462 y 2230 de 2020 y 22 de 2021", Articulo 10 Prorrogar hasta el 31 de agosto de 2021
la emergencia sanitaria en todo el territorio nacional declarada mediante la Resolucion 385
de 2021 y prorrogada a su vez por las Resoluciones 844,1462 y 2230 de 2020 y 22 de 2021,
en concordancia con el Decreto 580 del 31 de mayo de 2021 “Por el cual se imparten
instrucciones en virtud de la emergencia sanitaria generada por la pandemia del Coronavirus
COVID - 19, Y el mantenimiento del orden publico, se decreta el aislamiento selectivo con
distanciamiento individual responsable y la reactivacion econémica segura” Articulo 12.
Vigencia. El presente Decreto rige a partir de las cero horas (00:00 a.m.) del dia 1 de junio
de 2021, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del dia 1 de Septiembre de 2021, Y deroga el
Decreto 206 del 26 de febrero de 2021.

IV. De conformidad con lo dispuesto por el Decreto 537 del 21 de abril de 2020 “Por ef cual se
adoptan medidas en materia de contratacién estatal, en el marco del Estado de Emergencia
Economica, Social y Ecolbgica", Articulo 8. Adicionese los siguientes incisos al paragrafo del
Articulo 40 de la Ley 80 de 1993 asi; “Adicién y modificacion de contratos. Durante Ia vigencia
de la Emergencia Sanitaria declarada por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, con ocasion
de la pandemia derivada del Coronavirus COVID-19, todos los contratos celebrados por las
entidades estatales que se relacionen con bienes, obras o servicios que permitan una mejor
gestion y mitigacion de la situacion de emergencia con ocasién de la pandemia derivada del
Coronavirus COVID-19, podrén adicionarse sin limitacién al valor (...)". Se considera viable la
presente Adicion.

MARCO TECNICO

Con la llegada de la variante de Covid-19, delta, detectada por primera vez en India en octubre
de 2020, se ha convertido en una de las principales preocupaciones de los virélogos y
epidemiblogos en las ultimas semanas; la Organizacidn Mundial de la Salud (OMS), ha sefialado
que esta cepa ya se ha extendido a mas de 92 paises, siendo Estados Unidos, Inglaterra y
Portugal, algunos de los territorios mas afectados actualmente. La OMS la clasifica como una
“variante de preocupacion”, debido a que se transmite con mayor facilidad (mas contagiosa). Asi
mismo en América Latina la cepa ya ha sido identificada en paises como Pert, México y
Argentina, frente a este panorama, el Ministerio de Salud y Proteccién Social, Fernando Ruiz,
explico que sera ineludible que eventualmente llegue a Colombia y aclaro que "Cada cepa trae
mas velocidad de contagio que la anterior y sabemos que ya hay lugares de Latinoamérica y el
Caribe donde se ha detectado. Es una realidad que llegara al pais porque es practicamente
imposible contener su expansién. Teniendo en cuenta que en Colombia hoy en dia se vive el

contagio de la sepa brasilefia; de igual manera Colombia cuenta con las sepas alfa, beta y
practicamente todos los linajes".
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El pa
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a establecer medidas de mitigacion en el

Asi mismo es claro

as vacunas

is se esta preparando para la posible lle
estudios de gendmica que seran realiza

plicar refuerzos de vacunas para la

gada de la variante Delta del Coronavirus a través
dos por el Instituto Nacional de salud (INS) orientados
momento de su aislamiento.

que la vacunacion ha sido un avance para la prevencién y mitigacion de la
ose con el fin de lograr una ma

yor proteccion en la mortalidad por diferentes

ica que vamos a tener que convivir con el
actuales no tendran la totalidad de |a proteccion y
S variantes nuevas.

En la actualidad Colombia se encuen

tra vacunando a mayores de 35 afios. "Son grupos bastante

grandes y no de 2 millones de p
de 5 o 6 millones de personas,

ersonas como sucedia con los mayores de 80. Son poblaciones

eso hace que la demanda crezca

y la presién aumente sobre

alcaldias, municipios y gobernaciones"

A continuacion se refleja la situacion actual
llegado a Colombia desde el pasado mes d

que esta atravesando el pais por el virus Covid - 19
e marzo del afio 2020 asi:
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B Situacién de COVID-18 on Calombla

La situacion de Colombia se mue
confirmad

ocupando el cuarto puesto en mue
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4.450.086 4.172.018 154.268 111.155 129.522
&, Confimados & Recuperados <+ Activos 0 Muertes ft Encasa
Capacidad Instalada (Camas}
Ocupadas 6_751 971 6.5 32
Disponiblos
< Culdado Intensive  Culdado Intermedio - Da Hospitalizacicn
{ucl)
rteaciin 185.685.438 4.012.856 192
mundial o Confirmados 2 Muertes A Paises

donde para la fecha tenemos 4.450.086
perados que llega al 93,8% Yy una tasa de activos del 3.5%
rtes por dia a nivel mundial.
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De igual forma y frente a la tasa de exceso de mortalidad como se observa en la grafica anterior
se llega a las 4.978 defunciones siendo del 110.3% el exceso con una tasa comparativa de
defunciones de 2021 de 9.493 defunciones estando en un promedio en los ultimos 5 afios de
4.515 defunciones, aclarando que apenas llevamos 5 meses y 25 dias del 2021.

Con la anterior informacion se demuestra la agresividad con que ha venido evolucionando el
virus en la actualidad, lo que nos conduce a_continuar con la prestacion del servicio
cubriendo asi las necesidades que tiene la Regional de Asequramiento en Salud No. 1, en
cuanto a la proteccién de la salud y la vida de nuestros afiliados y sus beneficiarios.
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El29,5 % de los casos reportados en Colombia de Covid-19 se encuentran en Bogota D.C. En
la ciudad se han presentado 1.405.585 casos de los cuales 1.972 fueron confirmados el
28/07/2021. Del total de casos acumulados, 53,5 % son mujeres y la mayor concentracién
de casos de acuerdo con la edad esta entre los 20 a 49 afios con un peso porcentual de 61,2 %.
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Las localidades con mayor reporte de casos positivos son: Suba con 15,4 % de los casos de Ia
ciudad (n=200.517), seguido por Kennedy con 13.4 % (n=173.611), Engativd con 11,7 %
(n=152.623), Bosa con 7,7 % (n=100.494) y Usaquén que presenta el 7,6 % (n=99.425); estas
cinco localidades aportan el 55,9 % de los casos confirmados en el Distrito, ademas se registran
105.886 casos “Sin dato” de localidad que estan en investigacion epidemiolégica. El 1,8 % de
los casos se encuentran en estado leve, el 0,1 % moderado, el 0,1 % en estado grave, Se han
recuperado 1.346.568 personas (95,8 %) y han fallecido 26.573 (1.9 %). El 998 % de
los casos se encuentran en casa, el 0,1 % en hospitalizacion generaly el 0,1 % en Unidades de

Cuidado Intensivo-UCI. Del total de unidades de cuidado intensivo destinadas para Covid-19, el
68,4 % estan ocupadas

Casos confirmados de COVID-19 en Bogots D.C.
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Bogota tiene 370,9 casos activos de Covid-19 por cada 100.000 habitantes y
una tasa de mortalidad en hombres de 412,9 por cada 100.000 Y en mujeres 267,2 por cada
100.000. Al comparar Bogota con Miami, Nueva York, Madrid, Londres y las principales ciudades

Nota 1: Tenga en cuenta que puede haber pacientes que se han recuperado de COVID-19,
pero contindan hospitalizados hasta lograr su completa estabilizacion clinica.

Al comparar los indicadores con la Semana epidemiolégica anterior (SE 23), se observé, que en
la semana 24 los indicadores de trasmision comunitaria estuvieron en el nivel TC4, a saber: (i)
la proporcion de incidencia de NUEvos casos semanales confirmados de SARS-CoV-2/COVID-
19 por 100.000 habitantes esta en nivel de transmision TC4, pasd de 2292 3 262.2, (ii)
La proporcion de incidencia de hospitalizaciones semanales por Covid-19 por 100.000
habitantes estd en nivel de transmision TC4 y pasé de 62 a 13.1, ({iii)
la proporcion de incidencia de muertes semanales atribuidas a SARS-CoV-2/COVID-19 por
100.000 habitantes esta en nivel de transmisién TC4, pas6de 1042 10.5, y (iv) el R(t) (promedio
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para la semana epidémica y para todos los casos) esta en nivel de transmisién TC3, paso de
1.19a 1.05.

El andlisis de la evolucion de los indicadores del componente de nivel de capacidad y
desempeno del sistema de salud y los servicios de salud publica, al comparar la semana
epidémica 24 con la semana epidemiolégica 23, muestra : (i) el porcentaje de camas de UCI
ocupadas para SARS-CoV-2/COVID-19, pasé de a 97.9% a 97,4%, (ii) el porcentaje de camas
de hospitalizacion general ocupadas, pasé de 90.5% a 90.6%, (iii) la Tasa de letalidad de
los casos hospitalizados por SARS-CoV-2/COVID-19 presenta tendencia creciente y (iv) el
porcentaje de casos investigados dentro de las primeras 24 horas de su identificacion pasé de
14.20% a 15.3%. La ponderacion y aproximacién matematica de los resultados de estos
indicadores para la ciudad, persiste en una capacidad de respuesta limitada.

El analisis por localidades denoto que hay localidades en Alerta Roja y Alerta Naranja: en
semana 24, se encontraron 15 localidades de la ciudad en Alerta Roja (nivel de situacion 4), y
cuatro en Alerta Naranja (nivel situacional 3). En Alerta Roja estuvieron: Usaquén, Santa Fe, San
Cristébal, Usme, Tunjuelito, Bosa, Kennedy, Fontibon, Engativa, Suba, Los Martires, Antonio
Narifio, Puente Aranda, Rafael Uribe y Ciudad Bolivar. En Alerta Naranja, Chapinero, Barrios
Unidos, Teusaquillo y La Candelaria.

PLAN NACIONAL DE VACUNACION

Para el cumplimiento de este plan el Ministerio de Proteccion Social y la Secretaria de Salud han
establecido un aumento en los puestos de vacunacion que en el momento llegan a 30 para la
Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, 30 digitadores y 30 orientadores para el ingreso de
los usuarios a los puestos de vacunacion.

A continuacion se describe el plan Nacional de Vacunacién aplicado a los usuarios del

Subsistema de Salud de la Policia Nacional en donde se evidencia la poblacion para cada una
de las etapas asi:

: . Plan de Vacunacién Colombia contra la COVID 19 @ ‘3
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siguiente avance a corte 22 de junio de 2021, usuarios con vacunacién completa 18.51%,

usuarios con primera dosis 37.60% para un total de dosis aplicadas de 3.077.074 y vacunados
completamente con su segunda dosis 1.012.205.

La poblacion de |a Regional de Aseguramiento en Salud No 1 se encuentra no solamente
entrada en el 4rea urbana si no también rural y municipios alejados que hacen que el

Para la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 los 50 puntos de vacunacion se estan
distribuidos en el Ed. Edgar Yesid Duarte Valero Torre B.

iR S0
POBLACION TOTAL A 138.004

ETAPA 1
|(Mayor 80 afios - personal de la salud lralinea 5.413
atencidn}
ETAPA 2

FASE1 |{Poblacidn 60a 79 afios - personal de la salud 2da ¥y 25.014
dralineadostencién) o —
ETAPA 3
[{(Pablacitn 16 a 59 afos con comorbilidad - 61.693
profesores fuerza publica - Fiscalia ¥ funerarias }

Fasgz  |ETAPAS 45.884

—  .llnmemcsenotrosgrupes) -

Asi mismo las fases se han ido aplicando conforme a lo establecido por la Secretaria de Salud y
sus lineamientos en cuanto a Ia vacunacion por Covid — 19, en el momento nos encontramos en
la etapa 3 de vacunacion de la primera fase que es en la que mayor impacté tenemos ya que en
esta etapa se encuentra el personal uniformado, usuarios mayores de 30 anos, usuarios con
patologias de 12 a 17 arfios .gestantes mayores de 12 semanas de embarazo y lactantes dentro
de los 40 dias posparto .La ruta de vacunacion establecida por el Ministerio de Proteccion Social,
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tiene los siguientes componentes que se describen en el cuadro los cuales son de estricto
cumplimiento.

ESTRATEGIA PRASS

La Secretaria de Salud de Bogota establecio con el fin de lograr mitigar el aumento de contagios
una estrategia que debe ser desarrollada por cada una de las EAPBS que se conoce como
estrategia PRASS esta es el programa de Prueba, Rastreo y Aislamiento Selectivo Sostenible,
que se basa en gran parte, en el rastreo y asilamiento de los contactos de los casos probables o
sospechosos de COVID-19, de una manera 4gil y oportuna, que debe ser implementado en todo
el Territorio Nacional, que tiene como principal objetivo desacelerar el contagio por COVID-19 e
interrumpir las cadenas de transmision. Controlar el contagio, permitir la apertura econémica y
social del pais y pasar de un confinamiento generalizado a un aislamiento selectivo y cuenta con
tres frentes de accion (Pruebas, Rastreo y Aislamiento Selectivo Sostenible). Sin embargo, es
importante tener en cuenta que PRASS se enfoca en el rastreo y aislamiento rapido y oportuno
de los contactos, para su aplicacion requiere personal que variedad en cantidad dependiendo del
nimero de PCR para COVID-19 positivas llegando en ocasiones a requerir dos jefes de
enfermeria 4 Médicos Generales y 16 Auxiliares de Enfermeria.

Esto significa aumentar capacidad de pruebas, deteccién, aislamiento definido y una trazabilidad.
Consiste en una estrategia de rastreo ampliado, que fortalece el trabajo ya cumplido, por parte

del Ministerio de Salud y la Proteccion Social, el Instituto Nacional de Salud y los entes
territoriales.

SINDROME POSCOVID-19

Una vez descritas las acciones en prestacion de servicios de salud que se han implementado
con mayor rigurosidad para la mitigacion de la pandemia, es importante estudiar el fenomeno
que se viene presentando denominado SINDROME POSCOVID -19, Segun el centro para el
control y la prevencion de enfermedades CDC: Los adultos mayores y las personas con muchas
afecciones graves son los que mas probablemente presenten sintomas persistentes de la
COVID-19, pero incluso las personas jovenes y sanas pueden sentir malestar durante semanas
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a meses después de la infeccion. Los signos y sintomas mas comunes que persisten con el
tiempo incluyen:

Fatiga

Falta de aire al respirar.

Tos

Dolor en Ias articulaciones.

Dolor en el pecho.

Dolor en los masculos o dolor de cabeza.

Latidos rapidos o fuertes del corazén.

Pérdida del olfato o del gusto.

Problemas de memoria de concentracion o para dormir,
Erupciones o pérdida del cabello.

* & & & & & ® 9 s 0

DANO A LOS ORGANOS CAUSADO POR COVID-19.

Aunque la COVID-19 se considere una enfermedad que primariamente afecta los pulmones,
también puede dariar a muchos otros érganos. Este dafio a los organos puede aumentar el riesgo

de problemas de salud a largo plazo. Los érganos que pueden estar afectados por la COVID-19
incluyen:

El corazén. Las pruebas por imagenes tomadas meses después de la recuperacion de la
COVID-19 han mostrado dafio duradero al masculo cardiaco, aun en el caso de las personas
que presentaron solamente sintomas leves de |Ia COVID-19. Esto puede aumentar el riesgo de
insuficiencia cardiaca u otras complicaciones cardiacas en el futuro.

Los pulmones. El tipo de neumonia que con frecuencia se asocia con la COVID-19 puede
causar dafio duradero a los diminutos sacos de aire (alvéolos) en los pulmones. El tejido
cicatricial resultante puede llevar a problemas respiratorios a largo plazo.

El cerebro. Aun en Ia gente joven, la COVID-19 puede causar accidentes cardiovasculares,
convulsiones, y el sindrome de Guillain-Barré — una afeccion que causa paralisis temporaria. La
COVID-19 también puede aumentar el riesgo de desarrollar Ia enfermedad de Parkinson y la de
Alzheimer.

* Coagulos sanguineos Yy problemas de los vasos sanguineos.

La COVID-19 puede hacer que sea mas posible que las células sanguineas se aglomeren y
formen coagulos. Mientras que los coagulos grandes pueden causar ataques al corazén vy
accidentes cardiovasculares, se piensa que mucho del dafio al corazén causado por la COVID-
19 viene de coagulos MUy pequenios que bloguean los diminutos vasos sanguineos (capilares)
en el musculo del corazon.

Otras partes del cuerpo afectadas por los coagulos sanguineos incluyen los pulmones, las
piernas, el higado v los rifiones. La COVID-19 también puede debilitar los vasos sanguineos y

hacer que tengan fugas, lo que contribuye a problemas posiblemente duraderos con el higado y
los rifiones. :

Problemas de estado de animo y de fatiga.
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"

ATENCION PRESENCIAL DE CONSULTA EN LOS ESTABLECIMIENTO PRIMARIOS DE
: SALUD
(ESPRI).

Es importante continuar con la prestacion de los servicios de Salud por parte de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 1 de la totalidad de los servicios de salud en Reumatologia
incluyendo consulta de la especialidad y procedimientos propios y Artrocentesis, contando con
criterios de calidad como: accesibilidad, oportunidad y continuidad; teniendo en cuenta el
momento critico de la pandemia donde la consecucién de profesionales de la salud es dificil pues
la mayoria se encuentra ya contratado por la empresa actual y no hay disponibilidad en el

mercado debido, a las condiciones de la emergencia sanitaria (Salud, s.f.) Y teniendo en cuenta
que:

1. No existe una entidad en el momento de la pandemia que pueda ofertar médicos

especialistas en Reumatologia para las proporciones que requiere la institucion, en la continua
prestacion del servicio de salud que contempla el objeto.

2. Se requiere una logistica administrativa, asistencial y de servicios idonea y pertinente para
la funcionalidad, necesaria teniendo en cuenta el numero tan alto de contagios que se estan
presentando en los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, sumado a ello el
aumento del sindrome post Covid que aumenta y se presenta posterior a la infeccion sintomatica
generando una mayor demanda por la especialidad de Reumatologia asi como se muestra el

aumento en consulta entregado por el departamento de estadistica de la Regional de
Aseguramiento en Salud No.1

REPORTE CONSULTAS REALIZADAS POR ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA
CORTE ENERO - JUNIO 2021
FUENTE: REPORTES SISAP 2021

mes

AMBITONOMBRE - ESPECIALIDAD _ - NOMBREPROFESIONAL * REALIZACION ¥ ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO Totalgeneral
- AMBULATORIO - REUMATOLOGIA - GUZMAN VERGARA CLAUDIA MARSELLA REALIZADA 80 128 130 135 13 86 690

- MARTIN MARIN MYRIAM LORENA REALIZADA 25 29 13 24 25 3 169

- REYES BELTRAN BENJAMIN REALIZADA 41 63 70 68 63 5 359

- TOBIAS ARTEAGA EDGARDO DAVID REALIZADA 20 12 12 11 55

- VELEZ SANCHEZ PATRICIA JULIETA REALIZADA 8 s

- HOSPITALARIO - REUMATOLOGIA - MARTIN MARIN MYRIAM LORENA REALIZADA 8 3 2 3 6 4 26

- REYES BELTRAN BENJAMIN REALIZADA 2 7 9 10 1 ig

156 250 264 240 248 188 1346

REPORTE CONSULTAS REALIZADAS POR ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA - PACIENTES COVID - NO COVID
CORTE ENERO - JUNIO 2021
FUENTE: REPORTES SISAP 2021

covip -

AMBITONOMBRE - ESPECIALIOAD _ ~ NOMBREPROFESIONAL * REAUZACION 7 s NO Total general
“AMBULATORIO - REUMATOLOGIA - GUZMAN VERGARA CLAUDIA MARSELLA REALIZADA 650 630
~ MARTIN MARIN MYRIAM LORENA REALIZADA 2 167 169
* REVES BELTRAN BENJAMIN REALIZADA 359 359
- TOBIAS ARTEAGA EDGARDO DAVID REALIZADA 55 55
- VELEZ SANCHEZ PATRICIA JULIETA REALIZADA 8 8
- HOSPITALARIO - REUMATOLOGIA - MARTIN MARIN MYRIAM LORENA REALIZADA 2 2 2%
- REYES BELTRAN BENJIAMIN REALIZADA 2 3 39
3 1340 13/
2BS-FR-0020

(]

Faging

Dt Aprobado 05-07-2016
Version 3




A

I~Version 3
&

CONTINUACION ADICION No. 002 DE 2021 A LA CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA CONTRATO No. 84-7-20129-20
CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1 Y CENTRO
DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y ESPECIALIDADES MEDICAS SAS.

Nota: Es necesario anotar que para el mes de Junio, no fue posible la autorizacion de citas y

tratamiento en Reumatologia, toda vez que el presupuesto que queda para ejecutar no cubria
la necesidad de toda la prestacion de servicios en Salud. '

3. Los profesionales conocen el rol y los procedimientos que desempefian, por lo tanto, no
necesitarian realizar induccion, Capacitacion en cada una de las guias de manejo y protocolos
de trabajo establecidos por la Direccion de Sanidad, ubicacion en cada uno de los ESPRI para
las actividades relacionadas con el control de la pandemia por Covid — 19.

4. Para la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 es de vital importancia realizar la adicion

teniendo en cuenta que se contaria con las tarifas pactadas en el anexo No. 2 del contrato en
mencion, lo cual favorece al presupuesto de la Entidad.

Por lo anterior y teniendo la necesidad de continuar con la “PRESTACION DEL SERVICIO DE
REUMATOLOGIA INCLUYENDO CONSULTA DE LA ESPECIALIDAD Y PROCEDIMIENTOS
PROPIOS Y ARTROCENTESIS CON DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°1, se hace necesario realizar adicion al valor del contrato la

suma de VEINTISIETE MILLONES DE PESOS ($27.000.000,00) MONEDA LEGAL
COLOMBIANA.

MARCO JURIDICO

Una vez revisadas las condiciones técnicas, economicas y de fundamento cientifico se considera
pertinente la modificacién con ocasién del Covid — 19 ya que la Regional de Aseguramiento en
salud No.1 tiene la obligacion de prestar los servicios de salud en las diferentes especialidades,
incluyendo la prevencion y tratamiento de atencién al sindrome antes descrito como POS —
COVID, siendo un tema actual e inminente que requiere de acciones urgentes para satisfacer los

derechos en materia de salud de los usuarios adscritos a la Regional de Aseguramiento en Salud
N°1.

Asi las cosas, La pretendida accion juridica encuentra su fundamento legal en la siguiente
normatividad;

Que la Constitucién Politica de |a Republica de Colombia mediante articulo 215 sefiala “cuando
sobrevengan hechos distintos de los previstos en los articulos 212 y 213 que perturben o
amenacen perturbar en forma grave e inminente el orden economico, social y ecolégico del pais,
O que constituyan grave calamidad publica, podra el Presidente, con la firma de todos los
ministros, declarar el Estado de Emergencia por periodos hasta de treinta dias en cada caso,
que sumados no podran exceder de noventa dias en el ano calendario (...) asi mismo el
Presidente de la Republica y los ministros serén responsables cuando declaren el Estado de
Emergencia sin haberse presentado alguna de las circunstancias previstas en el inciso primero,

y lo seran también por cualquier abuso cometido en el ejercicio de las facultades que la
Constitucién otorga al Gobierno durante Ia emergencia (...)".
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Que mediante el Decreto 544 del 13 de abril de 2020, en los considerandos establece: “Que /a
expansion en el Territorio Nacional del brote de enfermedad por el Coronavirus ~COVI-19 y cuyo
crecimiento exponencial es imprevisible, sumado a los efectos econémicos negativos que se han
venido evidenciando en la dltima semana, es un hecho que, ademas ser una grave calamidad
publica, constituye una grave afectacion al orden econémico y social de un pais que justifica la
declaratoria del Estado de Emergencia Econémica y Social, toda vez se trata de situaciones
diferentes a las que se refieren los articulas 212 y 213 Ia Constitucion Politica”.

De conformidad con lo dispuesto por el Decreto 537 del 21 de abril de 2020 “Por el cual se
adoptan medidas en materia de contratacion estatal, en el marco del Estado de Emergencia
Econdmica, Social y Ecolégica", Articulo 8. Adicidnese los siguientes incisos al paragrafo del
Articulo 40 de la Ley 80 de 1993 asi; “Adicién y modificacion de contratos. Durante Ia vigencia
de la Emergencia Sanitaria declarada por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, con ocasion
de la pandemia derivada del Coronavirus COVID-19, todos los contratos celebrados por las
entidades estatales que se relacionen con bienes, obras o servicios que permitan una mejor
gestion y mitigacion de la situacién de emergencia con ocasion de la pandemia derivada del
Coronavirus COVID-19, podran adicionarse sin limitacién al valor (...)”. Se encuentra viable
juridicamente la presente Adicion.

Que la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional mediante Resolucién No. 05644 del 10 de
diciembre de 2019, creo la Regional de Aseguramiento en Salud No.1, como dependencia
desconcentrada del area de Aseguramiento en salud encargada de acompanar, verificar y
controlar a las unidades prestadoras de salud, compuestas por los establecimientos de sanidad
policial y subred externa en el desarrollo de las estrategias y actividades que garanticen el acceso
efectivo a los servicios de salud, la gestion de riesgo en salud, la articulacion de los servicios, la
integralidad y continuidad de los mismos y el cumplimiento de los derechos de los usuarios.

Es necesaria la Modificacién N. °2 para dar cumplimiento a la resolucién 05644 del 10 de
Diciembre, articulo 38 DE LA FUNCIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD, obligaciones, a). 5. Elaborar e implementar y controlar los procesos y procedimientos
que permitan cumplir con las actividades asociadas al asequramiento en salud de sus
afiliados en las unidades prestadoras de salud y la red de contratacién externa, b). 15.
Gestionar los recursos necesarios para la gestion individual del riesgo en salud de la regional.

Que el articulo 27 de Decreto 1795 de 2000, dispone que a los usuarios del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional se les presta una atencion integral en la enfermedad general y maternidad,
en aras de promocion, prevencion, proteccién, recuperacion, rehabilitacion y paliacion, conforme
a lo establecido en la Ley 1751 de 2015 “Por medio de la cual se regula el derecho fundamental
a la salud y se dictan otras disposiciones”. Igualmente tendran derecho a que SSMP le suministre
dentro del pais, asistencia médica quirurgica, odontologica, hospitalaria, farmacéutica y demas
servicios asistenciales en hospitales, establecimientos de sanidad y policial, y de ser necesario
en otras instituciones prestadores de servicios de salud

Que el Presidente de la Republica de Colombia, expidié el Decreto 537 del 21 de abril de 2020
"Por el cual se adoptan medidas en materia de contratacion estatal, en el marco del Estado de
Emergencia Econdmica, Social y Ecologica” Adiciénese los siguientes incisos al paragrafo del
Articulo 40 de la Ley 80 de 1993 asi; “Adicion y modificacién de contratos. Durante la vigencia
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de la Emergencia Sanitaria declarada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, con ocasién
de la pandemia derivada del Coronavirus COVI 9. todos los contratos celebrados por las
entidades estatales que se relacionen con bienes, obras 0 servicios que permitan una mejor

estion y mitigacién de |a situacion de emergencia con ocasion de la pandemia derivada del

estatal debera justificar reviamente la necesidad v /a forma como dichos bienes y servicios
contribuirdan a gestionar o mifigar la situacion de emerqgencia; Iqualmente, esta disposicion se
aplicara a los contratos que se celebren durante la vigencia de |a Emergencia Sanitaria declarada
por_el Ministerio de Salud y Proteccion Social,_con ocasion de la_pandemia derivada del

Coronavirus COV/ID-1 9. v durante el término que dicho estado este vigente” (se resalta fuera de
texto)

Que la Resolucion 2230 del 27 de noviembre de 2020, “Por la cual se prorroga nuevamente la
emergencia sanitaria por el nuevo Coronavirus que causa la COVID - 1 9, declarada mediante |a
Resolucién 385 de 2020, modificada por la Resolucién 1 462 de 2020", dicha resolucién en su
articulo 1°. Prorroga Ia emergencia sanitaria. Prorrogar la emergencia sanitaria en todo el

del 30 de octubre de 2020, y 1550 de 28 de noviembre de 2020.

Que la Resolucion 000222 del 25 de febrero de 2021 “Por Ia cual se prorroga la emergencia
sanitaria por el nuevo coronavirus COVID - 19, declarada mediante Resoluciones 385 de 2020
Y prorroga a su vez por las Resoluciones 844, 1462 y 2230 de 2020", Articulo 1 “PRORROGA
DE LA EMERGENCIA SANITARIA. PRORROGAR, hasta el 31 de mayo de 2021, la emergencia
Sanitaria en todo el territorio nacional declarada mediante Ia Resolucion 385 de 2020 y

prorrogada, a su vez, por las Resoluciones 844, 1462 y 2230 de 2020". (Se resalta fuera de
texto) '

Que mediante la Resolucion 738 de 2021 “por la cual se prorroga la emergencia sanitaria por el
nuevo coronavirus COVID-19, declarada mediante Resolucion 385 de 2020 Y prorrogada por las
Resoluciones 844, 1462 Y 2230 de 2020 y 222 de 2021 Del Ministro De Salud Y Proteccion
Social, ARTICULO 1. Prorroqar hasta el 31 de a osto de 2021 la emergencia sanitaria en

todo el territorio nacional declarada mediante la Resolucion 385 de 2020 y prorrogada a
Su vez por las Resoluciones 844, 1462 V 2230 de 2020 y 222 de 2021 (...)"
Que el Ministerio del Interior, expidié el Decreto 580 del 31 de mayo de 2021 “Por el cual se

imparten instrucciones en virtud de la_emergencia sanitaria generada por la pandemia del
Coronavirus COVID - 19, Y el mantenimiento del orden publico, se decreta el aislamiento
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selectivo con distanciamiento individual responsable y la reactivacion econémica segura”,

Articulo 12. Vigencia. El presente Decreto rige a partir de las cero horas (00:00 a.m.) del
dia 1 de junio de 2021, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del dia 1 de Septiembre de 2021,

Y deroga el Decreto 206 del 26 de febrero de 2021.

Se hace necesario realizar la modificacion del contrato principal No. 81-7-20129-20, ampliando
el plazo de ejecucion hasta el 31 de agosto de 2021; ya que es indispensable dar continuidad en
la prestacion del servicio a nuestros usuarios con enfermedades musculo esqueléticas y
autoinmunes sistémicas del Subsistema de Salud de la Policia Nacional a través del CENTRO
DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y ESPECIALIDADES MEDICAS SAS-CIREEM
SAS, hasta tanto el nuevo proceso de contratacion culmine su etapa precontractual. Teniendo
en cuenta que la resolucion 05644del 10 de diciembre de 2019 “Por fa cual se define la estructura
organica interna, se determinan las funciones de la Direccion de Sanidad y se dictan otras
disposiciones” en su articulo 39; funciones de las Regionales de Aseguramiento en Salud, en
el numeral 5 expresa “ Elaborar, implementar y controlar los procesos y procedimientos que
permitan cumplir con las actividades asociadas al aseguramiento en salud de sus afiliados en las
unidades prestadoras de salud y red contratada externa, en el desarrollo de las estrategias y
actividades que garanticen el acceso efectivo a los servicios de salud, Ia articulacion de los

servicios, la integridad y continuidad de los mismos y el cumplimiento de los derechos de los
usuarios sin perjuicio de su autonomia”.

Es preciso resaltar que el Consejo de Estado, seccién Quinta, sentencia del 24 de agosto de
2005, rad. 11001-03-28-000-2003-00041-01 (3171) A, C.P. Dario Quifiones Pinilla, afirmo:

"Por otra parte, la prorroga del plazo de los contratos tiene el sustento juridico de que el plazo no
constituye un elemento de la esencia de los contratos a que alude el articulo 1501 del Cédigo
Civil y, por tanto se puede modificar por acuerdo de las partes, pues no es una de aquellas cosas
sin las cuales, o no produce efecto alguno, o degenera en otro contrato diferente. Tampoco es
un elemento de naturaleza del contrato, esto es el que no siendo esencial en él, se entiende
pertenecerle sin la necesidad de una clausula especial, dado que si no se pacta, no existe norma
legal que lo establezca. El plazo es, por tanto, un elemento accidental del contrato en razén a
que, en los términos de este articulo, ni esencial ni naturalmente le pertenece a este, y se le
agrega por medio de clausulas especiales, es decir que no es necesario para la formacion del
acto ni se sobreentiende como integrante de él. De consiguiente, no siendo el plazo un elemento

de esencia del contrato sino meramente accidental, se puede modificar por acuerdo de las
partes, pues estas lo establecen en el respectivo contrato”.

La prevalencia de enfermedades realizada por el estudio por el Ministerio de Proteccién Social
a nivel nacional fue establecida en un 10% y en un 15% de la poblacion quienes sufren afecciones
reumaticas diagnosticadas o sub diagnosticadas debiendo ser atendidas en su mayoria por
medicos especializados en esta area de la medicina (reumatologia), Siendo claras las cifras
expuestas en item ATENCION PRESENCIAL DE CONSULTA EN LOS ESTABLECIMIENTO
PRIMARIOS DE SALUD (ESPRI). En las cuales se evidencia el comportamiento de la consulta
por la especialidad de Reumatologia en pacientes COVID-19 y POST COVID-19 Regional para

un total del 15% de la poblacion de usuarios pertenecientes a la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 1. '
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Asi mismo es de resaltar que la prestacion de servicios de Salud, en Reumatologia tiene unas
condiciones especiales como:

1. Los usuarios que tienen la enfermedad crénica y de alto costo requieren continuidad en el
tratamiento.

2. Los casos nuevos sub diagnosticados deben ser atendidos por primera vez e incluidos en los
tratamientos con el fin de que nuestros pacientes tengan estabilidad y una calidad de vida
adecuada y digna.

3. Los pacientes no tratados terminan en patologias de mayor costo como son las unidades de
didlisis, cirugia pulmonar de alta complejidad entre otras. Es por ello que es importante que
nuestros usuarios y beneficiarios continten su tratamiento con el mismo médico tratante.

Por lo anteriormente expuesto a la Regional de Aseguramiento en Salud No 1, le asiste la
necesidad de dar continuidad con la prestacion de los servicios de salud con personal que cumpla
con los parametros de la mas alta calidad, dando cumplimiento a la normatividad que regula el
sector de la salud y lo concerniente a la pandemia de coronavirus COVID-19, de acuerdo con las
especificaciones técnicas exigidas en cada servicios establecido en el contrato y con la finalidad

de mitigar los efectos de Ia pandemia en nuestros usuarios y beneficiarios del subsistema de
Salud de la Policia Nacional.

INFORMACION DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

1. RELACION DE CONSUMO MENSUAL DESDE EL INICIO DEL CONTRATO HASTA LA
FECHA.
CUADRO No. 1 FACTURAS 2020 y 2021.

A NUMERO DE
FECHA FACTURACION FACTURA VALOR FACTURADO

30 DE OCTUBRE 2020 ClI2 548 $11.651.615,00
30 DE NOVIEMBRE 2020 Cl2 625 $12.063.730,00
Cl2 664 $19.294.475,00

30 DE DICIEMBRE DE 2020 CI2 669 $2.959.735.00

30 DE ENERO 2021 Cl2 731 $4.233.545,00

28 DE FEBRERO DE 2021 Cl2 771 $17.346.295,00
30 DE MARZO DE 2021 C12 819 $15.547.975,00
30 DE ABRIL DE 2021 C12 888 $13.262.610,00
30 MAYO DE 2021 C12 940 $13.674.725,00

30 JUNIO DE 2021 C12 980 $6.331.585,00
TOTAL FACTURADO $116.366.290,00

NOTA: Se evidencia lo ejecutado hasta el mes de JUNIO por un monto de: $116.336.290,00
CIENTO DIECISEIS MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL, DOSCIENTOS
NOVENTA PESOS, correspondiente al 90% de la ejecucion presupuestal. Los datos mes a mes
de facturacion nos permite aseverar que el promedio de ejecucion es irregular, partiendo de que
€S una de las caracteristicas bases en |a practica cuando se ejecuta la prestacién de servicios
de salud; toda vez que la variacién en el namero de usuarios y el nimero de horas pueden
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aumentar o disminuir de acuerdo a su asistencia y a las necesidades del servicio, y al
presupuesto posible de autorizar mes a mes, para la asistencia en Reumatologia.

2. RELACION VALOR EJECUTADO Y SALDO POR EJECUTAR DEL CONTRATO CON SU
EQUIVALENCIA PORCENTUAL.

t

NUMERO DEL  /ALOR TOTAL VALORC%’E%ITAS O DEL Ep%lﬁ‘ééﬁﬁif
CONTRATO EL CONTRAT
$116.366.290,00 90%
SALDO POR EJECUTAR | EQUIVALENCIA
81-7-20129-20 129.000.000,00 DEL CONTRATO PORCENTUAL
$12.633.710,00 10%

Del presupuesto actual se evidencia una ejecucion del 90%, y un saldo de DOCE MILLONES
SEISCIENTOS TREINTA Y TRES MIL SETECIENTOS DIEZ PESOS ($12.633.710)
correspondiente al 10% restante por ejecutar.

1

DATOS DEL CONTRATO

CENTRO DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y
ESPECIALIDADES MEDICAS S.A.S — CIREEM S.A.S

Contrato No. 81-7-20129-20
* PRESTACION DEL SERVICIO DE REUMATOLOGIA
ININCLUYENDO CONSULTA DE LA ESPECIALIDAD Y
. PROCEDIMIENTOS PROPIOS Y ARTROCENTESIS
Objeto del contrato ON DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
ALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A
LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 1.
Fecha de inicio 09 de Octubre de 2020
Fecha de terminacién inicial del 30 de Marzo de 2021
contrato
Valor del contrato vigencia 2020 $46.000.000,00
Valor del contrato vigencia 2021 $40.000.000,00
Adicién No.001 $43.000.000:00
Fecha final con adicion 30 de Julio de 2021
Valor Total del contrato $129.000.000,00
Valor e;ecutad;og ?0 de Junio de $116.366.290,00
Saldo del contrato por ejecutar $12.633.710,00
Porcentaje de ejecucion 90%

Es de aclarar que la sefiora PATRICIA JULIETA VELEZ SANCHEZ Representante Legal de
CENTRO DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y ESPECIALIDADES MEDICAS S.A.S
— CIREEM S.A.S, manifiesta aceptar la modificacion al plazo de ejecucién del contrato hasta el
31 de agosto 2021 y adicidn de recursos de $27.000.000, manteniendo las mismas condiciones
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pactadas inicialmente lo que con lleva a beneficios econdmicos para la Regional de

Aseguramiento en Salud N°1, asegurando a su vez la prestacion de servicios del subsistema de
Salud de la Policia Nacional.

Segun proyeccion realizada teniendo en cuenta las necesidades de los beneficiarios de la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 1, especialmente las solicitudes no autorizadas para el
mes de Junio, por la especialidad de Reumatologia debido a las afectaciones por (virus nuevo
respiratorio SARS Cov2 COVID-19) para continuar cubriendo la secuelas del tercer pico
respiratorio programado durante el mes de agosto del afio en curso, en el siguiente cuadro se

proyecta toda la ejecucion cubriendo la totalidad de servicios necesarios para los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional asi:

PROYECCION
MES VALOR

OCTUBRE 2020 $ 11.651.615,00
NOVIEMBRE 2020 $ 12.063.730,00
DICIEMBRE 2020 $ 22.254.210,00
ENERO 2021 $ 4.233.545,00
FEBRERO 2021 $ 17.346.295,00
MARZO 2021 $ 15.547.975,00
ABRIL 2021 $ 13.262.610,00
MAYO 2021 $ 13.674.725,00
JUNIO 2021 $ 6.331.585,00
JULIO 2021 $ 19.816.855,00
AGOSTO 2021 $ 19.816.855,00
TOTAL $156.000.000,00

Los anteriores valores se establecen teniendo en cuenta el saldo pendiente por ejecutar por valor
de DOCE MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y TRES MIL SETECIENTOS DIEZ PESOS
($12.633.710,00) , junto con la adicién por valor de VEINTISIETE MILLONES DE PESOS
($27.000.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, para un total de TREINTA Y NUEVE
MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y TRES MIL SETECIENTOS DIEZ PESOS,
($39.633.710,00), Io cual nos permite cubrir la demanda y la necesidad en la prestacion del
servicio, en lo que concierne a la Emergencia Sanitaria vivida por el contagio del virus Covid -
19 actualmente, lo que nos permite continuar prestando un servicio con calidad a nuestros
usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional pertenecientes a la
Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, hasta el mes de Agosto del aiio en curso.

Nota: Los anteriores datos corresponden a una proyeccion de consumo promedio mes y en
ningun caso corresponden a cantidades especificas, teniendo en cuenta que el nimero de
usuarios y el nimero de horas por usuario es variable y puede aumentar o disminuir de acuerdo
a su asistencia y a las necesidades del servicio, por lo tanto a entidad ha tenido que restringir la
autorizacion de asistencia y tratamientos médicos en reumatologia

_\ZIBS-_I'fR»Gozo Pagina 12 de 21 Aprobado 05-07-2016
1{'}{\ tersmn 3




— e ma

MLLLEALY SNV E LA NAGIUN = FULIGIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 1 Y CENTRG
DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y ESPECIALIDADES MEDICAS SAS.

SOLICITUD

&

1. Adicion de recursos por valor de VEINTISIETE MILLONES DE PESOS ($27.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA.

2. Modificacion el plazo de ejecucion del contrato hasta el 31 DE AGOSTO DE 2021.

TENIENDO EN CUENTA LO ANTERIORMENTE EXPUESTO Y CON BASE EN LA JUSTIFICACION TECNICA'Y
LA NORMATIVIDAD VIGENTE EN MATERIA DE CONTRATACION DURANTE LA EMERGECIA SANITARIA
CAUSADA POR LA PANDEMAS DE COVID-18,

LAS PARTES ACUERDAN:

CLAUSULA PRIMERA: Adicionar al acapite VALOR de LA CARTA DE ACEPTACION DE LA
OFERTA CONTRATO No. 81-7-20129-20, con fecha 29 de Marzo 2021, la suma de
VEINTISIETE MILLONES DE PESOS ($27.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA para
la vigencia 2021 para efectos legales y presupuestales el valor total del contrato asciende a la
suma de CIENTO CINCUENTA Y SEIS MILLONES DE PESOS ($156.000.000,00) MONEDA
LEGAL COLOMBIANA, en atencion al Articulo 8 del 537 del 21 abril de 2020.

PARAGRAFO: La presente Adicion No. 002 de 2020, se encuentra amparada por la
Certificacion Plan de Compras No. 191 de fecha 16/07/2021 y el Certificado de
Disponibilidad Presupuestal (C.D.P) SFI No 261, SIIF No 30021 del 22/07/2021, por un valor
de VEINTISIETE MILLONES DE PESOS ($27.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

para la vigencia 2021, expedido por el lider de Presupuesto de la Regional De Aseguramiento
en Salud No.1.

VALOR TOTAL
VIGENCIA 2020 - VIGENCIA 2021 | = VIGENCIA 2020

/ /| /
$ 46.000.000,00 $110.000,00 $ 156.000.000,00

CLAUSULA TERCERA: Modificar el acapite PLAZO DE EJECUCION de LA CARTA DE
ACEPTACION DE LA OFERTA CONTRATO PRINCIPAL No. 81-7-20129-20, en el sentido de

ampliar el plazo de ejecucion del contrato HASTA EL 31 DE AGOSTO DE 2021.

CLAUSULA CUARTA: APORTES PARAFISCALES - En virtud de lo consagrado en el articulo
23 de la Ley 1150 de 2007 y el Articulo 114-1 del estatuto tributario, adicionado por el Art. 65 de
la ley 1819 de 2016 respecto al pago de parafiscales, cuando corresponda, mediante
Certificacion suscrita por el Representante Legal del CONTRATISTA o su revisor fiscal — si lo
tuviere — en la que conste tal situacién. Dicha certificacion deber4 ser presentada al momento de
la Legalizacién de la presente Adicion. Este mismo documento debe ser presentado con la

factura, durante el término de ejecucién del contrato, constituyéndose como requisito previo para
el pago.

CLAUSULA QUINTA: EI CONTRATISTA debe comunicar de la presente Adicion No. 002 de
2021 a la Compaiiia Aseguradora respectiva, para que se adecue la Garantia Unica constituida
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en los términos del Acapite Garantia de Ia CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA AL
CONTRATO No. 81-7-20129-20 y sea remitida al CONTRATANTE para su aprobacion.

CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS ESTIPULACIONES — Los demas aspectos y
acapites de la Carta de Aceptacion de la Oferta Al Contrato No. 81-7-20129-20, y Ia Adicion No.
001 de 2021, que no hayan sido objeto de ampliacion, modificacion o aclaracion, en la presente
Adicion No. 002 de 2021, continuaran vigentes en los mismos términos y condiciones.

CLAUSULA SEPTIMA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION - La presente adicién N° 002
de 2020 a la CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA CONTRATO No. 81-7-20129-20, se
entiende perfeccionada con la firma de las partes CONTRATANTES, para su legalizacion
requiere de la expedicidn del correspondiente registro presupuestal y para su gjecucion requiere
de la aprobacion de la garantia Gnica y la presentacion de la certificacion de cumplimiento de
los aportes parafiscales de conformidad con el articulo 114-1 del estatuto tributario, adicionado
por el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016 por parte del CONTRATISTA.

Para constancia se firma en Bogota a los djas, 29 ILL 2021 \‘

EL CONTRATANTE

ANA MéNA MAZA SAMPER
de Aseguramiento en Salud No.1

Ot

PATRICIA JULIETA VELEZ SANCHEZ
Representante Legal del CENTRO DE INVESTIGACION EN REUMATOLOGIA Y
ESPECIALIDADES MEDICAS SAS.

Teniente Coix
Jefe de la Regiona

EL CONTRATISTA

Proyectd: SM108 PATRICIA LEVY SOLANO
Analista Grupc Contratos

Reviso: M ST. LIZETH VIVIANA MORENC ALVAREZ
Jefe (e) Grupo Contratos Regicnal de Aseguramiento en Salud (RASES) No.1

Aprobo CT. WALTER TARAZONA SUj
Jefe (e) Area Administrativo Xeglonal de Aseguramiento en Salud (RASES) No.1

Vo.Bo. : DRA.MARCELA MARCIALES SANTOS
Asesora Juridica Regional de Aseguramiento en Salud {RASES) No.1
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