MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
PouciA 'NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD :
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2
CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLIC‘A
NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO CUYO OBJETO
ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALAR[OS AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS
DE BAJA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL PERTENECIENTES A LA REG]ONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - EN EL
MUNICIPIO DE PALERMO - HUILA. :

Entre los suscritos de una parte: LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Na. 2 qulen actia a través de su representanle legal o su deiegaao y por
la otra EL CONTRATISTA debldamente Identificados. como aparece en el ANEXO No. 1 “DATOS DEL
CONTRATO" hemos convenido celsbrar el presente contrato interadministrativo previas las siguientes
conSJderamones a) Que se elaboraron los estudios previjos y documentos de conformidad con lo sefialado en
el articulo 2211211 del Decreto 1082 de 2015 b) Que al momento de la apertura del proceso de selecclon se
conté con la respectiva apropiacion presupuestal que respalda el presente compromiso c) Que el presente
contratc se deriva del proceso PN RASES N° 2 CD 046 2021 bajo la modalidad de Contratacién Directa en
virtud de lo previsto en el articulo 2 numeral 4 literal C de la Ley 1150 de 2007 y en el articulo 2212144 del
Decreto 1082 de 2015 d) Que la POLICIA NACIONAL desugnaré un superyvisor para el presente contrato el cual’
mantendr4 comunicacién con el CONTRATISTA durante el desarrollo del contrato y ejercera.las funciones
prescritas en la Resolucion No. 00090 de 2018 €) Que habiéndose dado cumplimiento a todos los tramltes y
reguisitos que exige la cantratacién administrativa para este tipo de contrato (Lay 80 de 1993 Ley 1 150 de 2007 -
y el Decreto 1082 de 2015) es procedente fa celebracion del mismo el cual se regiré por las slguientes clausulas:
PRIMERA OBJETO: El objeto del presente contraté es el que se_mdlca en el Anexo No. 1 *DATOS DEL
CONTRATO" SEGUNDA FINALIDADES DEL CONTRATO: E! presente contrato.est4 orientado a lograr la
efectiva y eficiente prestacién de los servicios asistenclales y hospitalarios propios de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2; en consecuencia el CONTRATISTA se compromete para con la POLICIA
NACIONAL-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 a prestar el servicio requerido para suplir las
necesidades definidas en los estudios previos En tfal sentido queda claro que todas las obligaciones a cargo
del CONTRATISTA derlvadas del presente contrato asf como de la naturaleza de su objeto y las finalidades
por &l previstas son obligaciones de resultado Estas finalidades deberan tenerse en cuenta para la adecuada
‘comprensléon e lnterpretacfén del presente contrato especialmente en lo que concierne a sus reglas y
condiciones asf como para determinar el alcance de los derechos y obligaciones que el mismo atrlbuye a las
partes TERCERA - VALOR: Para efectos légales fiscalesy presupuestales el valor del contrato asciends a la
suma descrita en el anexo No, 1 "DATOS DEL CONTRATO" CUARTA - FORMA DE PAGO: LA POLICIA
pagaré al CONTRATISTA el valor de este contrato de conformidad con lo dispuesto en el anexo No "DATOS
DEL CONTRATO" QUINTA — APROPIACION PRESUPUESTAL: El presente contrato estd amparado por el
Certificado de Disponlbilidad Presupuestal que sé Indica en el anexo No. 1“DATOS DEL CONTRATO" Una vez
suscrito el mismo se afactuar4 el correspondients registro presupuestal SEXTA - PLAZO DE EJECUCION: EI
plazo de ejecuclén del contrato es el sefialado en el Anexo No. 1 “DATOS DEL CONTRATO® SEPTIMA -
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VIGENCIA: La vigencia del presento contrato serd de cuatro (4) meses adiclonales al plazo de ejecucion
estadlockde en el anaxe No, 1 "DATOS DEL CONTRATO" OCTAVA - LUGAR Y FORMA DE PRESTACION .
DEL SERVICIO: E! sitlo en el cual se hara la prestacldn del serviclo objelo del cantrato seré el que aparece en
el Anaxo No. 1 "DATOS DEL CONTRATO" NOVENA - DERECHOS DEL CONTRATISTA: En general son
derechas del CONTRATISTA: 1) Reclbir el pago que en su favor establece el presenta contrato 2) Obtener la
colaboracldn necesaria de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 para el adecuado desarrolio
de! contrato DECIMA - OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA: En general son obligaciones del
CONTRATISTA 1). Cumplir con los protocolos establecidos para la prestaclén” de serviclos médicos
hospitalarios de BAJA COMPLEJIDAD. 2) Practicar tnica y exclusivamente 1os procedimlentos dispuestos
mediante autorizacian firmada por el Jefe de Sanidad o qulen éste designe. 3) Cumplir con las condiclones
técnicas que sa exijan para la presentaclén de la propuesta, 4) El contratista debera sostener los precios ¥
tarifas ofrecidas para cada vigencla, durante el plazo de ejecucién del Contrato y sus adicciones. Las
tarifas ofertadas a SOAT se facturaran al Iniclo de cada vigencia anual de acuerdo al incremento de Ley"
v las tarifas instituclionales se Incrementaran de acuerdo con el S.M.L.M.V decretado por e! Gobhiemno
Nacional. 5) Una vez soan actualizados los precios de medicamentos y/o dispositivos médicos de venta
Inst'tuclonal por parte de las entidades, estas, deberan presentar informe detallado donde se justifique su
incremento, con sus respeclivos valores, codigos y anélisls comparative. Asimismo las nuevas tarifas se
aplicaran una vez tengan el aval de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 previa revision de auditorla
médica y se notifiquen a las entldades. 6) Presentar plan de contingencia en el evento de presentar falla los
equipos, o casocs de fuerza mayor con los profesionales. 7) Entregar una estadistica mensual de los pacientes
atendidos incluvendo el numero del documento y nombres completos del paciente, la fecha de_atencién y el
servicio prestado. 8) El contratista debe disponer de por lo menos una linea telefonica, para poder tener
comunicacion constantemente con la entidad. 9) Para la auforizacion del serviclo, debe presentarse documento
de Identficacion en original segtn el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de
identidad para usuarlos entre 7 y 17 aftos, cédula de ciudadanfa para usuarios mayores de edad). (Atencién de
urgencias vitales y atencion inicial de urgencias). Boletin de autorizacién vigente Los servicios electivos
(progremados), se prestaran previa verificacion de derechos y autorizacion de Ia'Regional de Aseguramlento
en Salud N° 2, por lc tantc <! el usuario no es portador de la autorizacién vigente, es deber de la IPS o
proveedor, comunicarse con la central de autorizacion de la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 a los
_ COITeos deull.rases-rco@policia.gov.co, disan.griss-aut@policia,aov,co,  disan.qriss-crf olicla.gov.co,
disan.refer-nal@policia.gov.co y a los 350-413-1 671 y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es portador
de |2 autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacion de la
Regiona! de Aseguramiento’ en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policla,gov.co y deuil.rases-
rco@policia.qov.co para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio. 10) Todo procedimiento
adicional que no haga parte del procedimiento o serviclo Inlclalmente autorizado, y que el proveedor estime
convanlante en un momento dado atender al usuarlo, asl se encuentre entre el listado contractual v tarifado,
requerira el aval por parte de la central de autorizacion de la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2, sin que
e convierta en obstaculo para la atenclon, cuando'se encuentra en riesgo Inminente la vida del paciente. 11)
| g slancibn del evento adverso entandldo como “el dafio o complicacién no Intenclonal consacuancia del
culdado médico o todo aquel dertvado del culdado de la salud y no de la enfermedad mlsma de!l paciente® corre
por cuenta de! prestador, no seréd cancalado por el SSPN, Este estard sujelo a glosa total hasta que el comité
ADHOC de 1a IPS y la dependencla de Garantla do la Calldad (BARCA) de la Reglanal de Aseguramiento en
Salud N° 2, se reGnan y oxpldan el plan de mejaramiento y se determine la Inherancla del evento para
determinar el monto a cancelar definitivo. 12) El contratista se abliga a reportar dentro de los slguientes cinco
dias & su ocurrencia, eventos ddversos v lnoldunles presentados en elecuclén del contrato, con su respective
analisis e Implernentaclén de.un plah de mejora ul supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo -
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os costos de salud derivados del evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato SSS-FR-QOG
Reporte de Incidentes y Eventos Adverses que se adjunta a la presente minuta contractual. 13) E! contratista
se compromete a NO continuar prestando los serviclos objeto del presente contrato una vez este agotado el
valor del contrato, SALVO en casos de urgencla médica debldamente justificada de acuerdo con las
disposiciones expedidas por la Superintendencia Naciopal de Salud. ‘Los serviclos prestados por fuera del
contrato que no cumpla con las anteriores condiclones, no seran pagados por el CONTRATANTE. 14) _I_E_l
contratista debe dar a conocer a la Regional de Asequramiento en Salud N° 2 las Gufas de manejo
institucionales. La radicaclén de Ia facturacién (Impresa y en medio magnético) de los serviclos prestados se
debe hacer dentro de los DIEZ (10) PRIMEROS DIAS HABILES DEL MES'SIGUIENTE A LA PRESTACION, .
la cual como minimo-debe cumplir con: Relacion general de paclentes atendldos, detallando la pre.—factura por
cada uno de ellos discriminada y firmada por el usuario o acudlente. -Requisitos establecidos por la -
DIAN.REGIONAL-Scportes de lay pa'ra la auditorfa de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, Anexo
5 de |a Resolucldn 3047 MINPROTECCION de 2008 y demés normas que las aclaren o modifiquen.—La factura
debe venir debldaments firmada por quien la expide, legajada con gancho totalmente plastico, foliada en forma
consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja laplcero negro; para evitar pérdida c.le. soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.—Presentar -original de la
autorizacion del servicio.—Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El cual debe cumplir con
lo estipulado en la Resolucién 3374 de 2000 del MINSALUD y demas normas que lo reg]amenten o modlﬂqu?n.
E| sistema que genere el RIPS debera adicionar en una Gltima columna para las prestaciones “Consuite Médica -
Eépecializéda primera vez (890202)" y “Consulta Médica Especializada control (890302)" Se debe anexar el
CD con el RIPS correspondiente, ademds del cuadro en Excel segun el instructive 013 'del 04/06/13 de Ia.
DISAN. 15) EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA Regional de Aseguramleqto en Salud Ne 2
DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO: 1.) Nofificar. al supervisor-del contrato en forma oportuna,
res;pecto de los incenvenientes que se puedan presentar en desarrollo de la ejecucidn del respectivo contrato, -
2.) Informar al supervisor del contrato semanalmente el valor ejecutado del contrato y.cuando_el
contrato se encuentre en un 80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de
la Circular Externa Supersalud 056 y 058 de 2009, asf como los lndlcadorgs de calidad en la prestacion de
servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema.Obﬁgaton'o de Garantfa de Calidad
_de la Atencidn en Salud. 4.) Atender oportuna'y.eﬁcazmente las solicitudes que le fomju_le la Jefatura de la
Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 20 el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primér dia habil de cada’
semana a la_ Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la informacién de noftificacién ep_iggmiqléqLca_
semanal (solE:o se notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional). 16) El
contratista Generara de manera mensual estadistica de eventos adversos y auditoria al 100% de estos,
compromeliéndose en todos los casos a establecer planes de mejoramiento. 17) El contratista debe tener
disponibilidad de oficina de atencion al usuario, y en todo caso. cualquier queja interpuesta deber darsele el
tramite réspectivo del cual se enviar copia al supervisor del contrato, o en su-defecto a la oficina de garantia y
calidad de la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2. 18) El contratista no atendera paclentes que no cuenten
con |a debida autorizaclén vigente por parte de |2 oficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, tenlendo en cuenta que dicha autorizaclon tiene vigencia (08) meses calendario;
procedimientos realizados en estas condiciones no seran cancelados por el CONTRATANTE. 19) Disponer de.
los Indlcadores de calidad en la prestaclon de serviclos, definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad
del Sistema Obligatorio de Garantla de Calidad de Ia Atenclén en Salud e implementar sus propios programas
de Audltorla de conformidad con el Decreto 1011 de 2006 y deméas normas que lo modifiquen, adicionen o
complementen, 20) Presentar el resultado del anéllsls de los eventos adversos que sean requeridos por la
Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2, dentro de los treinta (30) dfas sigulentes a la solicitud, asi mismo
asistr a la cita concertada para clerre de esos casos. 21) Presentar el plan de mejoramlento derivado de las
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Visltas de calldad realizadas por la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 y el resultado de la ejecucion del
mismo, en los casos en los que haya lugar. 22) Garantizar y respetar [os derechos de los pacientes de
conformidad con la Ley 23 de 1981, la Circular Externa Conjunta 0016 de 2013 y demas normas que las
modifiquen, adicionen o sustituyan. 23) El PRESTADOR se compromete a recolectar y reportar mensualmente
al Reglonal de Aseguramiénto en Salud N° 2, el registro por persona de las actividades de Proteccion-
Especifica, Deteccién Temprana y la aplicacion de las Guias de Atencién Integral de las enfermedades de
interés en salud publica de obligatorio cumplimiento, seguin el Anexo Técnico No. 1 que hace parte.integral de
la Resolucion No. 4505 de 2012, expedida por el Ministerio de Salud y Protecclén Social. Dicho reporte debera
ser enviado a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 dentro de los primeros diez (10) dfas calendario
mediante &l envié al correo electrénico deuil.rases-epi@pollcla.qov. co. 24) Capacltarasu personal en el regisuo
y soporte clinico relacionado con las actividades de Proyecclén Especifica, Deteccién Temprana y la aplicacion
de las Gulas de Atenclén Integral de las enfermedades de Interés en salud publica de obligatorio cumplimiento.
25) Reportar de manera escrita, en un plaze no mayor a quince (15) dlas previos al registro, la novedad de
" clere de los servicios de urgencias y hospitalizacién, en caso de que estos hayan sido contratados por la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 o anterlor segun lo establece la Resolucién 003100 de 2019 “Por
la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y
de habilitacién de los serviclos de salud y se adopta el Marual de Inscripcion de Prestadores y Habilitaclén de
' Servicios de Salud”. 26) Verificar la calidad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso de los
mecanismos de validaclén de derechos dispuestos por |2 Regicnal de Aseguramiento en Salud N° 2. 27) Las
Actividades, Intervenciones, Procedimientos y Medicamentos no contemplados en el Plan de Beneficlos en
Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela y/o medidas provisionales deberan cumplirse
estrictamente conforme lo ordene la providencla del Juez de Conoclimiento, e informara a la' Reglonal de
Aseguramiento en Salud N° 2 para que esta genere la autorizacion, 28) Prestar el servicio de urgencias a los
usuarios del la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, e informar y reportar el Ingreso de sus afillados al
servicio de urgencias, incluyendo las urgencias por eventos catastréficos dentro de las velnticuatro (24) horas
habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a lo sefialado en el Decreto 4747 de 2007, la Resolucién 3047 de
2008 y demés normas que 1o adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan. 29) Reportar la capacidad Instalada
de los servicios objeto de contrataclén, conforme al REPS. 30) Prestar atencién a los pacientes del programa
de VIH (Gestantes, pacientes con Tuberculosls, hljos de madre VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las
gulas de manejo, cstablecidas por el MSPS, para cada una de las patologfas; realizando y reportando los
laboratorios y seguimientos del usuarlo, su familia y la gestién del riesgo de acuerdo a las frecuencias
establecldas y como minimo una vez cada doce (12) meses y detecclén temprana de acuerdo a la normatividad &

vigente, se deberd enviar reporte al correo deuil.rases-rco@policia.gov.co, los primeros 5 de cada mes. 31)
Realizar gestion del riesgo y deteccion temprana, para el diagnéstico oportuno de las enfermedades
precursoras de la Enfermedad Renal Crénica (ERC), Hipertension Arterial y Diabetes; realizando y reportando
los exémenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su familia y la gestion del riesgo de acuerdo a [as
frecuencias establecidas y como minimo una vez cada 12 meses. 32) Realizar deteccion temprana de cancer
de cuello uterlno y mama, Informando a a2 Reglonal de Aseguramlento en Salud N° 2 oportunamente los
resultados para definir plan de manejo. 33) Destinar los recursos entregados para la ejecucion de los servicios
oontratado_s. velando en todo momento por el manejo acertado, correcto y racional de los mismos. 34) Cumplir
con la oportunidad pactada en la prestaclon de los serviclos objeto del presente contrato. 35) Identificar
corqplicac!ones derlvadas de la atenclén, y en caso de requerlr otro nivel de complelidad, informar a LA Reglonal
de Aseguramiento en Salud N° 2, este hecho. 36) Sollcltar autorlzaclén a la Reglonal de Aseguramiento en
Salud N° 2de cualquler remision de paclentes que se requiera efectuar a otro nivel de complsjidad. 37) Mantener
vigente, durante todo el término de duracién del contrato, su habilltacién como prestador de servicios de saiud
e Informar a mas tardar al dia habli sigulente de la ocurrencia de cualquier modificacién que se genere respecto '
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de la habilitacién. La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 podré verificar en cualquier momento [a

habilitaclén, las condiciones de prestacion del servicio y las instalaciones del PRESTADOR. En este sentido,
E! PRESTADOR se obliga'a declarar los servicios habilitados y reportar las novedades frente a los mismes a
los 6rganos de control; cualquier incumplimiento de esta obligacién constituira causal valida de terminacion
unilateral del contrato por parte de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, sin perjuicio de las acclones
a que haya lugar. 38) Suministraf en forma oportuna y por el medio mas expedito a LA Regional de
. Aseguramiento en Salud N° 2 la informacién para responder las peticiones, guejas y reclamos de los afiliados
y de las Entidades de Control y/o Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes
que formule LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 con ocasién de la ejecucion del contrato, en un
. término no superlor a cinco (5) dias habiles o en el término dispuesto por la entidad de control y/o autoridad
judicial. 39) Apoyar y facilitar las labores de auditorfa, supervisién, evaluacidon y control que LA Reglonal de
Aseguramiento en Salud N° 2 realice en forma directa, asistiendo y particicande de los comités que cite LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o en aquellos que acuerden las partes. Las reccmendaciones que
se deriven de dichos comités deben ser implementadas por e] PRESTADOR, quien debera informar a LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la implementacién de las recomendaciones dentro del mes siguiente
a 'su solicitud. 40) Informar oportunamente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los casos de
presunta suplantacion o fraude de usuarios y prestar toda su colaboraclén en la prevancidn y seguimiento de
fraudes, asl como en la identificacion y obtencién de materiales probatorics. 41) Suministrar oportunamente la
informacién relacionada con la prestacion de serviclos de salud derivada de accidentes de trénsito y
enfermedades catastréficas. 42) informar cuando se presente a LA F}eglonal de Aseguramiento en Salud N° 2
sobre el fallecimiento de usuarios que se produzca en sus Instalaciones o baje su tratamiento al correo
electrénico que se designe para tal efecto, adjuntando copia del certificado de defuncién. Sin perjulclo del
reporte que se debe realizar a través de la herramienta SIVIGILA del Instituto Nacional de Salud de conformidad
~conla normatividad vigente. 43) Proveer la informacién solicitada de forma clara, y cgortuna conforme a los
plazos establecidos, tal y como lo dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011. 44) Permitir a LA Regional
de Aseguramiento en Salud N°2 la consulta de la informaclén relacionada con el estado de salud y la prestaclén
de los servicios a los afiliados de LA Regional de Aseguramlento en Salud N 2, facllitando copia de la historia
clinica y anexos de ésta, en medlo magnético o tislco, con el fin de dar trémits a requerimlentos judiciales y
- prejudiciales, requerimientos de autoridades administrativas y labores de auditorfa médica efectuada por LA
Reglonal de Aseguramlento en Salud N° 2. Asl mismo, el PRESTADOR se compromete a suministrar [a copla
de la historia clfnica a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, dentro de los plazos impuestos por la
autoridad Judicial o Administrativa. 45) Suministrar mensualmente, can la radicacién de la cuenta de cobro, los
Registros Individuales de Prestacién de Serviclos (RIPS), para dar cumplimiento a las obligaciones y
condiciones delimitadas en el paragrafo 2° del articulo 44 de la Ley. 1122 d=2007 y demas normas que lo
adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan. 46) EI PRESTADQOR permitira gue LA Reglonal de Aseguramiento
en Salud N° 2 consulte Informacion relacionada con el PAMEC y el SIC en el marco de! SOGC, de acuerdo a
la normatividad vigente y a las que lo modifiquen o sustituyan. Enviar copla de la notificacién de los eventos de
vigilancia y salud piiblica, con el fin de obtener oportunidad en la informacién de los eventos sujetos a vigilanclie,
Esta notlficacién’ se reporta los lunes o el primer dia habll, en caso de festivo, de cadza semana, al correo
electronico que disponga para tal efecto LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2. Lo anteror nc exime a!
PRESTADOR del cumplimiento del Decreto 3518 de 2008, en cuanto a los reportes de estos eventos. 47)
Cumplir can las medidas de atencién y reporte a las autoridades competentes de los casos de viclencia de
acuerdo a lo establecido en la Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 47589 de 2011, Decreto 2734 de 2012 y Ia
Resolucién 459 de 2012 y demds normas que las adicionen, sustituyas o modifiquen. 43) Realizar consulta
ex@e.ma ambutlatoria para las victimas de violencia sexual sin distingo de sexo, edad, raza, idioma, religion
opiniones politicas o de cualquier indole, origen social, posicién econémica o condicion scclal. Pera eso sc;
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. B NCISC
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO Hosr&;/\: gé«ﬁ :EQNCIAS O AJA COMPLEJID AD.
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATOR O REGIONAL DE FSEGURAMIENTO EN
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES

SALUD N 1 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

tima que puedan tener implicaclones m

| abordale forense Integral en [a Investigaclon
lusién de su nombre e

§-5-20005-21 CELEBRADO EN

sdico-legales y los demas regls'tros,
del delito sexual, segun la
n el cuadro de prestadores

lento en Salud N° 2, incluyendo en él su

debe reglstrar las acclones de lavic

segln el reglamento técnico para
Resolucidn 459 de 2012. 49) El PRESTADOR autoriza la Inc

adscritos a la red de servicios de salud de LA Regional de Aseguram s
direcclén, portafollo de servicios ofrecidos u otras caracterlsticas especiales y Eermltira el uiso t:lea ;::neznt;;
publicitarios e informatives de LA Regional de Aseguramiento en Salud 'N® 2 en las g?rADORdeberé
BRESTADOR, en el lugar y de la forma definida de comdn acuerdo entré [as partes. 60) EI PRE e 5 I3
abstenerse de prestar, prescribir o realizar con cargo a LA Regional de Aseguramlento en Salud N°* 2. 5
servicios correspondientes'a‘ aquellas actividades, procedimientos, intervenciones Y medicamentos q;le tn
tengan por objeto contribuir al diagnéstico, tratamiento y rehabflitacion de la enfermedad, asl como tratamien 0s
médicos, quinirgicos o terapéuticos que involucren medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o esquemas
terapéuticos o protocolos de atencion no aprobados por las sociedades clentificas. Tampoco aquellos
considerados como cosméticos, estéticos o suntuarlos, y en general, aquellos no autonzados,_ previo ‘el
cumplimlento de los tramites legales requerldos. 51) Incluir a sus trabajadores al régimen -de seguridad social
Integral y mantener su vinculacion; el PRESTADOR sera el tinico responsable por la agunCIén de 10; costos de
afiliacion y vinculacion permanante. El PRESTADOR debera remitir certificacion suscrita por el revisor ﬁscal.o
contador y el representante legal, en la cual se indique el cumplimiento de esta obligacién. 52) El servicio
farmacéutico debe manejarse de acuerdo a lo presciito por el Decreto 2200 de 2005y la Resolucion 1403 de
2007 y demas normas que lo modifiquen, sustituyan o complementen. 5§3) Someterse a la codificacion
estipulada por |2 norma vigente, codigo dnico de medicamentos (CUM), es decir los medicamentos deben ser
|dentificados de ésta manera, desde el momento de la oferta hasta el pago de la factura. 54) Todas las
actuaciones del PRESTADOR deben sujetarse a las normas de regulacion de precios de medicamentes
expedldas por el Gobierno Naclonal. 55) En caso que durante la vigencia del contrato se explda norma
regulatorla para la elaboracién, manejo y dlspensacién de Insumos, El Contratista debera acogerse a dicha
nermatividad, sin que sea necesarlo modificar el presents cantrato. 56) Diligenciar el consentimiento Informado
para cada paclente, de acuerdo con lo dlspuesto en la Ley y en la Jurisprudencla. 57) Brindar atencion
preferencial a las gestantes, recién nacidos, nifios, nifias, adolescentes, discapacitados y adulto mayor en todos
los servicios asistenciales ¥ administrativos. Asf mismo, proteger en todo momento los derechos
constituclonales de las nifas, nifics y adolescentes, en especlal, los referentes a.la salud y. a la vida en
condiciones de calidad y de dignidad. 58) .Responder legalments por cualquier perjuicio que le acaeclere al
usuario durante su estancia o estadfa en las instalaciones donde suministre servicios el PRESTADOR,
atribuible a dolo o negligencia asl sea levisima, previa orden Judicial. 59) Dar estricta aplicacién a los
procedimlentos es;ablecldos por la normatividad legal vigente respecto de la cadena de custodia, a saber, el
articulo 255 de la Ley 906 de 2004, Resolucién 06394 de 2004, Ley 1146 de 2007, Resolucién 1776 de 2008y
demas normas que las modifiquen, adicionen, aclaren o.sustituyan. 60) Dar estricto cumplimlento a las normas
sobre salud ocupacional. 61) EL PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales e informacién
de los usuarlos en fines diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo establecido denominada
como Proteccién de Datos Personales. 62) EL PRESTADOR se compromete @ permitir el ingreso de los
auditores concurrentes a sus Instalaciones, reas o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria
concurrente de acuerdo con la normatividad vigente. 63) EL PRESTADOR garantizard que el personal
destinado para Ja eJecucién del serviclo contratado esté debldamente capacitado, con la experiencia suficiente
y necesarla, asl como tamblén, qué cuenta con la deblda autorlzaclén por el ente de control competente para
desempiaﬁar sus funclones. 64) Garantlzar la atenclén de reclén nacldos, para lo cual debera cumplir con lo
esta?lecndo en los articulos 10, 23, 24 y 25 del Acuerdo 416 de 2009 de la CRES y demas normas que las
l:lodrﬂguen gclaren. adicionen o sustituyan: 65) Cumplir con las exigencias legales y glicas del manejo de {2
storia Clinica de los pacientes, 66) EL PRESTADOR tendré a cargo la retroalimentacién y actualizacian de
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O ENTRE LA NAGION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD —

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

JALUD NO. 2 - EN EL MUNICIPIQ DE PALERMO - HUILA, '

CONTRATO INTERADCMINISTRATIVO No. 85-57-20085-2‘1 CELEBRAD

las historias clinicas, la cual debera diligenciar con la Informacion de los pacientes de forma clara, veraz y
acertada. Adiclonalmente, el PRESTADOR se obliga a registrar las novedades que se presenten con ocasion
a la atencidn prestada por ésta. En virtud de lo anlerlor,rel PRESTADOR deberé responder ante LA Regional
de Aseguramiento en Salud N° 2 por inexactitudes, confusiones, datos incorrectos y no actualizados, asl como,
las demas Inconslstenclas que conlleven a error a LA Regional de Aseguramlento en Salud N°2o0a cualqu!er
tercero. 67) EL PRESTADOR se obliga a presentar y suministrar informacién veraz. 68) Presentar los informes
a la Direccién o Coordinacion Departamental o al area del nivel Nacional competente en la periodlcidad que
solicite LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o conforme lo dispuesto en el presente contrato y Sus

anexos. 69) No usar el nombre de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 para justificar ante sus

proveedores o terceros el cumplimiento de sus obligaciones u ofros asuntos internos. 70) EL PRESTADOR

garantizara que los servicios contratados en el presente contrato, sean acordes y complementarios con el nivel

de complejidad que requiere cada procedimiento. 71) Los medicamentos que sean prescritos a los afiliados y

beneficiarics de LA Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 por parte de los profesionales de la salud del
PRESTADOR, deberan cumplir con los requisitos establecidos en el Articulo 17 del Decreto 2200 de 2005 -que
regula la prestacion del servicio farmacéutico, incorporando en cada formulacién ccmo minimo los siguientes

" datos: 1. Nombre del prestador de servicios de salud o profesicnal de la salud que prescribe, direccion y numero

talefénico o direccidn electrénica. 2. Lugar y fecha de la prescripcién. 3. Nombre del paciente y documento de
identificacion. 4. Ntmero de la historia clinica. 5. Tipo de usuario ‘(subsidiado) 6. Nombre del medicamento
expresado en la Denominacién Comun Internacional (nombre genérico). 7. Concentracidén y -forma
farmacéutica: 8. Via de administraclén. 9. Dosls y frecuencia de administraclén. 10. Perfodo de duracién del
tratamiento. 11. Canticad total de unidades farmacéuticas requeridas para el tratamiento, en nimeros y letras.
12. Indicaciones que a su Julclo consldere el prescriptor. 13. Vigencla de la prescripcion. 14. Nombre y firma del

u respectivo nimero de registro profesional, asf como la norma que adicione, modifique, aclare

prescriptorcon s ‘ :
o sustituya la normatividad aqul sefialada. 72) Es obligacién por parte del CONTRATISTA publicar en la pagina

de Contratacién SECOP I, (en el proceso de referencia) la factura y/ o cuenta de cobro (incluyendo

, antes de que finalice la fecha limite, la cual se relaciona mas adelante. De no publicar la factura,

no se podra dar tramite a la misma para ser obligada; de acuerdo a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE

GESTION CONTRACTUAL PARA PROVEEDORES EN EL SECOP Il, en el punto IV. Envio de Facturas. 73)

El CONTRATISTA debera presentar la factura electrénica validada previamente por la DIAN, como requisito
necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados, conforme con las disposiciones sefaladas en
el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en la Resolucién No. 000042 del 5
de mayo de 2020. 74) Las demds obligaciones que de la naturaleza del presente contrato se deriven o impongan
las normas legales. DECIMA PRIMERA - DERECHOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No. 2 1) Supervisar el desarrollo y ejecucién del presente contrato y acceder a los documentos e informacién
que soportan la labor del CONTRATISTA 2) Solicitar y recibir informacién técnica respecto de los bienes y/o
sarvicios y demas del CONTRATISTA en desarrollo del objeto del presente contrato 3) Rechazar los bienes y/o
serviclos reclbldos cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos DECIMA SEGUNDA -
OBLIGACIONES GENERALES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2: 1) Poner a
disposiclén del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para.la ejecucion del objeto contratado
2) Una vez se surta el proceso de contratacion estatal asignar un supervisor a través de quien la POLICIA
NACIONAL mantendré la interlocuclén permanente y directa con el CONTRATISTA 3) Ejercer el control sobre
el cumplimlento del contrato a través del supervisor deslgnado para el efecto exigléndole la eJecucidn [dénea y
oportuna del objeto a contratar 4) Reclblr a satisfaccién los blenes y/o servicios que sean entregados por el
CONTRATISTA cuando estos cumplan con las condiclones establecidas y en especial las especificaclones u
obligacionas técnicas contenidas en el anexo técnico §) Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con
sujecion a las disponibllidades presupuestales y de PAC previstas para el efecto 6) Tramitar diligentemente las

parafiscales)
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, B8-8:20006-21 CELEDRADO ENTRE LA NACION - POLICIA HACIONAL - DIRECCION DE;::{%:&O
REGIONAL DE ASUGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL EBTADO HOSPITAL 8AN FRANCISCO DE ASIS D : meéAo
CUYO ODJETO ES LA PRESTACION DI SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COM farpepers
PARA LO® USUARIOS DEL SUBSISTEMA DI SALUD DE LA PUI:lClA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DG ASEGURAMI J
SALUD Na. 2« EN EL MUNICIPIO DE PALURMOQ - HUILA,

aproplaclonas prosupucstales que requlera para solventar las prestacionea patrimonlales que hayan surgldo &
su cargo como consocuancia do la suscripelén dol contrato 7) Sollcltar y reclblr Informaclén técnica respecto
dol blen y/o serviclo y demas del CONTRATISTA en desarrollo del objeto contractual 8) Inclulr aquellas
obligaciones proplas de cada procoso quo coadyuven al cumplimiento de las obligaclones contractuales 9)
Rechazar los serviclos cuando no cumplan con los requerimlentes técnicos exigldos 10) Entregar E',m°d°|° de
atencidn dofinido por la entidad responsable del pago SSPN segin Instructivo 009 del 96/03/2014 DISAN —
AGESA-70 "Modelo de atenclién en Salud familiar con onfoque de riesgos de la Policla Nacional Lineamientos
para fa red externa” DECIMA TERCERA RESERVA DEL PRESENTE CONTRATO: El CONTRATISTA se
obliga para con LA NACION - POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 a no suminlstrar ninguna clase de Informacion o detalle a terceros y a
mantener como documentacién reservada todes los aspectos que conozca en el cumplimiento del presente
contrato asi como los asuntos técnicos e Instalaciones de LA NACION - POLICIA NACIONAL — DIRECCION
DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 conocldos o que llegaren a ser co;lmcldos
por el contratlsta durante el desarrollo y con posterioridad a la ejecucion del contrato Iguaimente y en vxrtgd de
lo previsto en el articulo 133 de la Ley 1474 de 2011 queda expresamente prohibida la promocién u
otoraamiento do cualquier tipo de prebendas dédlvas a trabajadores de las entidades del Sistema General de
Seguridad Scclal en Salud y trabajadores independlentes sean estas en dinero o en especie por parte de las
Entidades Promotoras de Salud Instituciones Prestadoras de Salud empresas farmacéuticas productoras
distribuldoras comerclallzadoras u otros de medicamentes Insumos dispositivos y equipos que no esté vinculado
al cumplimiento de una relaclén laboral contractual o laboral formalmente estableclda entre |a Institucién y el
trabajador de las entidades del Sistema General de Seguridad Social en Salud DECIMA CUARTA
INDEMNIDAD: El CONTRATISTA se obliga a mantener Indemne a la POLICIA NACIONAL de cualquler
“reclamaclén proveniente de terceros que tenga como causa sus actuaciones DECIMA QUINTA MONEDA DEL
CONTRATO: La moneda del presente contrato es la Indicada en el Anexo No. 1 DATOS DEL CONTRATO
DECIMA SEXTA CESIONES Y SUBCONTRATOS: El CONTRATISTA no podra ceder en todo o en parte el
presente contrato a persona alguna natural o juridica nacional o extranjera sin previa autorizacion escrita de la
POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 pudlendo esta reservarse las
razones que tenga para negar dicha autorizacién La celebraclén de subcontratos no relevara al CONTRATISTA
_de las responsabilldades que asume en virtud del presente contrato La POLICIA no adquirira relacion alguna
con los subcontratistas DECIMO SEPTIMA INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: El CONTRATISTA
declara bajo la gravedad del juramento la cual se entendera cumplida con la suscripcién del presente contrato
que no se halla incurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad sefialadas en la Ley
DECIMO OCTAVA SUSPENSION TEMPORAL: Las partes podran suspender temporalmente el plazo de
ejecucion del contrato cuando se presenten causas que impidan la ejecucién temporal o transitoria por
ocurrencia de un imprevisto o hecho inevitable; una vez estableclda en debida forma la causal se suscribira una
acta entre las partes donde conste el evenlo su causa el término de la suspenslén y aquellas previsiones que
se conslderen necesarlo consignar El tiempo de suspensidn no se computara para los efectos del plazo extintivo
del presente contrato Para el reiniclo de la ejecuclén y superada la situacion que originé la suspensién del plazo
de ejecucléin ea suscriblrd la correspondiente acta de reinicio DECIMO NOVENA SOLUCION DE
CONFLICTOS: S| con ocaslén del desarrolio y ejecucién del contrato sugleren diferencias o discrepanclas entre
las partes estas se comprometen a utlllzar los mecanismos de soluclén directa previstos en el articulo 68 de la
Ley 80 de 1993 VIGESIMA PERFECCIONAMIENTO LEGALIZACION Y EJECUCION: Para ol
perfeccionamiento del presente contrato se requlere de las firmas de las partes y del correspondiente reglstro
presupuestal Para eu legalizacion se requiere de la presentaclén de la certificacisn da CUMPLIMIENTO DE
PAGOS AL Sistema de Seguridad Soclal en Salud Pensiones y Riesgos Profeslonales y con los aportes
parafiscales de conformlidad a lo establecldo en los Decratas No 780 de 2016 y 1273 de 2018 emitidos por el
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-20088.21 CELEBRADO ENTRC LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
sc%cmt. ?ﬂ A.S EGURAMIINTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
:‘I’l\l ORJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
RA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N

SALUD No. 2 + EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA,

Ministeric de Salud y Proteccién Soclal y para su ejecuclén se requlere de de la carta de Iniclo del presente
SALUD No. 2 VIGESIMA PRIMERA

contrato axpadida por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

DOCUMENTOS: Entre otros los documentos que a continuacion se relaclonan se consideran para todos los
efectos parte Integrante dal presente contrato y en consecuencla producen sus mismos afectos u obligaciones
jurldicas y contractuales: 1) Invitaclon a presentar oferta 2) Anexos de| contrato 3) Documentos que suscriban
las partes VIGESIMA SEGUNDA IMPUESTOS: El CONTRATISTA pagara todos los impuestos tasas

contribuciones y similares que se deriven de la ejecucion del contrato de conformidad con la ley colombiana
dré liquidar de conformidad con lo sefialado -

VIGESIMA TERCERA LIQUIDACION: El presente contrato se po
en los art/culos 60 de la Ley 80 de 1993 y articulo 11 de laLey 1150 de 2007 VIGESIMA CUARTA VEEDURIAS
trol ciudadano en los términcs que sefala

CIUDADANAS: El presente contrato esta sujeto a la vigilancia y con
ol artlculo 66 de la Ley 80 de 1993 VIGESIMA QUINTA REGIMEN LEGAL: Este contrato se regira por el

Estatuto General de Contrataclén Administrativa vigente y sus decretos reglamentarios las leyes de
presupuesto en general las normas civiles y comerciales vigentes las demas normas concordantes que rijan 0
lleguen a reglir los aspectos del presente contrato y las disposiclones de la Policla Nacional que apliquen
VIGESIMA SEXTA: DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos las partes acuerdan como domicilio
contractual la ciudad de Neiva para constancia de lo anterior se firma en un (1) original y copia en Neiva - Huila

alos i )

LA POLICIA NACIONAL
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 06-6:200856-21 CELERRADO ENTRE LA NACION « POLICIA NACIONAL - DIRECCION Daesgﬂtég?d =
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOBPITAL S8AN FRANCISCO DC AS\S Do hoyeyris
CUYO ODJETO ES LA PRESTACION DE SCRVICIOS DE SALUD HOSPITALAR|OS, AMDULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA C PMF!’ENTO AR
FARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REG|ONAL DE ASEGURA

SALUD Naw 2+ EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

ANEXO No1 “DATOS DEL CONTRATO"

CONTRATO 85-5-20085-21

LA NACION-POLICIA NACIONAL—DIRECCID:N DE SANIDAD-REGIONAL
.| DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2

NIT 900.419.719.1

REPRESENTANTE LEGAL
YJO DELEGADO Tenlenta JENNY MAREELA CALVO BERNAL

CONTRATANTE

CEDULA DE . : : .
CARGO - Jefe Regional de Asegurameinto en Salud No. 2
DISPOSICION DE

Orden Interna No. 092 de fecha 06 de junio del afio 2020

Resolucion No. 00277 del 27 de enero de 2020 emanada del Director
General de la Policla Nacional

NOMBRE: E.S.E HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS

NIT: 891.180.091-4

GERENTE: SARA ALEXANDRA YAGUAR JIMENEZ

DOC. IDENTIDAD: C.C. 1.075.302,743 de Neiva- Huila

CIUDAD NOTIFICACION: Palermo - Huila

DIRECCION: Calle 12 Numero 6-40 °

TELEFONOQ: 8783610-8784008

CORREQ: esesanfrancisco891@yahoo.es

TARIFAS OFERTADAS: Tarifas SOAT Vigentes y tarifas Instituclonales.
PORTAFOLIO DE SERVICIOS: Serviclos de salud de Baja Complejidad.
Que el presente contrato se deriva del PROCESO PN -RASES N° 2 CD 046
2021 . : )
La supervisién del Contrato que se llegue a suscribir como resultado de la
definicién del proceso de contratacion estara a cargo de la sefiora Patrullera
LINA CRISTINA GUZMAN ESCARRAGA, quien verificara la ejecucion
idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo con las funciones
asignadas para el efecto, de acuerdo a lo descrito en el Articulo 44 SUJETOS
DISCIPLINABLES de la Ley 1474 de 2011 v la Resolucién 00090 del 15 de
enero de 2018 * Por |a cual se actualiza, modifica y complementa el Manual
de Contratacién de la Policla Nacional adoptado mediante Resolucion 03049
de 2014", - !

El objeto del presente proceso es PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
‘ . HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA
CLAUSULA PRIMERA- | COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE

NOMBRAMIENTO
DELEGACION DEL GASTO

CONTRATISTA

CONSIDERANDOS

SUPERVISOR DEL
CONTRATO

OBJETO LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO -

HUILA. :
_ Para efectos legales y presupuestales el valor estimado del contrato es la
CLAUSULA TERCERA-|{suma de DOCE MILLONES DE PESQOS ($12.000.000.00) M/LEGAL
VALOR distribuidos de la siguiente manera: Un valor de ($7.000.000,00) para la

vigencia 2021 y un valor de ($5.000.000,00) para la vigencia 2022.
La Reglonal de Aseguramiento en Salud No: 2, pagara el valor del contrato
CLAUSULA CUARTA- FORMA | que resulte del presente procaso a favor del contratista después de verificada
DE PAGO la relaclén de la documentacion enviada mensualmente de acuerdo con la
entrega, dentro de los sesenta df{as (60) dlas calendario siguientes a la
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GONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 8§-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA. : ’ ) .

radlcacien _de la factura comercial en la Ventanilla Unica - Central de
Cuentas de la reglonal de Aseguramiento en-Salud N° 2, ubicada en la
Carrera 22 sur No. 26 a -21 Barrio Fronteras del Milenio en Neiva,
acompafiada de la constancia recibido a satisfaccion expedida por el
supervisor del contrato, cumplidos l0os trAmites administrativos y fiscales
vigentes, teniendo en cuenta el derecho a turno y la programacién del Plan
Anual de Caja (PAC). ' ’ ‘

De Igual forma y tenlendo en cuenta la Guia de Lineamientos para la
| radicacién y . obligacién de Cuentas Médicas (1AR-GU-0002) de la Policia
| Nacional, El Contratista deberd tener en cuenta las siguientes Condicionss:

FACTURACION O DOCUMENTO EQUIVALENTE:La radicacion de
la factura de vénta o factura electrénica, si estd obligado por legislacion
tributaria, que cumpla con los requisitos establecidos en el Cédigo de
Comerclo (arts. 621, 774 y demas concordantes) y Estatuto Tributario (arts.
616 — 1, 617 y conexos) y lo dispuesto en la Directiva Presidencial No. 09
DE 2020 " LINEAMIENTOS PARA EL PAGO A LOS PROVEEDORES DEL
ESTADO", impresa y en medio magnética de los servicios prestados, o el
documento equivalente, sé debe hacer dentro de los diez (10) primeros dlas
calendario del mes siguiénte a ia prestacién, la cual coma mfnimo debe

cumplir con:

« El Prestador del Servicio de Salud de la Red externa, deberd cargar

. los Registros Individualés de Prestacién de Servicios de Salud
(RIPS) en el médulo de radicacion cuentas médicas de la Direccion
de . Sanidad, ~ (RECUM)
https:/lrecum.policia.qdov.co:8080/cm/recum/Vistalfrl ogin.aspx,
con el fin de ser validados siguiendo los lineamientos establecldos
para ello, se validara la informacion de los documentos con .la
suminlstrada por la IPS en el médulo de radicacion de cuentas

médicas, como: nimero consecutivo de factura, concepto; cantidad
-y valor..

» Facturas que corresponden a servicios médicos por contrato deben
' ser entregadas en medio fislco los primeros diez (10) dfas hablles
de cada mes, cuando se trate de documentacién de serviclos sin |
respaldo presupuestal (urgencia médica) deben ser entregadas en
medio fisico los primeros diez (10) dias celendario de cada mes,
junto con el certificado de pre radicado del modulo de radicacion de
cuentas médicas, en la ventanilla tnica de Central de Cuentas de
donde corresponde la ordenacién del gasto, con los slguientes

soportes:

. « Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de
Ley artfculos 616- 1,616-3 617 y 618 E. T; articulos 772, 773, 774
Codigo de Comercic, Modificado Ley 1231 de 200B), este
documento debe estar a nombre de [a unidad de Sanidad, con el
respectivo NIT y soportes de conformidad con 10 establecido en la
Resolucién 3047 de 2008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 —|
DISAN o la norma que la adicione, modifique o sustituya.

« Certificacion aportes parafiscales.

288-FR-0020 Pégina 11 de 30 Aprobacién 05/07/2018
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A NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-20083-21 CELEBRADO ENTR £ ASIS DE PALERMO
REQIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LAEMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITA\I: gg: :gg:g:ig% EDBAJA - oMPLEJIDAD
GUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS a REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A

SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA. .

Fotocopla de la cedula del representante legal.

caso de modificar informar
hapiles antes). )

E LA MACION - pouicl

« Certificacién bancaria vigente. (en
oportunamente para el tramite 5 dlas

« Planilla de radlcacléiri de paclentes en formato especificado sin ser
" modificado. (1AR-FR-0028 RADICACION DE CUENTAS MEDICAS)
de forma flsica y al correo deuil.upres—cue@pollcla.gov.co El valor
total e individual de la planilia debe corresponder a los valores delas

facturas flslcas.

Certificacion de la revisora fiscal actualizada, con copta dea tarjeta
profesional del contador, mas certificado de junta de contadores

vigente.
« Soportes de la factura legibles

. De acuerdo a la ley 534 del 2.000 por la cual se establece la Ley
General de Archivo, la cuenta debe llegar en carpeta preferiblemente
de las Indlcaciones de la Institucidn, (carpeta blanca con 4 alas) sin
ningtn tipo de ganchos, documentos sin ser perforados, foliada en
la parte superior derecha con lapiz No. 2 a partir del consecutivo No.
7 maximo hasta 250 folios por carpeta; de igual forma se aclara que
cada cuenta debe venir en una carpeta diferente,
independientemente sl los follos de las misma son una cantidad
minima. Si la'cuenta de cobro sobrepasa los 250 folios ésta debe
dividirse en varias carpetas y continuar con el consecutivo de
foliaclén del primer tomo. . :

« El Contratista a qulen se le adjudique el presente proceso debera
cargar la respectiva cuenta de cobro &n la PLATAFORMA SECOP |
con el fin de que ésta sea verificada por el supervisor del contrato y
poder realizar el respectivo page”. .

Si la carpeta tiene méas de tres (3) tomos cada uno de 250 folios, su foliado
serd a partir del consecutivo No. 10 en adelante. De Igual forma esta cuenta
NO DEBE portar material abrasivo metalico (ganchos de cosedora y clic) ya
que los mismos deterioran los documentos. Las facturas que hacen parte del
contrato se deben separar de aquellas que hacen parte de servicios |’
prestados por urgencias. :

Adicionalmente, se sollcitan los sigulentes soportes en las cuentas de
URGENCIAS MEDICAS: ,

+ Formato de informaclén e terceros.

» Certlficaclon bancarla.

- Fotocopla del RUT.

« Fotocopia cédula representante legal.
* Notificacién de la urgencia o autorizacién por parte de referencia y contra
referencia de la unkiad de Sanldad.
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 85-3-20005-21 CELEBRADO ENTRE LA NAGION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL DIt ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL 8AN FRANCISCO DI ASIS DE PALERIAO
CUYO ORJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS ¥ DEE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA. . ' '

- Listado adiclonal de soportes segun el tipo de servicio facturado, conforme
al anexo No.5 de la Resoluclén 3047 de 2008. :

NOTA 1: El contratante dara tramite a las facturas que no presenten
objeciones. o

NOTA 2: El derecho de turno es el orden que la administraciéon tendra en
cuenta para el pago de acuerdo con lo establecido en el articulo 8 numeral
1 de la ley 1150 de 2007, "por medio de la cual se introducen medidas para
la eficiencia y la transparencia en la Ley 80 de 1993 y se dictan otras
disposiciones ggném_]es sobre la contratacién con Recursos Publicos’.

OBJECIONES Y GLOSAS:

En el evento de que se presenten glosas u objeciones transitorias, éstas
deberan ser respondidas y tramitadas. segtn los términos establecidos en el
articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, contados a partir de la fecha de
notificacién al CONTRATISTA por parte de la UPRES - HUILA. Las
objeciones se cancelardn en la medida que éstas sean aclaradas o
soportadas, de acuerdo con lo establecido en la normatlvidad vigente. (Ver
manual tnico de glosas, davoluciones y respuestas adjunto al componente
de Auditoria de Cuentas ariexo al presente instructivo). REVISAR FRENTE

LEY 1438 ARTICULO 57.

CONCILIACION DE GLOSAS

En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se
trarnitaran de conformidad con lo estableclde en el ARTICULO 5§7 DE LA
LEY 1438 del 18 de enero de 2011, que expresa: “Las sntidades
responsables del pago de servicios de salud dentro de los veinte (20) dias
hébiles siguientes a la presentacién de la factura con todos sus soportes,
formularan y comunicarén a los prestadores de servicios de salud las glosas
|a cada factura, con base en la codificacién y alcance definidos en la

normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se
podrén formular huevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de
hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de' servicios de salud deberé dar respuests a las glosas
presentadas por fas enlidades responsables del pago de servicios de salud,
dentro de los quince (15) dlas habiles siguientes a su recepcion, indicando
su aceptacién o justificando la no aceptacién. La entidad responsable del
pago, dentro de los dlez (10) dlas hébiles sigulentes a la recepcién de la
respuesta, decidira si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como
definitivas. . : , '

Si cumplidos los quince (15) digs hébiles, el prestador de servicios de salud
considera que la glosa es subsanable, tendra un plazo maximo de siete (7)
dlas hébiles para subsanar ja causa de las glosas no levantadas y enviar las
facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberdn ser
cancelados dentro del mismo plazo de los clnco (5) dlas habiles sigulentes,

2BS-FR-0 ) ‘ ' |
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ggg‘fo";\:fn':fq?\\od‘-:{l::\smmvo No. 35-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD —
irieipapdabioid 1\/\ o ::ENTOOEN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMD
AR L BT A PRUSTACION DE SERVIC|OS DE SALUD HOSPJTALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD

UARIOS DEL SUDSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO — HUILA. -

a su levantamlento, informando al prestador Ia justificacién de las gloses o
su proporcidn, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo
se acudirsd a la Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de fa
facultad de conciliacion o jurisdiccional a eleccién del prestador, en los
témminos establecidos por la Isy. ‘
Sl no se llegara a una conclliacién efectiva en la Unidad Prestadora de Salud
Huila o Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, la sigulente Instancia es
el Grupo de Auditorla Médlca de la Direccién de Sanldad.

CAUSALES DE NO PAGOQ: -

* Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) que no cuente con
formato de autorizacidn por parte de la central de autorizaciones de la
unidad prestadora de salud Huila.

e Toda urgencla, que no cuente con cddigo de netificacion por parte de
la central ds auterizacién del ESPRI, salvo que se hayan agotado Ics
procedimientos de nofificacién establecidos en el Decrsto 4747
MINPROTECCION de 2007 y Resolucldn 3047 MINPROTECCION de
2008. Atencién mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se
han surtido los trdmites de notificacién previstos en el Decrato
4747/2007.

» Todo procedimiento adicicnal no autorizado, salvo que se haya

" prestado atendiendo un riesgo inminente para |2 vida del paciente.

e La atencién del evento adverso, entendido como "el dafio o
complicacién no intencicnal consecuencia del cuidade médico o todo
aquel derlvado del cuidado de la salud y no de la enfermedad mlsma
del paciente” corre por cuenta del prestader, no sera cancelado por el
Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN) .

e Blen o serviclo para administracién urgente o tutela, que esté fuera del
plan de beneficio del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
(SSPN), cuando luego de haberse prestado la atencién con la
inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del Comité
Técnico Clentlfico CTC DISAN (El concepto de favorabilidad para estos
casos que emita el CTC, obrara como herramienta de mejoramiento y
supervislon, mas no como causal de no pago.

» .Las contempladas en la Resolucidn 3047 MINPROTECCION de 2008,
Resolucién 416 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las

modifiquen o adicionen.
Los pagos se haran a la slguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: E.S.E HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS
DE PALERMO .

BANCO: BANCOLOMBIA

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 711-000002-86

CLAUSULA QUINTA- [ Amparados en el Certificado de Disponibilidad Presupuestal No SilF No.
APROPIACION 20421y Quipu No. 136 del 07-07-2021, expedido por el Jefe de Presupuesto
PRESUPUESTAL de la Unidad Prestadora de Salud Hulla.
28S-FR-0020 Paglna 14 de 30 Aprobaclén 05/0772016
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GCONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 85-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION « POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIOAD -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOGIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No, 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

El plazo de ejecucI‘On del contrato sera hasta el 30 DE_..!U_NIO DE 20?2,
contado a partir de la fecha de notificaclén dafa carta de Inicio de la sjecucién
del contrato por parte de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2.

CLAUSULA SEXTA- PLAZO
DE EJECUCION -

CLAUSULA
VIGENCIA

SEPTIMA  —|La vigencia del presente contrato seré de cuatro (04) meses adicionales al

plazo de ejecucion.

Los serviclos de urgencia y hospitalizaclon -objeto del presente proceso Se
prestaran en ias instalaciones de la Empresa Social del Estado HOSPITAL
SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO - HUILA, debldamente
habilitado, ubicado en la calle 12 numero 5-40 del Munlcipio de Palermo
Huila, las veinticuatro (24) horas del dia, durante la vigencia del contrato. Los
demas servicios ambulatorios como los estipula la entidad oferente.

CLAUSULA CCTAVA: LUGAR
DE PRESTACION DEL
SERVICIO

CLAUSULA DECIMA QUINTA:
MONEDA DEL CONTRATO.

Pesos colombianos

LA POLICIA NACIONAL

CONTRATISTA .

AGUAR JIMENEZ .-
“0 DE ASIS DE PALERMO
2.743 de Neiva- Huila.

. 'Gerente E.S.E HOSPITAL SAN FRANCI
Cédula de ciudadania No. 1.075,

Proyecto: Si Edler Gedeiio Rivas, / Analista de con!
Revisado par: K Gimond! Bravo Gonzelez / Res

MY Pllar Jimana Andrada Lpoez / Jafs
Aprobedo por: CPS Marla Gisala Mariaca Bermeo / Asasaria Jurldi
Fecha de Elaboracién: Agosto /2021

arrera 22 SurNo 28 A - 21

. Teléfona: 8830085 BExt 4
i 1 v
www,policta.gov.co
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 83-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD =
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No, 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS ¥ DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.
ANEXO No. 2

INSUMOS, MEDICO-QUIRURGICO Y TRASLADOS EN

PROCEDIMIENTOS, MEDICAMENTOS,
RANCISCO DE ASIS PALERMO-HUILA.

AMBULANCIA OFERTADOS POR EL HOSPITAL SAN F

TR G R (ALt A Ayt 4 1 Nopmbvn Servicia T T e G Sy e [ A CodIigo SCATE = Gedigo CUOPS i --v Valor Spat="2
ADMINIETRACION VAGUNA BARE COV2 (COVID- 19) EXTRAMURAL RURAL DISPERSO 985202 995202 s 42306
ADMINISTRACION VACUNA SARS COVZ (COVID- 19) EXTRAMURAL URBANO 555202 955202 3 13118
ADMINISTRACION VACUNA SARS COV2 (COVID- 19) INTRAMURAL 995202 655202 5 6.04_8_‘

ROANALISIS . 19775 | _ 207106 [ 1§,1oo
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO 18237 903817 § 25400
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD SEMIAUTOMATIZADO __ 18241 803816 $ 390,000
COLESTEROL- TOTAL - 19242 503818 S 30,900
CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS ‘ __ 19200 | - 903395 S 14,500 |
GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTEAORINA 15480 903841 5 _15.100
TRIGLICERIDOS 19840 503362 s 17,000
APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURARQ _35%08 897102, $ 21,800
EDUCAGION INDIVIDUAL EN SALUD, POR ENFERMERIA . 55360 |_ 50204 s _11.200
EDUGACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR MEDICINA GENERAL 200201 | _ 850201 §_18,200
ASIETENCIA DEL PARTO CON D SIN EPISIORRAFIA O PERINEORRAFIA 12101 735301 $ 272,800
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 39141 £30201 336,300
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR ENFERMERIA . 830105 §90105 5 2.495
ATENCION ADOLECENCIA MEDICO - 30141 £90201 §_36.300
ATENCION ADULTEZ MEDICO 35141 850201 § 26,300
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA GENERAL 38101 5S0203 24,800
ATENCION EN SALUD BUCAL ADULTEZ 36101 B30203 24,800
ATENCION EN SALUD BUCAL INFANCIA 36101 850208 24 800
ATENGION EN SALUD BUCAL JUVENTUD - - 56101 BOO203 S _24,500

"ATENCION EN SALUD BUCAL PRIMERA INFANCIA 36101 £30203 $_ 24,800
ATENCION EN SALUD BUCAL VEJEZ 36101 £20203 S 24,800
ATENCION INFANCIA MEDICO — 35141 690201 S 35,300
ATENGION JUVENTUD MEDICO — g - 3gial 890201 336,300
ATENCION PRIMERA INFANCIA ENFERMERIA — | + 38360 820205 S 11,200
ATENCION PRIMERA INFANCIA MEDICO — 39141 §20201 S 36,300
ATENCION VISITA DOMCILICIARIA POR MEDICINA ESPECIALIZADA MG, ENF atencion
damiclliaria casos COVID 19 . 500102 850102 § 108,000 .
ATENCION ViGITA DOMICILIARIA DIABETES POR ENFERMERIA 39330 850105 $ 11200
ATENGION ViSITA DOMICILIARIA DIABETES POR MEDICINA GENERAL BOZ01 850101 35,100
ATENCION VISITA DOMIGLIARIA EPILEPSIA POR MEDICINA GENERAL * 820101 830101 400
ATENCION VIEITA DOMICLIARIA EPCC POR MEDICINA GENERAL 890101 290101 35100
ATENGION VISITA DOMICILIARIA HANSEH- LEPRA POR ENFERMERIA 39350 $e0105 11,200
ATENCION VISITA DOMICILIARIA HIPERTENGION POR ENFERMERIA 39260 8501CS 11,200
STENCION VISITA DOMICILIARIA HIPERTENSION POR MEDICINA GENERAL . £0301 830101 s 38,100
ATENCION VISITA DOMICILIARIA HIPOTIRCIDISMO POR MEDICINA GENERAL o 850101 _ 880101 $ 354100
ATENCION VISITA DOMICILIARIA HTA Y DIABETES FOR MEDICINA GENERAL 5301 | 850101 §_35,100
ATCNCION VISITA DOMICILIARIA PARKINSON POR MEDICINA GENERAL 89010 890101 $_33,100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ PUR MEOICIHA GENERAL 3914 83020 S 36.300

ATENCION {VISITA) DOMICILIARIA, FOR EQUIPO INTERDISCIPLINARIO * BOO11E B90115 3 351 ﬁ"‘

ATENCION (VISITA) DGIICILIARIA, POR FISIOTERAPIA Z9 90111 S 23350

ATENCION (VISITA) DOMIGILIARIA, POR MEDIGINA GENERAL 3994 820101 3 36,300

ATENGION (VIS[TA) DOMICILIAR'A, POR CDONTOLOGIA GENERAL : 38101 590103 $ 54,600

CATENCIOH (VISITA) DOMICILIARIA POR PROMOTOR DE LA BALUD 38360 Zaolid $ 11,200

ATENCION VISITA DUMICILIARIA POR PROMOTORA DE SALUD MAYORES DE 70 ANOS 35380 890114 $ 11,200

ATENCICH (VISITA) DOMICILIARIA, POR PSICOLOGIA K 35102 890108 S 24800

ATENCION (VISITA] DOMICILIARIA, POR TERAPIA RESPIRATORIA 29117 BG0142 23300

ATENCION VISITA DOMICILIARIA RECIEN NACIDO POR MEDICINA GENERAL 830101 8U0101 $ 325100

{TATENCION VISTTA DOMIGILIARIA TUBERCULOSIS POR ENFERMERIA 39560 B301C5 S 11,200

BACILOSCOPIA COLORAGION AGIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN] i 19157 901101 $ 16,100

BILIRRUBINA TOTAL Y DIRECTA - 19169 ol ee) [ 10"&,0

COLEETEROL DE ALTA DENSIDAD j 1 13237 901315 S 25400

COLESTEROLTOTAL 15242 502518 330,600

CONEULTA DE CONTROL O OE SEGUIMIENTO 7OR MEDICINA GENERAL 39141 850301 3 300

CONSULTA CONTROL PRENATAL MD PYP — 38141 BS030% 36300
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ODONTOLOGIA GENERAL 690303 850303 3 16.300
CONSULTA DE CONTROL DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA _____ 850308 850303 % 24,000
CONSULTA DE GONTROL O DE SEGUIMIENTO POR FISIOTERAPIA ___ | 8w03i1 850311 $ 10000
CONSULTA DE GONTROL O SEGUHMIENTO MG =1 sma el S 36500

CONGULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA (EMBARAZADA) 5107 E50e0 24 800

CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 39145 590701 355,700

~ONSULTA DE URGENCIAS POR UDQNTOLOGIA GENERAL _ 38102 B50703 57000

CONSULTA DE URGENGIAS AISLAMIENTO = 39145 850701 50700
CONBULTA DEL JOVEN PYP 39141 350907 ~ %0
GONSULTA ENF 1 VEZ PLAN. FAMILIAR MUJER 36350 =p50205 17200
CONSULTA ENFERMERIA PF HOMBRES . 35360 890205 s 11200
ONSULTA INICIAL PRECONCEPGIONAL 3911 590201 $ 38800
CONGULTA MD 1 VEZ GEBTANTES 28141 890201 S 36,300
GONBULTA MD 1 VEZ PLANIFICACION FAMILIAR 30141 B902C1 $ 28,300
CONSULTA MO RECIEN NAGIDO : 39741 #90201 $ 55,500
CONSULTA MED_IC ] 314 £30201 36,300
[ CONSULTA MEDICA PLANIFIGAGION HOMBRES 39141 85020 38,300
2BS-FR-0020 "
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CONTRATO . .
REGIONAL D'E"[\Eszglmrﬁémgva% No. 85-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION « POLIC[A NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
CUYO OBJETO £ LA PREST AL AL SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
PARA LOS USUARIOS DEL Sume: DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
SALUD No. 2+ EN EL MUNIS(P STEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
_ . 10 DE PALERMO = HUILA. :
CONSULTA MEDICINA GEN
CONSULTA MEDICINA eengm BA 29141 £50201 $ 36,300
CONSULTA POR PSICOLOGO - 39141 850201 S 36,300
CONTROL DE PLAGA DENTAL - . 35102 950208 3 24,800
CONSULTA DE CONTROL 0 DE SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA o w7310 $ 17,000
CONTROL ENF HANSEN-LEPRA - 59360 890305 s 11,200
CONTROL ENF HTA : . waes&o WEM ; *112 ggg
GONTROL ENF TUBERCULOSIS 3 o0 s 11250
CONTROL ENFERMERIA PLANIFICACION FAMILIAR 38350 530305 s 11.200
CONTROL ENFERMERIA PRENATAL ) R 7] 120
COFROLOGIED s 00 335560
GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUTDO DIFERENTE A ORINA 19490 503841 31510
GLUCOSA TEST 0" SULLIVAN - (S 03845 s 33,500
ggggmsmf-&mon SISTEMA Rh [ANTIGEND Rh D] POR MICROTECNICA 18509 §11015 s 32100
GRAMA | (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA) MANUAL : 19304 S0Z207 S 25100
Hepalitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] i ; 15551 o 17 $700.350
GPN PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (3 MUESTRAS. 060 -
MINUTOS) ( 10€0Y 120 ;
903886 sages $ 67,300
Trepanama pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O :
| SEMIAUTOMAY ZADA O AUTOMATIZADA . 1se28 e0ecas $ 16400
COLORAGION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 15875 1. woiicd S _53.900
PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL . v3%5 065156 16,100
Toxoplasma gondd ANTICUERPOS Ig M AUTOMAT ZADD 19625 05125 5. .
URCBILNOGENO EN ORINA PARCIAL 977s 307107 16,100
CREATININA EN ORINA DE 24H . 16220 SEEEH 14,500
CREATININA EN SUERO U QTRQS FLUIDOS. - 19250 03895 s_14.500
AGLUTININAS AL FRIO 16255 FOSs01 $ 13000
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTQ DE ERITROCITOS INDICES
ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO 15304 | . - 8210 $ 28109
DERECHQ DE SALA DE GBSERVAGION AISLAMIENTO COMPLEJIDAD BAJA 38915 | SC0SE4T ) 368,400
DERECHO DE SALA DE O8SERYVACION EN URGENCIAS COMPLEJIDAD BAJA 36915 ] __ S00ss01 |3 68400
DERECHOS DE SALA DE PARTO . 3§20 | ooDsol | §813,300
DERECHCS OE SALA OE CURACIONES O PROCEOIMIENTOS KFTo5] 0552 | s 21,360
DERECHOS DE SALA OE PECUENA CIRUGIA (SUTUPAS) 505003 fo3Stca §_43.C000
DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 26303 357201 S 100.800
ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSAEDOMINAL 311C0 881431 $ 79800
ELECTROCARDICGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD 28102 283100 S 23700
ESTANGIA HABITAGION DE GUATRC O MAS CAMAS INST OE PRIMER NIVEL 35114 SEE] 5133100
EXODONCIA DE DIENTES PERIMANENTES = 013 3 23200
EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR - 38304 23C201 S 13,000
“EXCDONCIA DE DIENTE PERMANENTE MULTIRRADICULAR . : 3353 0102 S 29
[EXGOOHCIA DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR 35 230101 323,000
[ EXTRACCION CUERFO EXTRANO DG LA CONJUTIVA 73108 S22101 s 6500
EXTRACCION DE CUERPO EXTRAND EN PIE O ARTEJOS POR ARTROTOMIA 13511 S0CA02 S 43000
EXTRACGION DE CUERPO EXTRAND EN TEJIDOS BLANDOS DE DEDOS DE LA MANO 14114 £25310 $_66,000
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA i
ESPEGIAL POR INCISION - 15109 861202 $108.100
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG DE LA HARIZ SIN INCISION VIA TRANSNASAL a7120 991201 3 061,500
GLUGOSA SEMIALITOMAYIZADA [GLUCOMETRIA] ; 1075 B33 $ 10,000
GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA 19430 903341 3 13100
GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA ey SG32 K
“GLUCDSA TEST 0" SULLIVAN 18433 VERE § 38600
COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 15497 901107 $ 13000
[ HEMATOCRITO : : . 185¢3 02211 s 450
HEMOGCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh 0] POR MICROTECNICA 18509 S11015 S 32,100
HEMOGLOBINA 18517 502213 S 5,450
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR (MUSLO, - .
PIERNA O TOBILLO) : 37208 £35304 & 55000 .
NSERCCION DE DISPOSITIVO [NTRAUTERINO DU 37108 V101 S 56100
NSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS BE1ECT 31801 S 250,000
INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA EN HABITACION UNIPERSONAL (INCLUYE AISLAMIENTC) 1CSCo1 108001 S 123,400
VADD E IRRIGACION DE OIDOS 27118 555201 325400
LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD 3753 ¥54300 320,900
RRIGACION O CURACION DE CONDUCTUS NASALES SaEa01 a0t 324,000
RRIGACION Y LAVADO DELOJOSOD 1714 c23100 T 25000
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O FUNCIONAL om0l esskt S 29100
MONITORIA FETAL ANTEPARTO - SESION ) 37105 E74 1] s 47.20
NEBULIZACIONES G/U 27111 538402 | 3 15300
NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS - S3257 g,g % s .ég
OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADOQ ors) X
B ru%\%« DEN v:t GCON IDNOMERO DE VIDRIO %255 220 | 22400
OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA 36207 Z32101 | 25,400
ONICECTOMIA TRES Q MAS UNAS 201 262701 3102100
I 1A UNA A DOS UNAS £220 2£2701 $ 22700
CONSUMO DE OXIGENO Y PRODUCCION DE CO2 EN REPOSO - 00 25201 € 0
TGONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA CE EMSARAZO EN
ORINA O SUERO 19223 s04208 $_43100
CION DE DISPOSNIVO ANTICONCEPTIVO INTRAUTERING (DIU) SCO 5550 977100 $_25000
EXTRACCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS PCR INCISION Ea122a 221203 $ 50,000
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] 1552 G702 s 7,600
"EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUES TRA s 15515 014 <Y
SEGUIMIENTO A GESTATES (VIS[TAS DOMICILIARIAS) 2 &9G301 B0301 S 55300
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CONTRATO INTERA|
REGIONAL DE o DMINISTRATIVO No. 85-5

CUYO OBJETO E
PARA LOS USU

-20035-21 C A

‘EGURAMIENTO BN SALUD MG 5 Y2L1A EE'LEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -

S LA PRESTACION DE SERW(;{OS = MPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERNO
SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA CDMPLEJ!D};D

ARIOS DEL SU
SALUD No. 2~ EN BSISTEMA DE SALUD DE
.2<EN EL N LA POLICIA NACIO
JUNICIPIO DE PALERMO ~ HUILA. NAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
5&3 IMIENTO A RECIEN NACIDO -
GUINMIENTO PARTOS (VIS[TAS DO
HREoE e oo i
: z
SUTURA DE‘.}E{;[&JMC]‘ Humana § Y 2 ANTICUERFDS 19886 0906918 8,100
Tom DA UNICA EN AREA GENERAL : 1987 608248 86,600
L .m zale para cAncer do mama (valoracidn cllnica de o mama) BE5101 885101 [ 15.,403
"“ELI mESIA!E‘l’J"Dr ﬂc'-'g;CS'J Lt’-{_:l\prﬁﬂnta (Tncto ractal ) 890201 890201 38,300
TERAPIA FISICA, oS RERA VER MESICINA DENERAL. et 55020 33300
[ TOMA NO GUIRURGIGA DE MUFSTRA 26112 73,
TRV Ty 3 O TEADO VAGIN SO — 3100 ;
DENTIFICACION DE OTHO VIRUS (EBPECIFICA) 93'2"5?&2’3&‘5 HOLE e —oeses 0
N Y A TR A e L S —— — oo Lo
OPICAGION CON FLUOR EN GEL oA L Sosese 103,000
TOPICACION FLUGR EN BARNIZ 20t LA 24,500
HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRGIDES . I oorios 8808
VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCC] 4101 sozsoz]” s £0.008
VACUNACION CONTRA HepalNiis B 40114 853102 N 5.500
xacuu DPT A GELULAR 2ol e X
ACUNACION COMBINADA CONT| ERINA i el R
VACUNACION CONTRA mn_UENz’;A CIFTPRUNTETAMIR T IORE [DPT)_ . 40114 |. 503122 £ 5650
VACUNAGION CONTRA NEUMOCOCO - it i 5%
ACUNACION COMBINADA CONTRA Heemophil $3106 § 5500
R o mophilus infiuenza po B, OIF TERIA, TETANOS, TOS
mguwm CONTRA ROTAVIRUS g o S?a;?g -— T
UNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION Y RUBEOLA [SRI (DOBLE V1 L) 7
TRAL
m&urlmclo COMEINADA CONTRA SARAMPION, PAROTIDITIS Y RUBEOLA[SRF)] (TRIPLE ans == 858
VAGUNAGION CONTRA VIRUS Paplioma Humano [VPH] —— 114 s 3550
VAGCUNACION CONTRA VARICELA : :g::: gﬁ :iﬁ
VAGUNACION COMBINADA CONTRA TETANCS Y DIFTERIA [1d] 20114 c120 s 8500
AGUNAGION CONTRA FIEBRE AMARILLA 40134 533504 s 5600
AGUNACION GONTRA Hasmophilus Influenza 4po b : 40114 ST S 5,500 |
VACUNACION CONTRA HEPATITIS A 20114 533502 s 5600 |
VAGUNAGION GONTRA POLIOMIELITIS (VOP O IVP) ERIRE] 533501 | 35500 |
VAGUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O WP) 40114 533501 | s 5.500 |
VACUNACION CONTRA RABIA ‘ — 40114 953505 | s 5500]
Virus da Inmunpdeficiencia Humana 1Y 2 ANTICUERPOS 10873 SCe240 | T 86,900

LISTADO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS, MEDICO-QUIRURGICO, E.S.E HOSPITAL SAN FRANCISCO

DE ASIS PALERMO HUILA.
CAT | UNM PRODUCTO PRESENTACION COMERCIAL | LABORATORIO W
FCO | Acetaminofen Jarabe 160 mo/ 5ml Feo x 60 mL LAFRANCOL s 1905
TAB “Acelaminofen Tablolas 600 mg Caa x 100 kbl LAFRANCOL 4—5 =
1 SOB | Acaato alumino Pohvo Caja x 25 sobres GENFAR 3574
1 TAB | Aciclovir Tabletas 200 mg 2 x40 1ab LASANTE < 285
_ A TAD | Acido Acet] Salldlieo Tatlatas 100 mg Caja x 800 lahi GENFAR - 30
1 TAB “Acids Folico Tubleta 1 mg CAJAXGOOTAB ECAR = T &
1 TAB Acido Valproico Tabletas 250mg X300 tebl NOVAMED T 302
1 FCO Acido Valpralco Jarebe 250mp Foo x 120 mL N NQVAMED T 6288
1 AMP Adrenalina Clorhidiato 1mq (epinelnina) Cajax100 Ampolla - YAM $ 1638
1 Bolza | egua esteril Para Inyeccion Sl Cala x50 balsax Smi SICMAFARMA S 554 |
1 SACH | Albendazol Suspension 100 mg/5SmbL Caja x 12 Sachet LAPROFF T 1331
1 SACH Albendezol Suspension 100 mg/6mb Cala x 50 Sachet EIOQ:UIFAR s
1 FCO | Albendazol 2g/100m susp oral Feosi20ml [LAPROFF_ 3 2720
1 =B | Albendazol Tablelas 200 Mg fa % 50 tabl BIOQUIFAR S 387
1 TAB FEamat 25024G 12b Fda x 30tzb LAEMPHIS s 688
1 FCO | Higromdo AL, MG. Simelicona Frascox3Eo mi MK $ 8,629
FCO | Hidroxido AL, MG.* Simaticona Frasco360 ml - COASPHARMA s 8262
1 TAB | Amaniadina 100mg N —_ [ Cajax 300tah NOVAMED S 1492
AMP__| Amikacina Sol Iny £00mg/2ml Caja x 10 amp . VITALIS S 2,238
AMP Amicderona 150m9:'3((\l Solucion nyable - Amp:an ADS PHAR:AMA 3§ 8415
——1—TaB | Amiodarona 260mg Tsb Caa x 1025 | LASANTE s 606
e ——_TAB Amitriptillna Tablolas 25 Mg _ Cala x 3C0 tab! B GENFAR — s g
TAB | Amlodipina Tabletas Smg __ | Camx 300 tzbl GENFAR ‘5 o
TAPS | Amcuciing Capsula 500mQ _ Caia x 200 ¢S __ [ASANTE -
Araxickna Polve Susp 25 Foox 100 L LASANTE $ 4475
e ' 3 10 vialos VITALIS — 32685
1 MNP | Ampiciing Polvo Rac i Calax n - v
—3 | _AMP | Amplciia Sulbacien Potvo Rec 1,58 Caia x 10vi2! &M_ —
1 FCO Iclina Palvo Susp Zz=0mg/SmL Feax8Ombk _ S ; o
1 TAB Amglclnnal Copsuls 530mg Cata x200tab A o750
1| AMP__| Antiviprym aroolla pars serpisota Cafaxiund 7 COASPH:ARMA S
'_1’@ Ascorbico acido Vitamina J0DMG/ML Salutlon oral | Frassa X 30mi coase! e
31 | FcCO Ascarbico acido Vitamina ¢ 100MG/ML Sclucion oral Frasca x 30ml ol 22
TAB Ascabe.:—n Vitamina C Tabletas 500mg Cale x 25010 : > o5
teb Atorvestslina 40mg | csia ;:':100 tab R o
lga | alorvesauna da 0 TaS _fai—a mm = = ANOERSOR 3 849 ]
1| AMP a sulfeto 1mg - T OGUIEAR 32
4 FCO | Axitromicina PPS 200mg/5mt. cax i - T R
75 [ Auomidna Tabless 500n9 Coja x 318 4
; Aprobacién 0§/07/2018
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 05-5-20005-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL Pl‘. A‘SEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 ¥ LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD

PARA LOS USUARIOS DIIL. SUDSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No, 2- EN EL MUNICIPIO DE PALERMQ = HUILA. .

1 INHA Bodamemmu 250 MCGVDosts Para In Inhalador CHALVER $ 10442
INHA 1a 50 MCG/Dosis Susp Inhalador CHALVER _ _ 3 801%
AP Bntarmnlasona Sol ky 4mg/2ml. Caja x 10 Amgolas VITALIS — § 918
1 18O | Betamalasona Crema 0,05% Tuba x 40g BIOQUIFAR $ 6,903
1 AMP __ | Dicarbonato da sodin 8 4% . Ca[nx50 nmp RYAM _ $ 4,361
1 TAB Bipertdeno Tabletas 2mg P Caja x300tab MK - § 286
1 TAB Bisacodilo Tablelas Emg Cala x 100lab LABINCO $ 65 N
A AMP Bromuro de vencurono 10mg . Cajax10 amp V[TALIS $ 30,409
AMP Carbonoto do Caldo 600 ma de Caldo Calja x 250tab BIOQUIFAR $ 2
1 UND | Canuda de Guedell No,O Unicad MEDEX-BIOLIFE $ 1442
1 UND__ | Canula de Guadell No.1 Unidad MEDEX- BIOLIFE S 2927
1 UND _ | Canula de Guaioll No.2 Unidad MEDEX- BIOLIFE . S 2077
1 UND | Canuln da Guedeall No.3 Unldad MEDEX- BIOLIFE - £ 3 833
UND [ Canula de Quedell No.4 ) Unlided MEOEX- BIOLIFE $ 2,940
1 - UND | Canula de Guedell No.5 _ Unidad - | MEDEX- BIOLIFE S 2,840
1 UND__ | Canula nasal adulto i _ . Unidad _ | KRAMER $ 2,525
1 UND Canula nasal pedlatrica Unldad 5 KRAMER = $ 2,525
1 TAB Captopril Tabletas 25 mg Cefa x 30tab RECIPE $ 112
1 TAB | Captopnl Tabletas 50 mg Cajzx 100 t2b RECIPE $ 111
1 TAL Carbamazeplna Tablelas 200 mg Calayx300 Tab LAPRCFF § 282
1 TAB Carbicopa + |evedopa 25MG+250MG Caja x 30tab GENFAR $ 517
1 TAB Carbonato de fitio tabletas 300mg Caja x 100tab ACTIFARMA § 655
1 TAB Carvediiol Tabletas 62 SMg Caja x 60tab LASANTE s 117
1 UND__| Calsterintravenoso No.16 CajaxS0UND BRAU 3 2,754
1 UND Cateter Intravenoso No.18 Cajax50UND BRAU $ 2754
1 UND | Cateter Intravenoso No. 20 Unidad BRAU $ 2754
1 ND Calaler Intravenaso No.22 CajaxS0UND BRAU § 2,754
1 UND [ Cataler Intravenoso No.24 Cajax50UND BRAU $ 2754
1 TAB | Cefslaxina de 500mg 250tab RECIPE S 434
FCO Cefalaxina Polve Susp 280ma/Sml. Fraseo x 80 mi GENFAR 3 8777
TAB Cefradina de 500mg Caja x 250ab BIOCUIFAR S 734
_1 __AMP__| Cefradina Polva Rec 19 | Caja x 10 Ampolia VITALIS 3 5,594
1 ~ AMP | Cefirinxona polvo Reo 4g Cala x 10 Ampalia DELTA $ 3,024
TAB Glprofloxacino tablatas 500ma Cala x 10Ctab LAFRANCOL S 288
-1 TAB | Clariromiclna 500mg Csla x 10tab GENFAR 3 2081
1 AMP Clindamicina Sal Iny 600mg/4mL Caja x 10 Ampoila BIOSTERIL § 2616
1 TAB Clenidlna Clorhldralo Tabletas 0. 150mu Caiz x 50Ctab . . ECAR S 62
1 TAB Clopldrogel 7.5mq . |2 x30 tab MSH S 230
1 TAB Clardenlranmins Tabletas 4mg Cajax 500 Tab ECAR 3 50
1 FCO Clorfeniraming Jurabe 2ma/Siml ]2 x 120 m| LABINCO ECAR $ 3,029 |
1 AMP Cloruro da Potasio Iny 2 MEQ/MI Cajax 100 Amp FRESENIUS KAS| $593 |
1 UND Cloruro da sodlo 0,9% Baotella x 500m! FRESENIUS KAs! $ 3828
1 AMP Cloruro ds Sodio Iny 2 MEQ/MI Cajax 100 Amp FRESENIUS KABI| $ 574
1 TBO * | Clalrimazal 1% Croma Topica Tubax 405 LAFRANCOL $ 2179
1 TEOQ Clotrimazol 1% Croma Vaglnal Tubax 40g. LAFRANCOL § 5,007
1 TAB Colchicina Tabletas 0.5mg Caja x 300tab LAPRCFF $ 111
1 FCO__| Colistina +Hidrocortisona +Neomicina Fixamicin FrascoxiSml TECNOQUIMICA S 5049
1 FCO Cromeglicato Sodico Sol Oftalmica 4% FrascoxSmi EXPOFARMA § 7,229
FCO Cromoglicato Sodlco Sol Nasal 2% FrascoxiOomi EXPOFARN § 7,459
1 FCO Cramoglicato Scdico 8ol Oftalmica 2% Frascoxbmi EXPOFARMA § 7,000
1 FCO Crotamliion Loclon 1G% - Fr 1 BICQUIFAR $ 679
1 UND Cuello oriopedico lalla § Unldad PULMO-MET $ 56533
UND" | Cuallo artopedico falla M Unidad PULMO-MET 55,533
UNR__| Cuello griopedico talla L Unidad PULMO-MET 58,533
AMP Dexameissona Sol ny 4mq/ml. Cela x100Amo - FARMIONY 3 852
AMP | Daxamelasona Sol lny 8mg/mL - CajaxiO Amp VITALIS $ 780 .
1 AMP__ | Dextrosa Sal Iny 5% Cala x 36 Bolsax500 | FRESENIUS KABI $ 4076
1 AMP Dextrosa Sol Iny 10% Cala x 38 Solsax500 FRESENIUS KABI $ 4,290
1 AMP- | Diclofenaco Sof [ny 76mug/ambL Cajn x 10 Amp VITALIS 8 689
1 TAB Diclofenaco Tabletas 60 mg Cejm x 500tab ECAR S 50
4 TAB Didoxactina Capaua 500mg Caja x 200tab LASANTE 5 513
1 FCO Dicloxacilina de 250mg/6ml FrasemAoml BICQUIFAR 3 8,759
1 FCO__| Uihidrocedelna 2.42mg/mlL Frascax120m! HUMAX $ 4544
1 TAB __| Dimonhidrato 50mg Jojsax300tah ECAR ., 8 09
4 TAR Dinitrato de |sosorbida Tnbhhl & mg Isocor Caja x 20tab BAGQ $ 2180
£ TAB Dinitrato de (sosorblde Tebiolas 10 mg Caja x 30tab COASPHARMA ——— S 63 |
AMP Dobutamina 250MG20ML Ampaolla BLASKOV. ____§ 14,580
1 AMP Dopamina200mq | Calax100amp FRESENIUS KABI $ 1,721
1 TAS Doxiciciina Tebletas 100mg ______| Cols x250tah COASPHARMA $ 250
1 TAB | Enalapil_Tabletas 20mg _| Cajaxisctab LAFRANCOL s 78
TAB Enalapril Tobletas Smy Capd] b LAFRANCOL $ &2
AMP -noxngaﬂnnnu4omg * C=ia x 1 Amp PROCAPS 3 M,Gi
UND 50 de Burelrol Unldad BAXTER S B764
UND quipo da Bureirol Unidad NGRSTRAY NUART, g 728
UND Auipa da Macrogolso sln aguja Unidad BAXTER 3,902
UND Equlpo de Macrogoteo sin aguja Unidad NIPRO 2.295
UND Equipo da Microgoteo sin sgula Unidad MEDISPO $ 2,153
1 UND Equipo de Microgoleo sin sguja Unldad NORSTRAY NUART 1,847
1 UND Equipo Ventury Pediatrico Unidad KRAMER . 8,864
] UND | Equipo Venlury aduilo Unidad KRAMER ~ B,B84 |
L UND | Emotamine caleina (Fencatan Teb 100ma) Caja x S00tab TECNOQURMICA 3
T+ | _FCO |tromicins Fol busp 250maiSmi Frascaxs0mi GENFAR S B.3C3
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Remd\gfsmné?bumismAmo No. 86-6-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
MIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO

CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
| SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJ b
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA.POLICIA NACIO ‘ URAIE 0 £

NAL PERTENECIENTES A LA REGION
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA. ' RS

1 TAB | Erttremicina Tablelas 500mg
‘] TAD | Evomaozol 20MG Tab E;f: : ﬁchmb géﬁ:ﬁ : 3(7}2
J_:g ‘é:":::m 4gMG Tab a x 1500 GENFAR S 265
1 TAB Espl of 2 ML Te Cala x SOtab LAFRANCOL $ 2295
- plronolaciona Tabletas 100mg Csla x 100tab LABINCO-HUMAX $ 847
| TAB | Espironolaciona Tabletas 25mg Caja x 100tab GENFAR S 158
i UND Eslilete para entubacien No, 14-16 Unidad SUN MED S 13262
1 UND_ T Estilele para entubadion Ho. 6 s 1565
AMP | Fenitolna sodica 256mg/5ml Caax5Amp TEPREFARGO $ 4475
FCO | Fonlloina sodica 125ma/Sml suspensitn (EPALIN) | FracacZ4GhiL PHARER S 62858
1 TAB | Fenitona de 100mg = CalaxaOtab QUIROGRUPOS 3 436
UND CARTON PLAS Inmovhizaderes mienbro (Cuello,
brazos, y entsbrazn mans plerna 1obllo ADULTO KT NIA $ 61,985
3 UND | CARTON PLAS Inmovilizadoras mienbra (Cualla, .
brazos, y antebrazo mano plerna tobllio PEDIATRICO | KIT NIA _8 84885
1 AMP | Fitomenadiona 1mg/0.5mL (vitamina k ) Cajax 100 emp SICMAFARMA ~§ 1928
1 TAB_ ] Fluconazol Tablalas 200 mg Cajax 210tab NOVAMED S 390
1 TAB Fluoxetina Tebletas 20 mg Caja x 300tab LAPROFF $ 69
1 AMP__| Furasemida Sol Iny 20ma/2mL Cala x 100 Amp FARMICINY $708
1 TAB Furosemida Tebletas 40 mg Caja x 300tab GENFAR § 68
1 TAB | Gemfibrozilo Tabletas 600mg Cajax300tab GENFAR $ 306
1 AMP_ | Gentamicina de B0mg Cejax 10 amo FARMIONO $ 150
| AMP 1| Gentemicina Sof Iny 180mg/2mL Caja x 10 Amp WTALLS $ 245
1 FCO Gentamicina 0,3% Gotas FrascoxS3m| COLMED 8 3 502
1 TAB Glibenclamlds Takielas Smg Csiax320iab COASPHARMA £28
1 AMP Gluconalo de Caldo 10% Cajax40Ampolla ROPSCHN $2,754
i AMP Haloperidol Iny Sma/iml. Cajax 5 Amp ACTIFARMA $ 2,082
1 TAB Haloperidol Tabletas 10mg Caja x 100lsb RUMAX § a5
1 TAQ - | Haloperidol Tabletss Smg Cala x 100tab HUMAX i 8 21
1__|__TAB_ [ Hidrodloroliazida Tnbislas 25 mg Cais X 30Asb GENFAR _ 3 99
1 AAP Hidrocortizona 100mohm| Ampalia BLAUVTTALIS S 4580
1 TBO Hidroeortizona 1% Crema Tubo x 159 LAFRANCCL 333238
1 AMP oscina N-2utll Bromurg Amp 20 mg Calax100 Amp FARMICNY 837
TAB Hloscina M-Butll Bromuro Tablelas 419 mg Caja x 100tab RECIPE 26T
1 UND | Humificador da oxigeno Unidad BIQUFE $ 0,180
TAB lbuprofeno Tabletas 400 mg .| Cala x 100tab GENFAR 3 161
1 INHA__| 18romuro De Ipratrople 20MCG/MDasls Inhalador CHALVER $ 11,420
1 UND | Joringa de 1cm Cajax10Qund =1 S ANA 3 455 |
1 UND | Jaringa do 3om Cajax100und MECISPQ $ 385
1 UND Jeringa da 5cm Cajaxi 00und MECISPO 3 367
1 UND_ | Jernga de 10cm Caax1 00und MEDISPO S 550 |
1 UND Jeringa de 20cm 2 Capx30urd ALSAFZ £ 403
1 UND | Jofinga Punia caterar ca S0cm — Cajxa5und ALSAFE 3 154
1 FCQ Ketoconazol Buso Oml 2% ( FUNGISTEROL) Frascox30ml BIOQUIFAR $ 4074
1 FCO__| Ketotfeno Jarabe 20 mg/100 ml Frascox100ml LAPROFF 5 3488
1 AMP__ | Labetelol clorhidrato 100mg solucicn Cajn x Samp RYAM $ 42 52
1 TAB Levomapromazina Tabletas 26mg Caja x 100tadb HUMAX S 265
® bllstar Lgm%tiuwemesuadm_?wommg CajaX=0 Bllstan21Gra LAFRANCOL stms
1 blister | Levonorgestrel D.m:m_( Cala x 35 tab BAYER 3 540
1 TAB - evonorestrel 0.75me (EVINET) Csja x2 TAR COLMED $ 1,205
1 TAB | Lovolrexine Tabletas 100 meg Cela x 160tah TEGFRIED 6
1 TAB | Levoliroxina Tabletas 60 meg Caja x 150tab [EGFRIED )
1 T80 Idoprotto Unglernto Tubox 10g RCPSORN S 18.704
1 TAB | Loperamida 2mg eb Cajax2401ab ECAR - s 78
] FCO _o:b!mm Jarabe 5mg/SmL Frascox1C0m! GENFAR S 3,603
[] TAD Leratadina Tebletas 10 mg Czja x 100tab LAFRANCOL $ 60
1 TAB Losartan Polasico 5Cmg Caia x 200tzb GENFAR $ 93
3 TAB__| Losartan Polasico 100mg Csja x 300 NOVAMED $_1e3
T TAR | Lovestatina Teblolss 20 mg Cojo x 100 lab LAFRANCOL L 3@
7 UND | Mascariia larrgea 1 Unidzd KRAMER § 81371
7 UND | Mascarilia [aringea 2 Unidad KRAMER 3 61271
1 UND tascarilla laringea 3 Unidad KRAMER $ 6137
1 UND | Mascarilla (aringea 4 Unidad KRAMER, 3 61,371
1 UND [ Mascarilla laringsa 5 Un/dad KRAMER 3 61,371
91 UND tAascariiia de oxigeno adullo con reservorio Unidad WESTMED S 15,740
1 UND Mascarilla da oxigeno pedialrico con reservorio Unidad WESTMED $ 15740
1 UND tascariiin Micronebulizador adulto KIT Con maguera KRAMER $ 6683
1 UND | Mascarilla Mictanebullzedor Pedizifcn KIT Con magquere W.MEP\ $ 8003
1 UND Mascarla pars 0xigend adullo - Unidad m i 12;30
ND Nascania wogeno Pediak] Unidad
: L‘:‘Aﬁ Mnb‘rdaznlga'l?ablda: 100 Caja x 60lab GENFAR $ 250
1 FCO | Mobandaaznl Suxp 100mglsmL Frasaox3omi COASPHARIA S 3088 |
Ciclofen] Madrex)progesiarona testradiol 2EOAL AMILIA
1 ANMP ulplu:?é(ze«a) Freg Caj P RO $ 7,41
ANP | Depotrim(madroxiprogesterona 150mgx3m! Cala x 24 Amp | LAFRANGOL $ 13,08
TAD tAedroaprogestercna Smg Tab Cala x 301ab LAFRANCOL 3 _ABK
TAO | Malformina Tabletas 850 mg Ca)a x wOOlab GENFAR s 1
AIAR Iastfpredrlsolona500mg Cajax1amn VITALIS $ 25483
TAB | Metncmbamol Tabletas 760 mg Cala x 100tab LABINCO $ 218
yYE] Meloclopramica 40mg/2mi Cala x 100amp FARMIONY $ 1218
TAD Meloclopremida | abietas 10 mg caja x 3001ab LAPROFF $ 8
FEO | Matoclopramida Sol Oral 4mg/md Frascoxoml RECIPE . 34351
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, B5-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
ISS?OC);A‘L‘ DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
b L(‘]biTSCL ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
ARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD Na. 2- EN EL MUNICIPIO DE PALERMO ~ HUILA.
1 AMP__| Maloprolol Iny 1mg/ml. . Caja x 8 AMP ROPSOHN $23753
TAB _ | Meloprolol Tebletas 400 mg Cala x 30iah ROPSQHN €124
1 TAB | Meloprolol Toblatas 50 mg Cala x 300tab GENFAR d 3 88
1 FCO__| Metronidazol Susp 250mag/SmlL Frascoxi20ml BIOQUIFAR $ 6032
1 OVUL _| Metronldazol 600mg Ovulos Caja x 200 ovulo COWMED 5 408
TAR Metrenidazol Tabletas 500 mg Cajax 500tab ECAR S 134
UND Mizonebulizador adulla e kit Unided WESMED $ 12,111
- l;;fg mimebuﬂzador pediatico kit Unidad WESMED S 12,274
- isoprostol 200mg Caja x 28lab MK $ 3252
TAB | Naproxero Tabletas 250 mg Cala x S00t=b GENFAR - 5 149
FGQ Naproxano Suspanslon TS0MGISML [ Frascoxe0ml LABINCO § 3,628
FCO__| Daxometssona +Polimicina +eamicina) Frascaxsml WASSER S 5,787
~TAB Nifedipino de 10mg Caja x 30tab LMERICAN GENE S 1,148
TAB | Nifedipino 30mg tab - Cajs x 300tab NOVAMED S 259
TAB Nimedlpino 30mg Tab Caja x 100tab LAFRANCOL___ - $127
1 FCO__| Nistatian 1000,000ul suspension FrascoxE0ml LABINCO $ 5485
1 TAB Nitrofurantolna_Tabletas 100mg Caja x 40tab RECIPE S 236
1 AMP__| Nitroglicarina S0mg/10ml C—2 BOL X 250ML ADS PHARMA S 41742
3 AMP__| Omsprazol 40mg Cajax10 Ampolia OELTA — 54,061
i} TAB | Omeorazol Capsula 20mg ja x E00Gb NOVAMED — 5 115
1 AMP_| Oxochiina Folvo Rac 1g Ceax 10 ATp VITALIS $ 3088
1 FCO__| Oximalasolina 0,25 NASAL Frascox] Sml s $ 7344
1 FCO __| Oximetasolina 0,5 NASAL ~ | Frascox15ml MK $ 5,048
1 AMP__ | Peniciina G Bsnzalinica 1.200.000U) Cajs x 10 Amp VITALIS §_3.323
1 AMP__| Peniciina G Banzatinica_2.400.00001 — | Cajax 10 Amp VITALIS $ 4.820
1 AMP__| Penicilina G Sodicn Sol lny 1,000,000 _____ - Caja x 10 Ampoila VITALLS 295
1 AMP Pipoliezide 25mg/iml _ Caja x 3 Amp. ACTIFARMA $ 5738
1 FCO__ [ Pampato De Puantsl Su*ggral 25 Frascod Sml GEMNFAR 8 3,144 |
il TAB Pamoato De Piranta Tabletas 250mg Caja x 50tab GENFAR Ss 53.5
1 AB__| Preoosina Tabletas 1mg Caja x 200tab LABINCO
1 TAB Prednisolona Tablatss Smg Cafa x 30C1ab GENFAR S 6
UND__| Presarvativos Condones B Unidad NUEENCO $ 35
TAE | Propanclol 40mq . Cajaxz0tab COASPHARMA s 109 : )
TAB | Propanclol 80mg Camx20tab MR S 170 i
TAB | Relearavir 400mg - Cala x 60lab SEVEN PHARMA 3_99.07.
_1 TAB | Rallegravir 100mg Frascoxs0tab TABMAST $ 34,35¢
1 UND Loctaclo de rngor Betalla x S800m! PISSA $ 3,652
- N INHA | Sabutamol 100MCG/Dosis mhalsdor - Inhalader - CHALVER 3 7,694 .
SCOB | Sales de Rahidratacion Oral Cala x 30 sbores LABINCO 5 $ 1,270
UND_{ Scoda foley 2 vias NO. 8 Unldad WRP 3 5,535 |
UND Sonda foley 2 vias NO. 10 - WRP E &.5‘35
1 UND onda foley 2 vias NO. 12 E WRP $ 5535
UNC__| Sonda foley 2 vlas NO. 14 - WRP 8 838
1 UND | Sonda foley 2 vies NO.18 Unided PRECISION_____ 3 5,560 |
UND | Sonca foley 2 vias NO.18 Unidad £R§Clsﬁﬁ~ 3 5,960
1 UND Sonda foley 2 vias NO.20 Unldad PR:(EISION S 5,550 |
7 UND | Sonda Nasogastrice no. 6 Paguetex2Sund MEDEX $ 1,377
9 UND__ | Sonda Nasogastrica no. 8 Paquelex2Sund MEDEX $ 1377
1 UND_| Sonda Nasocgastrica no. 10 : Pacueisx2Sund MEDEX S 1,400
1 UND__| Sorwia hissogastica no. 12 | Paguatax2Bund MEDEX _S 1,400
UND__ | Sonca Nasogastrica no. 14 Pagustex2sund MEDEX N _ 3140
UND__| Sonda Nasogasticano. 16 Paquetex?6und MEDEX | S 1565
-1 UND | sonda Nelaton No.8 e Paquelex28und MEDEX 148
7 UND_| sonda Helalon No:g : Pagueiex25und MEDEX $ 1,148
3 UND sonda Nelaton No.10 Paguwtax25und MEDEX $ 1,148
1 UND | sonda Nelaton No.12 : 2sund MEDEX < 1,239
El UND__| sonda Nelston No.14 - | Paguolex25und MEDEX i $ 24
3 UND_| sonda Nelaton No.16 Paquetexzsund MEDEX - S 1,304
7 i Paquelex25und MEDEX 3 1,396
T Paqueiagsing MEDEX $ .78
K ND | sonca ton 0 i
5 Tubo | Sulindiazing Plata Crema 1% Tubo x 30g BIOQUIFAR S
ANMP Suifnto de magnesio ampoHa Caja x 40 Amp ROPSOHN 2 2
FCO__| Sulfato FerrmoJarf mal1S M Frasco x 120lab LAPRQOFF $ 3272
1 TAB__| Sulfalo Femroso Tat Recublartas 300 mg Calw x 300tab LAPRCFF $.8
TAB | Teoflina Capsula Retard 126mg ____ Caja x 0 caps BIOQUIFAR : 25¢
TAB Teofhlina Capsula Retard 300mg a x 200tab NOVAMED 288
1 AMP [lamina ampolla i wu‘é&zb Ec(:ﬁ: H $9~%5_
. ;ﬁ ace elas 500 mg g;::saonml ECAR s ‘1)::
'CO__| Tramadol - Frascax10mi GENFAR 3
:MP Tramadol Sol Iny 100mgr2ml. - Caja x 10 Amp VTTAUBNY l,gr‘
AP [T | e S0mgI2ML - {Ampola___~ TARMIO n
TAB | Trazadona 50mg Tablalas Caja x 100tab RECIPE 3 ;';
TAB rimetoorim Sulfa F Tabletas 160+500mg % SIBTJFLT:AR Wt
B8 Trimatroprim sulfa 80+400 = = i
:‘(;Q Trimetoorim Sulfa F Susp 40+200mg/SmL FrascoxS0ml gﬁﬁ?},ﬂuﬂ s :,;\‘;a
1 UND Tubo endetragueal No.2 gm::: BUN-MED'N ‘4‘26‘
] URD_| Tubo endotraquen, T2 Unidsd SUN-MEGN 4269
T O T E tiridod : SUN-MEDN 3 4,256
et b = i
UNO_| Tubo 048 [ Unicac =
A én 05/07/2018
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gggﬁfl;:f INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-20085-21
3 DE ASEG 2
CUYO OBJETO b L:;l:}\h’llENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE AS!S DE PALERMO

PARA LOS USl.MRIOS DEL SUBSISTEM
SALUD No. 2-EN EL MUNICIPIO DE PALERMO - HUILA.

UND__ | Tubo endotraquaal No.8 ] Il
: UND__| Tuba endotraquoal No.5,56 s U m ;wu Hég: : :g
y UND__TTuba andotmguenl No 8 — Unidad BUN-MEDN s 5974
] UND _TTUbo endotragusal No.6.5 _ Unidad SUN-MEDN § 5074
UND_ | Titio endatraqueal No.7 — Unldnd SUN-MEDN S 874
UND Tubo endotmqureal No.7.5 — Unldad SUN-MEDN $ 5974
1 UND | Tubo endctragueal No.6 Unidad SUN-MEDN 5 5,674
1 UND__ [ Tubo endotraqueal No.8.S _ Unldad SUN-MEDN 35874
1 UND ] Tubo endotraquaal No s — Unidad SUNMEDN - 35214
1 AMP_ | Vacunn Anllletanicn unidows g Ampolla DELTA S 15843
UND__ | Venda de yeso 4x5 . Unidad GYPSONA $ 47,353
UND__ | Venda da vaso 5x5 Unidad GYPSONA S 17,853
1 UND | Venda do yeso 6x5 _ Unidad QYPSONA S 21304
3 UND__| Venda da slgadon 4x5 e Unidad [CAL SUFPLIES 5 2226
UND | Vendn de slgoddn 8x5 — Unidad MEDICAL SUPPLIES S22
UND__ | Venda de sigodsn 6x5 Unidad MEDICAL SUPPLIES $3.116
UND_| Venda elastica 3x5 Unidad MEDICAL SUPPLIES 51,835
UND | Venda elastica 45 Unidad MEDICAL SUPPLIES 2,533
UND | Venda elassiica 5x5 Unidsd MEDICAL SUPPLIES 3152
1 UND_ | Vmnda elnsxiica 6x5 Uniclad MEDICAL SUPPLIES 3 4308
1 TAD [ Verapamlila dortdralo Tab 120M0 Caja x 50tab LASANTE 3 193
1 TAB | Verapamilo dorhidrato Tab 86MG Caja x 50ab LASANTE § 1,370
1 TAD tamina a_5000.00001 Caja x 50tab COLMED § 259
AMP__ | Clanocobalamina 0. Tmg/mL Vitamina 812 Cajax25 Ampalla ECAR S 1,148
1 TAB Warfarina Smg Calax 250tab BIOQUIFAR $ 285

TRANSLADO EN AMBULANCIA E.S.E HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS PALERMO HUILA

RECARSO

v TARIFA VALOR VALOR RECARGO SALARIO | TARIFA KM

CODIGO msmm MUNICIFIO | SMDLV 2021 RECARGO ‘%m‘.fam RECARGO | ACOMPARAMIENTO | MININO | INTERMUNI
; oia | masica | enFermero TN MEDICO CON MEDICO 2021 CIPAL
80001~ 168 PITALITO | 6208 | $1880.000 | 883,000 $1.950.000 315500 2030000 SSCa.5 | 810000
80002 — 270 POPAYAN 88.16 $2.700.000 £80.600 $2.730.0C0 $150.000 £2 850000 £908, $10.000
80003 241 FLORENCIA 7958 52.410.000 $80.C00 $2.450.0C0 S0.C00 §2.560.000 3903.5@_ $10.000
80004 117 __ GARZON 38.63 $1.170.000 $80.000 3$1.250 000 £0.C00 51 320 000 $308.523 $10.000
B000S5 24 -] NEIVA 7.92 $240.000 $30 000 £320 0C0 50.000 $39C.000 SS08.528 0.000
20005 168 ESPNAL | 5547 80,000 | $80.500 .00 S150.000 $1.530.000 S508 528 3,000
80007 217 IBAGUE 71.85 $2.170.0C0 $80 0G0 £2 250000 $150 000 b2 20000 $O08.525 $10.000
B0O08B 212 BOGOTA 103.02 »3.120.000 $80.0C0 $3.200.000 $150.C00 }3.270.000 3008 525 $10.000
B0O009 368 CALI .52 580.000 $60.0C0 §3.760.000 150.000 3. 230.000 $508.526 0.000
80010 609 MEDELLIN 20109 S8 090.000 $80.000 _ 38.170.000 150,000 §5.240.000 3908 528 0.000
80017 338 PEREIRA 161 | $3330000 | 360000 $3460.000 150,000 $530.000 308,520 0.000
80012 400 MANIZALES 3200 $4.000.000 $£0.000 $4.080.000 $150.C00 | $4.130.000 $608.5268 $10.000

OTRAS CONDICIONES TECNICAS
ITEM : OTRAS CONDICIONES TECNICAS

Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Miitar y Pollclal
(Acuerdo 002 del 27 abril 2001), de acuerdo a las necesidades requeridas a todos los afiliados y
1 beneficlarios de la Policla Nacional- la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, que acrediten
debldamente su derecho a ser atendidos presentando documento de identidad y camé de serviclos de
salud, previa autorizacidn oficina de referencia y contra-referencia. _

El Contratista Prestara en forma continua y permanente (24 horas al dfa) de domingo a domingo los
serviclos de urgencias a todos los usuarios de la Policla Nacional bajo los principics de eficacia,
universalidad y solidaridad que asl lo amerite y certifiquen su derecho presentando documento de
Identidad y camé de servicios.

Cuando el aflllado requlera por su patologia, la atencién en una Institucién de mayor complejidad y
dicha patologfa esté cubierta por el Plan de Serviclos de Sanidad Militar y Policial, El Contratista debera
informar por escrito a la Jefatura de la Regional de Aseguramiento en salud, para lo cual el profesional
G diligenclara el formato de referencia y contra referencia adoptado por el pre_stador, dillgenciado en
forma completa con el fin de emltir la autorizacién correspondiente y la respectiva referencia por parte
de la IPS, en concordancia con la Jefatura la de Regional de Aseguramiento en Salud N°2. -

Los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 horas a la salida, haran parte
4 de la misma atencién Inicial de urgencia y con cargo al mismo valer.

El Contratista debe permitr el acceso a los Auditores de la Policla Nacional y la Informacién
5 ‘relacionada con el estado de salud de los pacientes y la prestacion de los servicios de salud, asl mismo

2BS-FR-0020 Pdgina 22 ds 30 Aprobacidn 05/07/2018
Verslén 3

Escaneado con CamScannel



CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 83-5-20008-21 CELEDRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL DI ASEGURAMIENTO N S8ALUD No. 2 Y LA EMPRISA SOCIAL DL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DI SERVICIOS DE SALUD JIOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE DAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DEE BALUD DI LA POLICIA NAGIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No, 2« GN GL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA,

permitirle ol acceso a todos los demas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirle
realizar el seguimlento y control para el cumplimiento del objeto contractual, mediante valoraciones
pariddicas a la Institucion, verificando las condiciones locativas, y el recurso humano disponible para
el desarrollo del presente contrato. Ademads facllitara la informacién necesarla para realizar visitas de
auditoria concurrente a pacientes. : .
El Contratista DARA a conocer el Modelo de prestacién de servicios (anexar documento).
El Contratista debe garantizar la consulta de Mediclna General primera vez. Aignclén de primera vez
a gestantes y de primera vez a 3 dlas de oportunidad.
El Contratista debe implementar y mantener aclivo el Sistema Obligatorio de Garantla de Calidad, en
cumplimiento de lo definido en el Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Proteccién Social. ]
El Contratista dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de la Reglonal
de Aseguramiento en Salud N° 2. ' ' _
El Contratista designara un funcionario, para que en coordinacién con el Supervisor del Contrato vigile
10 | el normal funcionamiento de la ejecucién del contrato y solucione los inconvenientes que se presenten,
(notificar por escrito Identificacion del funcionario, correo electrénico y nimero telefénico).
Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes relativos al Sistema de Seguridad
Social en Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales, asf como los parafiscales del Sena, ICBF y Cajas
de Compensacién Familiar, cuando a ello haya lugar de acuerdo con el Decreto 1273 de 2018; para
tal fin debera allegar con la correspondiente factura certificacién donde conste dicho cumplimiento
firmada por el Rapresentante Legal y revisor fiscal, si conforme a las normas pertinentes estuviera
obligado a tenerlo. ‘
El Contratista deber4 contar con el Sistema estructurado de referencia y contra-referencia y atencion
al usuario, a fin de que una vez dado dé alta (egreso hospitalario) o consulta (Inter consulta o remisién)
por especlalista sea remitida. la Informaclén de la atenclén brindada a los correos dlsan.qriss-
12 aut@policla.qov.co, dlsan.griss-cif@policla.qov.co, disan.refer-nal@policia.gov.co y a los 350-413-
1671 y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacién vigente, es deber
de la IPS o proveedor, comunicarse con la central’ de autorizacién de ta Regional de Aseguramiento
en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policia.qov.co, deull.rases-rco@policia.gov.co para
obtener su consentimiento antes de prestar el servicio. '
Contar con Habillitaclén para cada uno de los servicics a prestar en la sede que. sera puesta a
disposicién de los usuarles de] SSPN de acuerdo al Decreto ley 1011 de Abril 3 del 2006 y las
Resoluciones 1043 de 2006 y 1441 de 2013. (Anexar documento). El Contratista ANEXARA
Certificacion Vigente De Habllitacion (Al momento del cierre) de acuerdo a la Resolucién 2003 de 2014
/| por la cual se definen los procedimientos y condiciones de Inscripcién de los prestadores de servicios
de salud vy de rehabilitacién de servicios de salud.
Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, el proveedor debera tramitar para estudio
la aprobacién ante el Comité Técnico Clentifico (CTC del nivel central DISAN), para lo cual el
especialista tratante de la IPS oferente diligenciara completamente el formato de justificaclén disefiado
para tal fin por parte del Subsistema de Salud de la Palicla Nacional y remitiflo a la central de
autorizaclén de la Establecimiento de Sanidad Policial Primario La PLata, para que ésta adelante el
14 ' | tramite ante el CTC del nivel central. No se admiten formatos instituclonales del proveador. Solo
cuando el procedimiento o medicamento se requiera su administracién urgente por la condlcidn clinlca
del paciente, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez
requerida y éstos seran reportados posteriormente a la central de autorizaclones. Esto con el fin de
asegurar el tratamiento oportuno de los usuarios que requieran dichos procedimientos, garantizando
la recuperacién y mejoramiento de la calidad de vida de los mismos. 5
La Institucidn oferente se compromete a que exista disponibilidad de camas en hospltallzacién general
para los usuarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional, a cargo del contrato celabrado con
17 | dicha entidad, o en su defecto a gestionar la remisién del enfermo dentro del término maximo de las

do:d[(OZ) horas siguientes a la determinacién de la necesidad de referencia por parte del personal
médIco. =5 ' : i

11

13
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 85-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION -

POLICIA NACIONAL - DIRECCION CE SANIDAD -

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PtEL.E"I;!:g
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMP

PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA RE

GIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

18

El Gontralista debera suministrar mensualmente, con la radicacion de fa cuenta de cobro, los Registros
Individuales de Prestacion de Serviclos (RIPS), para dar cumplimiento a las obligacicnes y conc_iu_:iones
delimitadas en el paragrafo 2° del articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y deméas normas que lo adicionen,
aclaren, modifiguen o sustituyan. :

18

- Obligaterio de Garantfa de Calidad de [a Atencion en Salud. Asi mismo lo indica la Resolucion 256 del

El Contratista se compremete a reportar al supervisor del contrato los indicad‘ores de las Cir_culares
Externas de la Supersalud 030 de 2008, y 056 - 058 de 2009. Asi come las lndlcadqres de-calu_jad en
la_prestacién de servicios, definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad del Sistema

5 de febrero del 2016 "por la cual se dictan disposiciones en relacién con el sistama dfa Informacion
‘para la calidad y se establecen los indicadores para el monitoreo de la calidad en salud.

21

Aplicabilidad a la ley 594 de 2000 (julio 14) “Por medio de la cual se dicta la Ley General de Archi\fos
y se dictan otras disposiciones”, en la presentacion de las facturas o cuentas de cobro de los servicios
de salud prestados. .

El Contratista debera realizar la atencién a las gestantes de acuerdo a lo establecldo en la gula No.
11y 15 de 2013 “Guia de préctica clinica para la prevencion, deteccion tamprana y tratamiento de las | .
complicaciones del embarazo, parto y puerperio”. Las atenciones en el servicic de se reallzaran de
acuerdo a lo contemplado en la gufa y los procedimientcs anexoes.

23

£l Contratista brindara atencion preferencial a las gestantes, recién nacidos, nifios, ninas,
adolescantes, discapacitados y adulto mayer en todos los servicios asistenciales y administrativos. As(
mismo, proteger en todo momento los derechos constitucionales de las nifias, nifios y adolescentes,
en especial, los referentes a la salud y a la vida en condiciones de calidad y de dignidad.

24

Se incluyen dentro del objeto contractual todas las actividades, intervenciones y procedimientos que
El Contratista presente en su portafolio de servicios, que se encusntren centro de!l plan de Beneficios,
que sea necesario prestar por condiciones médice cientificas, que no se encuentren contratados con
otros prestadores, esto con previa auterizacion de la central de Referencia y Contra-referencla de la
Regicnal de Aseguramiento en Salud N° 2.

25

Es obligacién dei Contratista la correcta disposicion final de los residuos peligrosos y de tener las
respectivas actas de disposicién final de los mismos de acuerdo a lo establecido en la normatividad
ambiental vigente. Asimismo y en cumplimiento a la Resolucién 1164 de 2002, Decreto 351 de 2014,
debe contar con un plan de gestién integral de residuos sélidos gensrados en atenclén de la salud y
otras actividades (PGIRASA). Contar con un gestor de rasiducs sdlidos peligrosos con caracterfsticas
blolégicas como los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005. )

26

El Contratista debera certificar que cumple con la Implementaclon del Sistema de Gestién de
Seguridad y Salud en el trabajo, de acuerdo con lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por
medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo”, Resoluclén No. 0312 de
2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimaos del Sistsma de Gestién de la Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST”, para lo cual debera diligenciar el Anexo No. 5, Formulario de compromiso con
el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo.

27

Prestar atencion a los pacientes del programa de VIH (Gestantes, paclentes con Tuberculosis, hijos
de madre VIH menores de 18 meses), ce acuerdo a las gulas de manejo, establecldas por el N"ISF’S
para cada una de las pateloglas; realizando y reportando los laboratorios y seguimientos del usuan‘o’
su familia y la gestion del riesgo de acuerdo a las frecuencias establecidas y como minimo una vez
cada doce (12) meses y deteccion temprana de acuerdo a la normatividad vigente.

28

Reallzar gestién del riesgo y deteccion temprana, para el dlagnéstico eportunc de las
em , c enferme
precursoras de la Enfermedad Renal Cronica (ERC), Hipertensién Arterial y Diabetes; reaiizaiac’i%efr

reportando los exémenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su famiiia y la gestién del riesgo
de acuerdo a las frecuencias establecidas y como minimo unz vez cada 12 meses

29

Realizar deteccion temprana de cancer de cuellc uter i
' . ello rino y mama, infermando a [a Reglo
Aseguramiento en Salud N° 2 oportunamente los resuitados para definir plan de manejo. glanal de

30

Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a la Regional de Aseguramlento en Salud

N° 2 la Informacién para responder las peticlones
g , quejas y reclamos de los afillados y de las Enti
de Control yv/o Autoridades Jugcxale_s. Yy en general dar respuesta escrita a las sollci!tluda quEenftgi;ﬂuelz
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L - DIRECCION DE SANIDAD -
{CISCO DE ASIS DE PALERMO
DE BAJA COMPLEJIDAD
EGURAMIENTO EN

5-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONA
Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRA}
SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS
LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE AS

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-2008
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2
CUYO OBJETO ES LA PRESTAGION DE SERVICIOS DE
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO - HUILA.

la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 con ocaslén de I2 e]
no superior a cinco (5) dfas habiles o en el término dispuesto por

judicial. :
"Jlnformar oportunamente a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los casos de Qresur:jfa
31 suplantacién o fraude de usuarios y prestar toda su colaboracion en la prevencmn-y seguimiento de
fraudes, asl como en la identificacién y oblencion de materiales probatorios. i i i
Suministrar oportunamente la informacion relacionada con la prestacion de servicios de salud derivada

82 de accidentes de transito y enfermedades catastréficas.
i6n relacicnada con

Permitir a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la consulta de la informac G
los aflliados de la Regional de Aseguramiento en

el estado de salud y la prestacion de los servicios a | ; !
Salud N° 2, facilitando copia de la historia clfnica y anexas de ésta, en medio magnético o flsico, con
33 el fin de dar trdmite a requerimientos judiciales y prejudiciales, ‘requerimientos de autoridades
administrativas y labares de auditorfa médica efectuada por la Regional de Aseguramiento en Salud
N° 2. Asi mismo, el PRESTADOR se compromete a suministrar la copia de la historia clfnica a la
Reglonal de Aseguramlento en Salud N° 2, dentro de los plazos Impuestos por la autoridad Judicial o

Administrativa. _ .
Cumplir con las medidas de atencién y reporte a las autoridades competentes de los casos de violencia

34 | de acuerdo a lo establecido en la Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de
2012 vy la Resolucién 459 de 2012 y demas normas que las adicionen, sustituyas o medifiquen.
Realizar atencién para las victimas de violencla sexual sin distingo de sexo, edad, raza, idioma,
religidn, opiniones politicas o de cualquier Indole, origen soclal, posicion economica o condiclén soclal.
35 | Para eso se debe registrar las acclones de la victima que puedan tener implicaciones médico-legales
y los demds registros, segtin el reglamento técnico para el abordaje ferense integral en la investigaclon
del delito sexual, segun la Resalucién 459 de 2012. ¥ s .
El PRESTADOR debera abstenerse de prestar, prescribir o realizar con cargo a la Reglonal de
Aseguramiento en Salud N° 2 los servicios correspondientes a aquellas actividades, procedimientos,
intervenciones y medicamentos que no tengan por objeto contribuir al diagnéstico, tratamiento y
36 rehabilitacion de la enfermedad, asi como tratamientas médices, quirirgicos o terapéuticos que

involucren medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o esquemas terapéuticos o protocolos de
atencién no aprobados por las socledades cientificas. Tampeca aquellos considerades como
cosméticos, estéticos o suntuarios, y en general, aquelles no autorizados, previo el cumplimiento de
los tramites legales requeridos. >
a7 El servicio farmacéutico debe manejarse de acuerdo a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 y la

Resolucion 1403 de 2007 y demdés normas que lo modifiquen, sustituyan o complementen.
| Someterse a la codificacién estipulada por la norma vigente, cddigo Unico de medicamentos (CUM)

38 | es decir los medicamentos deben ser identificados de ésta manera, desde el momento de Ia oferta
hasta el pago de la factura. )
Todas las actuaciones del PRESTADOR deben sujetarse a i
28 medicamentos expedidas por el Goblerno Naclon'al.J 88 normas de FegUlacuSn .de Preclos de

ecucldn del contrato, en un término
la entidad de centrol y/o autoridad

En caso que durante la vigencla del contrato se explda norma regulatoria para la
4 ‘ C . elaboraclén, manejo
40 |y dispensacion de insumos, El Contratista debera acogerse a dicha n ivi in ¢
necesario modificar el presente contrato. : ' PERSTHISEE, Sinqus, &5
Diligenciar el consentimiento informado para cada paclente, d
e e p . de acuerdo con lo dispuesto en la Ley y
Responder legalmente por cualguier perjuicio que le acaeciere al usuari i

' ] qu e e uario durante su estancia o estad
42 | en las instalaciones donde suministre servicios el PREST. ibui i i

B s e Al ADCR, atribuible a dolo o negligencia as{ sea
Dar estricta aplicacldn a los procedimientos establecldos ivi i

: ] por la normatividad legal vigente

la cadena de custodia, a saber, el articulo 255 de la Ley 906 de 2004, Resoluc'l%n 069394 d;egggztoﬁ

41

43

1146 de 2007, Resolucién 1776 de 2 i

ey 7 008 y demés normas que las modifiquen, adiclonen, aclaren o
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 85-5-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD —
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE UF;GENCIAS DE EAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD Ne. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO — HUILA.

EL PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales e Informacién de los usuarios en
44 | fines diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo estzblecido denominada como
Protecclén de Datos Personales.
Garantizar |a atencion de recién nacidos, para lo cual debera cumplircon lo establecido en los articulos
45 | 10, 23, 24 y 25 del Acuerdo 415 de 2008 de la CRES y demés normas que las modifiquen aclaren,
adicionen o sustituyan. - - .
46 Cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de fa Historia Clinica de los pacientes segun lo
estipulado en las leyes para tal fin. _
EL PRESTADOR tendra a cargo la retroalimentacion y actualizacion de las histerias clinicas, la cual
deberd diligenciar con la informacién de los pacientes de forma clara, veraz ¥ acertada.
Adiclonalmente, el PRESTADCR se obliga a registrar las nevedades que se presenten con ccasién a
47 la atencion prestada por ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR deberd responder ante
Establecimiento de Sanidad Policial Primario La PlLata por inexacttudes, confusiones, datos
incorrectos y no actualizados, asf como, las demas inconsistencias que conlieven a error a Regional
de Aseguramiento en Salud N° 2 o a cualquier tercero. i
28 | EL PRESTADOR se obliga a presentar y suministrar informaclon veraz.
49 No usar el nombre de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 para justificar ante sus proveedores
o terceros el cumplimiento de sus obligaciones u otros asuntos internos.
INFORMES:; EL PRESTADCR presentara a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 0 Direccién
Nacional de Sanidad los informes que a continuacion se describen, ya sea mediante correc electrénico
(devil.rases-epl@policia.gov.co ) y/o en medio magnético, deniro de los siguientes términos: a).
Reportes de los Indicadores de Calidad, mediante el cual EL PRESTADOR Informara el cumplimlento
del Decreto Ley 019 de 2012, la Resolucion 1552 de 2013, Resolucién 258 de 2016 y las normas que
la modifiquen, aclaren o sustituyan con una periodicidad mensual, Indicadores de Alerta Temprana.
b). RIPS de manera completa, correctamente diligenciados y con la calidad normativa requerida, en
medio magnético anexo a la factura mensual y 2dliclonaimente deba ser remitido al carreo deull.rases-
epi@policia.gov.co ; y con las especificaciones estabiecidas en la Resoluciébn 3374 de 2000,
Resolucién 1531 de 2014, circular 0024 de 2015, garantizando consistencla y calidad de los registros;
so pena de Incurrir en las sanciones y descuentos estipuladas en el Articule 116 de la Ley 1438 de
2011. c). Datos relacionados con el reporte de la informacién para la operacion de la cuenta de alto
costo, en cumplimiento de la Resoluclén 2463 de 2014 del Ministerio de la Proteccién Social y demas
normas que la complementen, modifiquen, aclaren o sustituyan, segin formatos suministrados por
Regional de Aseguramlento en Salud N° 2 para Programas Especiales, informe que debera ser
50 entregado en medlo magnético, mensualmente, el cual debera Inclulr lo siguiente: 1). Reporte de la
informacion para la cperacion de la cuenta de alto costo, en cumplimiento de la Resolucion 4725 de
2011 y Resolucién 783 de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccién Soclal y demas normas que la
complementen, modifiquen, aclaren o sustituyan donde se contempla el reporte de: Personas con
infecclén por el VIH/SIDA, personas con Tuberculosis (enfermedad activa o curada), Mujeres
embarazadas, Hijos de mujeres con infeccién por VIH que tienen menos de dieciocho (18) meses de
edad a la fecha de corte, segln formatos suministrados por la Regional de Aseguramiento en Salud
Ne° 2, 2). Entrega de informacion de forma mensual, de la Enfermadad Renal Crénlca y sus precursoras:;
Hipertension Arterial y Diabetes segln Acuerdo 395 de 2008 y-Anexo Técnico, Resolucion 2483 de
2014 y cualquier norma que la modifique, aclare, adicione o sustituya. El PRESTADOR entregara
trimestralmente los indicadores minimos para evaluar los resultados clinices de estos pacientes. d).
Entrega trimestral indicadores minimos para evaluar los resultados clinicos en pacientes con
enfermedad renal estadificada en 1, 4 y 5 segun el caso, conforme formato entregado por la Reglonal
de Aseguramiento en Salud N° 2 . e). Entrega de reporte mensual de paclentes nuevos captados con
diagnostico de hipertension y diabetes y demas informes que requiera la Establecimiento de Sanidad
Policial Primario La PLata. f). Presentar los reportes e informacion conforme lo establece la Resolucion
4505 de 2012. _
L51 E‘ Sl?g!trsaéls:j dat;? afllc?.bllldad y cumgllmiepto a RESQLUCION 3280 DE 2018, (Septiembre 2) *Por
optan los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta integral de Atencién para la
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 85-5-20005-21 CELEBRADO ENTRE LA NACIOM - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No, 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMQ
* CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD

PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO HUILA,

Promocién y Mantenimiento.de la salud y la ruta integral de atencion en salud para la poblacion
materno perinatal y se establecen las directrices para su operacién”.

El Contratista dard aplicabilidad y cumplimiento al instructivo N° 028 DISAN-PLANE 70 del 07 de Julio
de 2020, "POR EL CUAL.SE IMPARTEN LINEAMIENTOS TECNICOS PARA LA CONTRATACION
DEL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS EN UNIDADES DESCONCENTRADAS".

53 El Contratista no debe estar reportado ante el Registro Unico de Infractores Ambientales (RUIA) Ley
1333 de Jullo de 2008.

El Contratista debe contar con los equlpos blomédicos que seran utilizados para el desarrollo del
contrato que se llegare a celebrar, asl como velar por sus buenas condiciones técnicas para su correcto
funclonamiento.

El Contratista debe ajustarse segtn lo contemplado por el Ministerio de Salud y de Proteccién Social
y todas aquellas normas legales que deroguen, Modifiquen o establezcan estandares de habilitacion
para la prestacién de Servicios de Salud sin causar traumatismo en la prestacion del mismo. Dando

55 aplicacion a lo establecldo en la Resolucién 3100 de 2019 de! Ministerio de Salud y de la Proteccidn
Sacial.-

52

54

La Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 verificard en el Registro EspeClal de Prestadores de
Servicios de Salud (REPS), la habilitacién de los servicios ofertados.

PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS.

a. Todo medicamento ordenado debe prescribirse segln lo establecldo en Acuerdo 052 de 2013
“Manual de Medicamentos y Terapéutica para el SSMP" y todo procedimiento se debe solicitar
. ..segun lo.establecido en.el Acuerdo 002 de 2001, como primera.instancia. Toda soclicitud que se
encuentre fuera de estos acuerdos debe estar completamente Justificada por el especilallsta y/o
médico tratante en la historia clinica y en los formatos establecidos por la REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 2, con el fin de ser evaluados por el Comité Técnico Cientlfico -
de la Direcclén de Sanidad.

b. Todos los ‘medicamentos suministrados durante la atencién a los usuarios, deberdn ser los

catalogados de acuerdo al MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA consagrado
en el Acuerdo 052 de 2013.

c. Cuando se requiera una molécula de MARCA, solo serd autorizada por la REGIONALDE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 2 cuando se haya agotado las posibliidades terapéuticas
contenidas en el Acuerdo 052 de 2013 "Manual de Medicamentos y Terap&utica para el SSMP" |a
orden médica debe estar completamente Justificada por el especlalista y/o médico tratante en |a
historia clinica y en los formatos establecldos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N® 2, siempre y cuando cumplan con los requisitos establecidos en la nomatividad vigente con el
fin de ser evaluados por el Comsté Técnico Cientifico de la Direccién de Sanidad. ’

d. La prescripclén de los medlcamenlos tendré un lapso y vigencia de 72 horas, contadas a partir de
la fecha de expedicién de la férmula médica. La férmula original debera ser anexada a la féormula
médica transcrita como evidencia de la transcripcidn de la misma y debera cumplir con los requisitos

de ley: Nombre del usuario, identificacién, diagndstico, nombre del medicamento, cantidad
ordenada, dosificacion, t]empo de tratamiento y firma del médico tratante.

e. La prescdpctbn de medicamentos en urgenclas padra ser entregada para el manejo ambulatorlo de
la patologla por-un término no superior a (3) tres dias calendario. Esta caracteristica se tendra en
cuenta los dlas viernes, sabado, domingos y lunes festivos, y se autorizara en los casos especiales

como la semana mayor (semana santa) en la cual se autonza el suministro durante el puente de
esta festividad. .
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ATIVO No. 85-5-20086-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCICN DE SANIDAD —
SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
TENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

CONTRATO INTERADMINISTR
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PER
SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO ~ HUILA.

£ Como constancla de recibido, la (6rmula debera venlir firmada por el usuario © representante, es

declr, la persona que haya reclbldo el medicamento).

PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
mo puerta de entrada.

Se prestard el serviclo de MEDICINA GENERAL AMBU’LATO’RIA co
C10 DE URGENCIAS SE PRESTARA TENIENDO EN CUENTA:
reto 412 de 1992 y demas

LA ATENCION DEL SERVI

1. Las definiciones que para el caso establece la Ley Colombiana: Dec
reglamentaciones que se expidan al respecto.

esto no aplica en la atencion ambulatoria), se autoriza la
stas en el portafolio de servicios de la entidad, las cuales
ctivos de justificacién de la urgencia (Anexo 2 Resolucion
la factura de cobro, la autorizacion emanada
RENCIA de la de la Direccion de Sanidad a

2. Para el caso de las urgencias vitales
atencién por las especialidades previ
deberan contar con los soportes respe
No. 3047 de 2008); asi mismo debera anexar a
por la oficina de REFERENCIA Y CONTRARREFE
nivel central (Referencla Naclonal).

3. EL CONTRATISTA debe garantizar los serviclos complementarics para la atencidon de
urgencias a través de servicios propios o disponibles, a saber, hospitalizacion, sala de partos,
radiologia basica, laboratorio clinico, quiréfano y suministro de medicamentos para la atencion
de la urgencia; dichos servicios deben ser solicitados a través del Anexo 3 de [a Resolucion
No. 3047 de 2008 y aplicarén los tiempos de autorizacién definidos en dicha resolucion. '

adiologfa y Laberatorio Cifnico) Solicitadas en urgencias seran
ra la atencién inicial de urgencias y estardn bajo los parametros
establecidos por la Direcclon de Sanidad basados en el Instructivo N° 013 del 04/06/2013
DISAN/AGESA, instructivo N°008 del 06/03/2014 DISAN-AGESA, que trata de la malla de

pertinencia para Ia Referencia y Qontrarreferencia.

encion Inicial de urgencias y las autorizaciones derivadas de dicha
| Subsistema de Salud de la Pclicla Naciona! deberan comunicarse
2 la central de autorizaciones de la Direccién de Sanidad por via telefénica a Ig linea de
atenclén: 5804400 extensiones’ 7646, 7426, 7695, 7617 ¥y AVANTEL 3505546128 o a los
correos ~ electrénicos disan.arasi-aul@policia.qov.co, disan.arasi-crf@policla.qov.co
Independientemente que 12 IPS cuente con contrato vigente con la Direccion de Sanidad, es
obligatoria la notificacion de la atencién inicial de urgencias con el fin de generar el respectivo

codigo de la atencion y llevar el seguimiento al mismo.

4. Las ayudas diagnésticas (R
solamente las necesarias pa

5. “Todas las solicitudes de at
atencion de los usuarios de

6. Para la autorizacion de servicios posteriores a la atencién inicial de urgencias, se debera
comunicar directamente con la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 al correo Deuil.rases-
feco@policia.gov.co con el fin de obtener la autorizacion de la estancia hospitalaria y demas

" procedimlentos que requiera el usuario del Subsistema de Salud de la Policla Nacional.

solicite el cadigo de notificacion de Id urgencia serd causal de glosa
templado en la Resolucion No. 3047 de 2008. .

7. Encasode que lalPSno
tal como se encuentra con

nicio de URGENCIAS de la IPS contratada, debera presentar los

El paciente que ingresa al se
r atendidos a NOMBRE DE LA POLICIA NACIONAL:

sigulentes documentos para se
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c?&ﬁ?@f ;:TAESRE%T}::;\.?IENTO EN SALUD No. 2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO |
: DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD |

-5 LA PRESTACION
mﬁ Sggigouiillbs DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2 « EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

Registra Civil,
Usuarlos menores de edad: Deberd mostrar como minimo un documento que lo tarjeta de '
tdanlifique. . identidad,
Usuarios mayores de edad: Deberd mostrar como minimo un documento que lo Cédula de
identifique. : . cludadanla.
No obstante, lo anterior, la IPS como entidad de salud esta obllgada a atender
la URGENCIA VITAL de acuerdo a lo reglamentado por el Decreto 412 de 1892
del MinIsterio de Salud. - . : - IMPORTANTE

LA ATENCION DE LOS SERVICIOS DE HOSPITALIZACION SE PRESTARA CON BASE EN:

1. Los usuaros que requieran hospitalizacion serdn internados segun las indlcaciones médicas
justificadas por la patologfa, procedimientos quirdrgicos que requieran la intermacion mmedlatg y.

. no sea pertinente la observacion, ‘ )
2. La hospltalizacién debe ser notificada a la. OFICINA DE REFERENCIA Y

CONTRARREFERENCIA de la Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 en la ciudad de Neiva,
aplicando el procedimiento de Referencia y Contrarreferencia del caso, quienes dispondrén si es
manejada en ese nivel o se taman las medidas de traslado, siempre y cuando se compruebe que
no se expone la szlud o la vida del usuarlo.

NOTA: Esta atencién deberd contar con el formato de autorizaciones de la Oficina_de
Referencia y Contra-referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, de lo contrario
el servicio no se reconocera para pago. ’

ACTIVIDADES DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD

Los servicios de BAJA COMPLEJIDAD a contratar seran los complementarios a los ya contratados a
traves de la RED PROPIA que incluye. MEDICINA GENERAL vy las actividades de PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA SALUD. " E .

TODAS LAS ATENCIONES DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD DEBEN SER
DEBIDAMENTE SOPORTADAS Y ESTAN EXPUESTAS A AUDITCRIA, per parte de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 y solo se podran prestar con la previa autorizacién emitida por la OFICINA
DE REFERENCIAY CONTRARREFERENCIA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

N° 2.

Para los programas de vacunacién y deteccién temprana de alteraciones del embarazo, parto. y
puerperio no se requerird de autorizacion previa para este servicio debido a que es considerada una
poblacién vulnerable en la que se deben evitar barreras que afacten la cobertura de la prestacion de los
serviclos de salud.

AYUDAS DIAGNOSTICAS Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA

La complementacion de los servicios médico aslstenclales amﬁula‘torlos, se requleren los serviclos de' ’
LABOR}ETOFUO CLINICO BASICO, IMAG[ENOLOG[A BASICA 'y COMPLEMENTACION
TERAPEUTICA, en especial, TERAPIAS FISICA RESPIRATORIA la ENT
MEDICAMENTOS HOSPITALARIOS. Y ] y 1a REGA DE

AYUDAS DIAGNOSTICAS -

Las ayudas diagnésticas solo serén prescritas por los profesionales de la entidad ;
por profesionales que no pertenezcan a su red, P & laenfdad coniratecaly nunca
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No, 85
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVI
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA PO

SALUD No. 2 - EN EL MUNICIPIO DE PALERMO = HUILA.

profesionales, especialistas 0 contratistas part
Incluye: laboratorio clinico y radiologla de baja complejidad. La
y ordenadas por parte de medicina genera
especlallstas quienes también podran ordenar ayu

2.

§-20085-21 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIO
No.2 Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADQ HOSPITAL

1C10S DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y
LICIA NACIONAL.PERTENECIENTES A LA

NO DEBEN REALIZARSE TRANSCRIPCIONES de atenciones efectuadas a través de oftros
lculares diferentes a la IPS contratada con la PONAL.

s de baja complejidad son la pertinencia
|, las de mediana complejidad pertinencia a los meédicos
das dlagnosticas de baja complejidad.

LAS AYUDAS DIAGNOSTICAS SIEMPRE REQUERIRAN LA AUTORIZACION DE LA OFICINA DE
REFERENCIA Y CONTRA-REFERENCIA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N°
MECANISMO ENVIO FORMATOS

MAL - DIRECCION DE SANIDAD ~
SAN FRANCISCO DE ASIS DE PALERMO
DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

En lo referente al envio de los formatos de que trata la
cual se adiciona y modifica percialmente la Resolucion
de 2009.” |]a Regional de Aseguramlento en Salud N°

comunlcacion:

1.
descritas a continuacién: deuil.rases-rco@policia.qov.co

FISICO EL REPORTE JUNTO A

Resolucion Nc. 4331 de 2012 “Por medio de la
3047 de 2008 modificada por la Resolucién 416
2 ha Implementado el siguiente mecanismo de

Directamente por las direcciones de correo electrénico habilitadas pa

El CONTRATISTA SE COMPROMETE A REPORTARLOS SE

ENCUENTRAN POR FUERA
TERAPEUTICA DE LA POLICIA NACIONAL, CON LA JUSTIFICACION M

LA FACTURACION MENSUAL.

DEL POS Y DEL MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y

ra tal fin, los cuales son las

RVICIOS Y MEDICAMENTOS QUE SE
EDICA, ENVIANDO EN

LA POLICIA NACIONAL

CONTRATISTA
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