MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N°i66:7:20151/2021;
DERIVADO DEL PROCESO No PN RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA
POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR OBJETO
“PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y
OTROS PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE
IMAGENOLOGIA, EN LA CIUDAD DE PASTO, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS.
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO DE
NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001
(PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS.LOS EXAMENES
DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO
SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001
QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA
DC O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA®.

Entre los suscritos, de una parte |a Policia Nacional quien actla a través del Coronel HECTOR
ALEJANDRO SANCHEZ TORRES, mayor de edad, vecino dé Caili, identificado con la cédula
Nro. 18.125.631 Expedida en MOCOA, obrando en nombre de la Nacion - Policia Nacional —
Direccion de Sanidad — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, delegado para
confratar segin ORDEN INTERNA NRO 197 DEL 01 DE DICIEMBRE DE 2020 Y
RESOLUCION NRO. 00277 DEL 27 DE ENERO DE 2020 y por la ofra: PALERMO IMAGEN
LTDA, quien actla a través de LIDIA MARITZA ORTIZ BERMUDEZ, mayor de edad,
identificada con cédula de ciudadania No. 34.546.532, expedida en Popayan, debidamente -
identificados como aparece en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO", hemos convenido
celebrar el presente contrato, previos los siguientes considerandos: a) Que se elaboraron los
estudios previos de conformidad con lo sefialado en el Decreto 1082 de 2015 b) Que al
momento de [a apertura del proceso de seleccion, se conté con la respectiva apropiacion
presupuestal que respalda el presente compromiso. ¢) Que el presente contrato se deriva de un
proceso de confratacién realizado por la modalidad de SELECCION ABREVIADA MENOR
CUANTIA 'y teniendo en cuenta los preceptos establecidos enfa Ley 80 de 1993, Ley 1150 de
2007, Ley 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015 y demas normas y Decretos complementarios
d) Que la POLICIA NACIONAL designaré un supervisor para el presente contrato, el cual
‘mantendra comunicacién con el CONTRATISTA, durante el desarrollo del contrato y ejercera
las funciones prescritas en la Resolucién 00090 del 15 de Enero de 2018 de la Policia Nacional.
e) Que habiéndose dado cumplimiento a todos los tramites y requisitos que exige la contratacion
administrativa para este tipo de contrato (Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007), es procedente la’
celebracion del mismo, el cual se regiré por las siguientes clausulas: PRIMERA: OBJETO. - EL
CONTRATISTA se obliga para con LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, ala
"PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y
OTROS ' PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE
IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO DE
NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001
(PLAN DE SERVICIOS . DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES
- DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIADE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO
SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001
QUE SON APROBADOS POR EL. COMITE TECNICO CIENTIFICO 'DE DISAN — BOGOTA
DC O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,, de
acuerdo a los pliegos de condiciones, a la oferta de servicios presentada y al portafolio de
servicios del contratista que hacen parte integral del presente contrato, con destino al personal
de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional — REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4. SEGUNDA. FINALIDADES DEL CONTRATO: El presente
contrato esta orientado a lograr la efectiva y eficiente prestacion del servicio propio de la Policla
Nacional, en consecuencia, el CONTRATISTA se ‘compromete para con la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 a prestar el servicio requerido para suplir las necesidades
definidas en los estudios previos de convenlencia y oportunidad. En tal sentido, queda claro que
todas las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, derivadas del presente contrato, asi como
de la naturaleza de su objeto v las finalidades por €l previstas, son obligaciones de resultado,
Estas finalidades deberan tenerse en cuenta para la adecuada comprension e interpretacion del
presente contrato, especialmente en lo que concierne a sus reglas y condiciones, asi como para
determinar el alcance de los derechos y obligaciones que el mismo atribuye a las partes
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TERCERA. VALOR: Para efectos legales, fiscales y presupuestales, el valor del contrato
asciende a la suma descrita en el anexo No.1 "DATOS DEL CONTRATO%PARAGRAFO
PRIMERO: TARIFAS- Los servicios prestados seran facturados de acuerdo A TARIFA
OFERTADA INCLUIDA IVA (EN EL CASO APLIQUE IVA), este tarifario hace parte integral del
presente contrato. PARAGRAFO SEGUNDO: Todos los precios aqui contemplados se
entienden firmes vy fijos y por lo tanto no estan sujetes a ninguna clase de reajuste. Igualmente,
dentro de este precio estan incluidos los costos proyectados al plazo de ejecucion del presente
‘contrato v la utilidad razonable que el CONTRATISTA pretende obtener, en consecuencia, no
se aceptaran solicitudes de reajustes, fundamentados en estas circunstancias. CUARTA.
FORMA DE PAGO: LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 pagara al
CONTRATISTA el valor de este contrato de conformidad con lo dispuesto en el anexo No.1
“DATOS DEL CONTRATO". PARAGRAFO - CUENTA PARA PAGOS: Los pagos previstos en
esta cldusula se acreditardn a la cuenta que se indica en el anexo No.1 "DATOS DEL
CONTRATO", a favor del CONTRATISTA, o en ofro banco o cuenta gue éste designe con
anterioridad al vencimiento del pago, con sujecidn a lo previsto en las disposiciones cambiarias,
por medio de aviso escrito con no menos treinta (30) dias de anticipacidn, acompariado de
certificacion bancaria a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los
descuentos de ley. QUINTA. APROPIACION PRESUPUESTAL: El presente contrato esta
amparado por la apropiacién presupuestal que se indica en el anexo No.1 "“DATOS DEL
CONTRATO". SEXTA. PLAZO DE EJECUCION: El plazo de ejecucion del contrato es el
sefalado en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO". SEPTIMA. VIGENCIA: La Vigencia del
presente contrato sera de cuatro (4) meses adicionales al plazo de ejecucién establecido en el
anexo No.i "DATOS DEL CONTRATO". ~OCTAVA. LUGAR DE PRESTACION DEL
SERVICIO: El sitio en el cual se prestaran los servicios objeto del presente contrato sera el que
aparece en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO". NOVENA. DERECHOS DEL
CONTRATISTA: En general, son derechos del CONTRATISTA: 1.} Recibir el pago que en su
favor establece el presente contrato, 2.) Tener acceso a los elementos fisicos necesarios para
desarrollar el objeto del contrato, en caso que los mismos sean necesarios, y cumplir con sus
obligaciones. 3.) Obtener la colaboracion necesaria de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD #4 para el adecuado desarrolio del contrato. DECIMA. - OBLIGACIONES DEL
CONTRATISTA: En general, son obligaciones del CONTRATISTA: Las contenidas en el anexo
denominado OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA de. este contrato, DECIMA PRIMERA.
‘DERECHOS DE LA POLICIA NACIONAL: Supervisar el desarrollo y ejecucion del presente
contrato, y acceder a los documentos e informacion que soportan la labor del CONTRATISTA.
DECIMA SEGUNDA. OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACJONAL: Las contenidas en el
anexo denominado OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE. PECIMA TERCERA. RESERVA
DEL PRESENTE CONTRATO: El CONTRATISTA se obliga para con la POLICIA NACIONAL
a no suministrar ninguna clase de informacion o detalle a terceros y a mantener como
documentacion reservada, todos los aspectos que conozca en el cumplimiento del presente
contrato, asi como los asuntos técnicos e instalaciones de la Policia Nacional, conocidos o que
llegaren a ser conocidos por el contratista, durante el desarrollo con posterioridad a la ejecucion
del contrato, DECIMA CUARTA. MECANISMO DE COBERTURA DEL RIESGO A CARGO
DEL CONTRATISTA: Dentro de los fres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion y registro
del contrato y la entrega de la copia firmada del mismo al CONTRATISTA, éste debera constituir
y presentar a favor de la POLICIA NACIONAL- DIRECCION DE SANIDAD-REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, uno cualquiera de los mecanismos de cobertura de riesgo
establecidos en el Decreto 1082 de 2015, que cubra los sigulentes riesgos: a} DE
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: Por él Veinte por clento (20%) del valor total del contrato,
por un término igual a fa vigencia del contrato y dos (2) meses méas, En la péliza debera quedar
expresamente que se ampara el cumpfimiento del contrato, con la suficiencia gque se
requiera hasta la liquidacién del mismo, de conformidad al Articulo 2.2.1.2.3.1.1.2. del
decreto 1082 de 2015. b} DE CALIDAD DEL SERVICIO: Por el cincuenta por ciento (50%) del
valor del contrato por un término igual a la vigencia del contrato y un (1) afio més ¢) PAGO DE
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES: Por el cinco
por ciento (5%) del valor total del contrato, por un término igual a la vigencia del contrato y tres
(3) afos mas. d) DANOS A TERCEROS POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRA-
CONTRACTUAL: por 200 SMMLV, por un término igual al plazo del contrato. La poliza debera
contener como minimo, en adicion a la cobertura basica de predios, labores y operaciones los
amparos contemplados en el articulo 2.2.1 2.3.2.9 del Decreto 1082 de 2015. En el evento en
que por incumplimiento del contratista garantizado el asegurador resolviera continuar, como
cesionario, con la ejecucion del contrato v la entidad estatal contratante estuviere de acuerdo¥/
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con ello, el contratista garantizado aceptaré desde el momento de contratacion de |a pdliza la .
cesion del contrato a favor del asegurador; En todo caso, dependiendo del tipo de
mecanismo de cobertura elegido, deberd cumplir con los requisitos establecidos en el
decreto 1082 de 2015. APROBACION DE LA GARANTIA. - La Garantia debera ser
presentada para su correspondiente aprobacién, dentro de los tres (3) dfas siguientes al recibo
del contrato, siendo requisito la aprobacion de la misma para la legalizacion del contrato.
PARAGRAFO PRIMERO.- Si el CONTRATISTA se niega a constituir las Garantfas, ampliarlas
o prorrogarlas, se aplicarén las sanciones que frata la Ley 80 de 1993, Ley 1150 del 2007,
Decreto 1082 de 2015 y/o deméas que lo reglamenten o se dara por terminado el presente
Contrato en el estado en que se encuentre, sin que por este hecho la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 deba reconocer o pagar indemnizacion ‘alguna al
CONTRATISTA, debiendo este Ultimo pagarle al CONTRATANTE el valor de Jos perjuicios
causados. En este caso, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 mediante’ Acto
Administrativo debidamente motivado podra adjudicar el contrato dentro de los cinco (5) dias
calendarios siguientes al CONTRATISTA calificado en segundo |ugar siempre y cuando su
propuesta sea igualmente favorable para la entidad. PARAGRAFO SEGUNDO. - Ef
CONTRATANTE aprobaré o no la garantia a mas tardar el dia habil siguiente a Ia presentacién
por parte del CONTRATISTA. En el evento que la garantia no sea aprobada, el CONTRATISTA
debera corregirla y ajustarla a lo pactado en el Contrato en un término no mayor a dos (2) dias
habiles siguientes a su devolucién. En Jja péliza_de cumplimiento deberd contar
expresamente gue se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de las multas y penal
pecuniaria convenidas y gue la entidad aseguradora renuncia al beneficio de excusion.
DECIMA QUINTA INDEMINIDAD: El CONTRATISTA se obliga a mantener indemne a la
POLICIA NACIONAL de cualquier reclamacién proveniente de terceros que tenga como causa
sus actuaciones. DECIMA SEXTA SANCIONES: a) REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD #4 impondréd multas diarias y sucesivas equivalentes al medio (0.5%) por ciento del
valor total del contrato, por cada dia de retardo hasta su recibo a satisfaccion y hasta por quince
(15) dias calendario por incumplimiento parcial: asf mismo impondra multas diarias y sucesivas
equivalentss al punto dos (0.2%) por ciento del valor total del contrato, por cada dfa de retardo
hasta su recibo a satisfaccion y hasta por diez (10) dfas habiles por la no constitucién dentro de
los términos y formas descritas en el presente contrato de la(s) garantfa(s) que ampara(n) los
riesgos del contrato o en algunas de sus prorrogas o modificaciones; asf como cualquiera de
los requisitos de legalizacién del mismo. El incumplimiento parcial por parte del CONTRATISTA
de cualquiera de las obligaciones del presente contrato, diferente a la enunciada en el literal
anterior, darén lugar a la aplicacién de una multa de hasta el diez (10%) por ciento del valor total
de acuerdo-a la incidencia del incumplimiento en el desarrollo de| mismo y a los perjuicios que
cause a la Entidad. PARAGRAGO PRIMERO: APLICACION DEL VALOR DE LAS
SANCGIONES PECUNIARIAS: Una vez notificada |a resolucion por medio de fa cual se imponen
alguna de- las sanciones antes descritas, el CONTRATISTA dispondra de quince (15) dias’
calendario para proceder de manera voluntaria para a sU pago. Las multas no seran
reintegrables alin en el supuesto que el CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacién
incumplida. En caso de no pago veluntario y-una vez en firme la resolucién que imponga multas,
podra tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA silo hubiere, para lo cual, el contratista con
la firma de este contrato, autoriza al contratante para que aplique los descuentos
- correspondientes a imposicion de multas o para acudir a la jurisdiccién coactiva, PARAGRAFO
SEGUNDO — INCUMPLIMIENTO APORTES PARAFISCALES. De conformidad con el articulo’
1 de la Ley 828 del 2.003, constituye causal para imposicién de multas el incumplimiento por
parte del CONTRATISTA del pago de aportes a Sisternas de Salud, Riesgos Profesionales,
Pensiones y Aportes a las Cajas'de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar |.C.B.F. y Servicio Nacional de Aprendizaje SENA. PARAGRAFO TERCERO —
LIQUIDACION Y PAGOS DE LAS MULTAS. La'liquidacion y el pago de las multas que se
causen, conforme a la cldusula precedente, se liquidara y haran exigibles de acuerdo con las
siguientes condiciones: 1) Todas las multas que se causen, el contratista autoriza desde ya para
que puedan ser descontadas de los valores a favor del contratista derivados de la gjecucion del
contrato. En todo caso, el pago o la deduccién de dichas multas no lo exonerara de su obligacion
de cumplir plenamente con las responsabilidades y obligaciones que emanen del presente
contrato. 2) En todo caso y para todos los efectos legales, las partes pactan que este contrato
conjuntamente con e} acto administrativo que impone la multa o sancién por retardo prestara
merito ejecutivo. 3) El pago de la sancién a que se reflere esta clausula podra exigirse por via
ejecutiva, Si dicho pago no se hubiere efectuado durante el término de duracion del contrato, se
tendré en cuenta al momento de su liquidacién. Esta sancién se impondra conforme a la Ieyv .
g
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AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

se reportara a la Cémara de Comercio competente de conformidad con [o previsto en el articulo-
° de la Ley 1150 de 2007. b). MULTA POR LA MORA EN LA CONSTITUCION DE LOS
REQUISITOS DE EJECUCION Y LEGALIZACION: Cuando el contratista no constituya dentro
del término v en la forma prevista en el contrato, © en alguno de sus modificatorios, la péliza de
garantia dnica y/o alguno de los requisitos de legalizacién, la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTC EN SALUD #4 podréa mediante acto administrativo afectar al
CONTRATISTA con multa, cuyo valor se liquidard con base en un Cero punto dos por ciento
(0,2%) del valor del contrato, por cada dia de retardo y hasta por diez (10) dias. ¢) PENAL
PECUNIARIA.- En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente contrato, EL CONTRATISTA pagaré a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, 2 titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al veinte
por clento (20%) del valor del contrato cuando se trate de incumplimiento total del contrato y
‘proporcional al incumplimiento parcial del contrato que no supere el porcentaje sefialado. Para
efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo a fa obligacién. de plazo de
gjecucion, se empleard la misma formula de estimacion de valor contemplada en el literal a) del
presente articulo. La imposicion de esta pena pecuniaria se considerara como pago parcial y
definitivo de los perjuicios que cause a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4.
No obstante, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 se reserva el derecho de
cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos
se acrediten. El pago de la clausula penal pecuniaria estara amparado mediante péliza de
seguros en las condiciones establecidas en el presente contrato. DECIMA SEPTIMA.
' CADUCIDAD ADMINISTRATIVA: Si se presenta algun hecho constitutivo de incumplimiento
de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, que afecte de manera grave y directa la
ejecucion del contrato v evidencie que puede conducir a su paralizacién, la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 por medio de acto administrativo debidamente motivado
podra decretar la caducidad y ordenar fa liquidacion en el estado en que se encuentre, todo de
conformidad con lo previsto en el articulo 18 de 1a Ley 80 de 1.993, Ejecutoriada la resolucion
de caducidad, el contrato quedaré definitivamente terminado y el CONTRATISTA no tendra
derecho a reclamar indemnizacion alguna. La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
#4, hara efectivo el valor de la pena pecuniaria, y procedera a su liquidacion. Para efectos de
esta liquidacion, el CONTRATISTA devolvera a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD #4 los dineros que hubiere recibido por concepto del presente contrato, previa
deduccién del valor de los elementos entregados por aquel y recibidos a satisfaccion por fa
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 de conformidad con lo establecido en la
clausula primera del presente contrato. En el acta de liquidacidn se determinaran las
obligaciones a cargo de las partes, teniendo en cuenta el valor de las sanciones por aplicar o
"las indemnizaciones a cargo la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, si a esto
hubiere lugar, y la fecha de pago. DECIMA OCTAVA: NATURALEZA DEL CONTRATO. El
presente confrato es de naturaleza civil, de tal manera que EL CONTRATISTA prestara los
servicios prestados contratados con plena autonomia e independencia y con su propio personal.
'En ningtin caso existira relacion laboral entre LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
#4 y el personal al que EL CONTRATISTA encomiende la prestacion de los servicios incluidos
dentro del objeto del presente contrato. Por lo tanto, los salarios, prestaciones sociales e
indemnizaciones del personal de la Empresa son de responsabilidad exclusiva del
CONTRATISTA. DECIMA NOVENA: TERMINACION, MODIFICACION E INTERPRETACION
UNILATERAL — Este Contrato estd sujeto a las Clausulas de Modificacion, Terminacidn e
Interpretacion Unilaterales, por parte del CONTRATANTE, de acuerdo con lo establecido en los
articulos 15, 16 y 17 de la Ley 80 de 1993. VIGESIMA MULTAS.- SOLUCION DE
CONTROVERSIAS — En el evento que surjan controversias entre los Contratantes, inherentes
a la ejecucion del Contrato se acudira a lo previsto en el Articulo 68 de la Ley 80 de 1993, Ley
1150 del 2007, Decreto 1082 de 2015, VIGESIMA PRIMERA: SUJECION A LA LEY
COLOMBIANA ~ Para todos los efectos, este Contrato estara sujeto al régimen sefialado por
la Ley Colombiana., VIGESIMA SEGUNDA. OTRAS FACULTADES EXCEPCIONALES: En
" caso de presentarse cualquiera de las circunstancias establecidas en los articulos 15, 18y 17
de la Ley 80/93, debidamente establecidas vy documentadas, la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 podra hacer uso de las facultades excepcionales alli
previstas, en caso que fas mismas resulten aplicables. VIGESIMA TERCERA. MONEDA DEL
" CONTRATO: La moneda del presente contrato es la indicada en el anexo No.1 DATOS DEL
CONTRATO. VIGESIMA CUARTA. CESIONES Y SUBCONTRATOS: El CONTRATISTA no
podra ceder en todo ¢ en parte el presente contrato a persona aiguna natural o jurfdica, nacional
o extranjera, sin previa autorizacion escrita de la REGIONAL DE ASEGURANMIENTO El\g’
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro4 N.86-7-20151/2021; DERIVADO DEL PROGESG No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMC IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA ¥ MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,

ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFIGO DE DISAN - BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

SALUD #4, pudiendo esta reservarse las razones Gue tenga para negar dicha autorizacion. La
celebracién de subcontratos no relevara al CONTRATISTA de las responsabilidades que asume
en virtud del presente contrato. La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 no
adquirira relacion alguna con los Subcontratistas, VIGESIMA QUINTA. INHABILIDADES E
INCOMPATIBILIDADES: EI CONTRATISTA declara bajo la gravedad del juramento, la cual se
entendera cumplida con la suscripcidn del presente Contrato, que no se halla incurso en ninguna
de las causales de inhabilidad o incompatibilidad sefaladas en la ley. VIGESIMA SEXTA.
SUSPENSION TEMPORAL: Las partes podrén suspender temporalmente el plazo de ejecucién
del contrato, cuando se presenten causas que impidan la ejecucion temporal o transitoria, por
ocurrencia de un imprevisto o hecho inevitable, una vez establecida en debida forma |a causal
se suscribird una acta entre las partes, donde conste el evento, su causa, el término de la
suspension y aquellas previsiones que se consideren necesario consignar. El tiempo de
suspension no se computara para los efectos del plazo extintivo del presente contrafo. Para el
reinicio de la ejecucidn y, superada fa situacion que origind la suspensién del plazo de ejecucion,
se suscribira la correspondiente acta de reinicio. VIGESIVIA SEPTIMA. SOLUCION DE
CONFLICTOS: Si con ocasién del desarrollo y ejecucion del contrato, sugieren diferencias o
discrepancias entre las partes, estas se comprometen a utilizar los mecanismos de solucién
directa previstos en el articulo 68 de la Ley 80 de 1993. VIGESIWIA OCTAVA.
PERFECCIONAMIENTO, LEGALIZACION Y EJECUCION: Para el perfeccionamiento del
presente contrato se requiere de las firmas de las partes y del correspondiente registro
presupuestal. Para su legalizacién y para su ejecucion se requiere de la aprobacion por parte
de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 del mecanismo de cobertura de
riesgos, constituido por parte del CONTRATISTA. PARAGRAFO.- Dentro de los tres (3) dfas.
hébiles siguientes a la firma del contrato y entreéga de una copia del mismo al CONTRATISTA,
éste se obliga a constituir la garantfa tnica. Dentro de ese mismo término, debera presentar el
mecanismo de cobertura de riesgos en fa oficina del Area de Contratos de [a REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4. Las sanciones que ocasionen el no pago oportuno y la no
entrega de los respectivos documentos a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4
dentro del término antes fijado, seran a cargo del CONTRATISTA. VIGESIMA NOVENA.
DOCUMENTOS: Entre otros, los documentos que a continuacién se relacionan.se consideran .
para todos los efectos parte integrante del presente contrato y en consecuencia producen sus
mismos efectos u obligaciones jurfdicas y contractuales: 1.) Invitacién a presentar oferta. 2.)
Propuesta del Contratista en aquelias partes aceptadas por la REGIONAL DE
ASEGURANIENTO EN SALUD #4 3). Anexos del contrato, 4.) Documentos que suscriban Jas
partes. TRIGESIMA. IMPUESTOS: El CONTRATISTA pagara todos los impuestos, tasas,
contribuciones y similares que se deriven de la-gjecucion del contrato, de conformidad con la
ley colombiana. TRIGESIMA PRIMERA. LIGUIDACION: E| presente contrato se podré liquidar
de conformidad con Io sefialado en los articulos 60 dela Ley 80'de 1993 y artfculo 11 de la Ley
1150 de 2007. TRIGESIMA SEGUNDA. VEEDURIAS CIUDADANAS: el presente contrato esta
sujeto a la vigilancia y control ciudadano, en los términos que sefala el articulo 66 de la Ley 80
de 1993. TRIGESIMA TERCERA. REGIMEN LEGAL: Este contrato se regira por el Estatuto
General de Contratacién Administrativa vigente vy sus decretos reglamentarios, las leyes de
presupuesto, en general las normas civiles y comerciales vigentes, las demés normas
concordantes que rijan o lleguen a regir los aspectos del presente contrato y las disposiciones
de la Policia Nacional que apliquen. TRIGESIMA CUARTA. CONFIDENCIALIDAD E
INTEGRIDAD DE LA INFORMACION INSTITUCIONAL: Dada la naturaleza de tas actividades
a realizar en desarrollo del objeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de ,
la integridad y confidencialidad de la informacién institucional a la cual llegare a tener acceso
directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean
necesarias para impedir su duplicacién, sustraccion, divulgacion, alteracion, ocultamiento o
utilizacion indebida y suscribird con la entidad los formatos de confidencialidad o reserva a que
haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar informacion
gue obtenga o conozca con ocasién de la ejecucion del contrato; tales como: informacion
locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de la labor, .
informacion contenida en los sistemas de informacidn, documentacién fisica, archivos digitales,
informacion de fos funcionarios y contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema de
Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial. TRIGESIMA QUINTA,
CONFIDENCIALIDAD: Las partes acuerdan que cualquier informacién intercambiada, facilitada
0 creada entre ellas para el cumplimiento del objsto contractual, sera mantenida en estricta
confidencialidad. La parte receptora correspondiente sélo podra revelar informacién confidencial
a quienes la necesiten y estén autorizados previamente por la parte de cuya informaciér&
&
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CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 Ni66:7:20151/202%; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASESA SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIANACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUETIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVIGIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y WMEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA,, EN LA CIUDAD DE PASTO,
'PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL

~

DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN -~ BOGOTA BC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”, :

confidencial se trata, se considera también informacion confidencial: &) aquella que como
conjunto o por la configuracion o estructuracion exacta de sus componentes, no sea
generalmente conocida entre los expertos en los campos correspondientes, b) la que no sea de
facil acceso, y ¢) aquella informacion que no esté sujeta a medidas de proteccion razonables,
de acyerdo con las circunstancias del caso, a fin de mantener su caracter confidencial,
TRIGESIMA SEXTA. CUMPLIMIENTO DE NORMATIVIDAD: El contratista acatara los
lineamientos del Régimen de proteccion de datos y demas aspectos relacionados con el
tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria 1581 de
2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 1074
del 2015 y las normas que fa modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen
responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No. 08310 de 2016
por la cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacion para la Policfa Nacional.
TRIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos, las partes
‘acuerdan como domicilio contractual la ciudad de Santiago de Cali, para constancia de lo
anterior, se firma en un (1) original en Santiage de Cali, el dfa 0 1 DIC 2021

LA POLICIA NACIONAL

Coronel HECTOR AkEJANDRO SANCHEZ TORRES
C.C. N° 187125 631 Expedida en Mocoa.

oy B b b P
CONTRATISTA Se phiZo
& " AD
R DE AT ot ]
\Mb‘ncf‘:j;:ﬂa No. 1?3“3;-‘?‘;39?;: com
AV'PaPa\ede‘ a

ADMINIFTE .
LiDIA MARITZA ORTIZ BE\QMUDE\
C.C. 34,5646.532 de Poayan\-Cauca
Representante Legal
PALERMO IMAGEN LTDA

FUNCIONARIQ O ASESOR DEPENDENCIA NOMBRE

GADF! GRUCO 1T. YIMMY LUCIANO ESTRADA GARZON
ELABORADQ POR

"| REVISADO PARA FlRMA POR GADFI GRUCO TE. GUSTAVO ANDRES NARVAEZ ARTEAGA

REVISADO PARA FIRMA POR JEFE GRUFI CT. YURY LORENA RAMIREZ ZUNIGA

REVISADO PARA FIRMA POR ASJUR RASES IT. DIEGO FERNANDO CARDONA ORTIZ

REVISADO PARA FIRMA POR | ASJURRASES | Ag06.ESP. SULY AIDE CORTES GRAJALES

LOS ARRIBA FIRMANTES DECLARAMOS QUE HEMOS REVISADO EL DOCUMENTO Y LO ENCONTRAMOS AJUSTADO A LAS NORMAS Y
BISPOSICIONES LEGALES VIGENTES Y POR LO TANTO, BAJO NUESTRA RESPONSARBILIDAD, 1.0 PRESENTAMOS PARA LA FIRMA DEL O LA Jefe
Regional de Aseguramlento en Salud Nro. 4 DEEA POLICIA NACIONAL. /
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%;66-7-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN

RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLIGIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVIGIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS

DEPARTAMENTO DE NARIRO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDQC 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNIGO CIENTIFICC DE DISAN — BOGOTA bCc Q
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELAY, )

ANEXO 1
“DATOS DEL CONTRATO”
CONTRATO 86:7;20151/2021 -
POLIC[A NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD - REGIONAL BEl
CONTRATANTE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4
NIT 805.022.186-6

REPRESENTANTE LEGAL
Y/O DELEGADO

Coronel HECTOR ALEJANDRO SANCHEZ TORRES

CEDULA DE

CIUDADANIA No.

18.125.631 de Mocoa

CARGO

Jefe Regional de Aseguramientc en Salud Nro. 4

DISPOSICION

NOMBRAMIENTO

DE

ORDEN INTERNA NRO 197 DEL 01 DE DIGIEMBRE DEL 2020 Y RESOLUCION
NRO. 00277 DEL 27 DE ENERQ DE 2020

CONTRATISTA

NOMBRE: PALERMO IMAGEN LTDA

NIT: 900011436-1

REPRESENTANTE LEGAL: LIDIA MARITZA ORTIZ BERMUDEZ
DOC, IDENTIDAD: C.C: 34.546,532 de POPAYAN-CAUCA
CIUDAD NOTIFICACION: PASTO - NARINO

DIRECCION: CRA 40 No 16D-115 B/ EL. DORADO

TELEFONO: 7299184-7207555

CORREO: contabilidad@palermoimagen.com

CONSIDERANDOS

Que el presente contrato se deriva del PROCESO No PN RASES4 SA MC 33|

148/2021, “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIGLOGIA DE BAJA Y MEDIANA

COMPLEJIDAD Y OTROS PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO |-

DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO, PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO DE NARINO : SEGUN LO ESTIPULADO EN
EL ACUERDQ 002 DEL 27 DE ABRH. DE 2001 {PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE

RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE|-

ENCUENTREN GONTEMPLADOS EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE
2001 QUE SON APROBADGS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN

~ BOGOTA DC O AQUELLOS'AMPARADOS BAJO AGCION CONSTITUCIONAL |-

DE TUTELA”,

SUPERVISOR
CONTRATO

DEL

El supervisor del contrato serd EL' JEFE DE UNIDAD PRESTADORA DE

SALUD NARINO TIPO B o.quien designe al Jefe Regional de Aseguramiento
en Salud Nro. 4, esta persona sera nombrada al momento de dar inicio al
contrato y comunicado al contratista, a efectos de que se establezca la
relacién directa entre el contratista y el supervisor designado y se pueda
efectuar el control requerido, conforme a lo establecido en la Resolucion
00080 de 15-01-2018, “por la cual se actualiza, modifica y complementa el
Manual de Contratacién de la Policia Nacional, adoptado mediante
Resolucion 03049 de 2014", el Instructivo 0024 DISAN-ASJUR del 27 de
marzo de 2008 de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional. Los articulos
82,83 y 84 de la ley 1474 de 2011. Ademas, tendran entre otras comprobar
que el contratista mensualmente estd cumpliendo con la obligacién de
afiliacion y cotizacién a los sistemas de Seguridad Social, Salud y Riesgos
Profesionales de acuerdo con el articulo 282 de la Ley 100 de 1993, el articulo
50 de la Ley 789 de 2002 en concordancia con el Decreto 1703 de 2002,
Decreto 510 de 2003, Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003 y Ley 1122 de 2007,

CLAUSULA
OBJETO

PRIMERA.-

Et objeto del presente contrato es; “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA
DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS PROCEDIMIENTOS

RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTIGO DE IMAGENOLOGIA , EN LA |-

CIUDAD DE PASTO, PARA LOS USUARIOCS Y BENEFICIARIOS DEL

SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO | .-

DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL
DE 2001 {PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS

EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE  BAJA Y MEDIANA |-

COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL
ACUERDO 002 BEL 27 DE ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%B527:20751/2021] DERIVADO DEL PROCESO No PH
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIANACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELAGIONADOS GON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULARO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE

~ SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIADE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN GCONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

COMITE TECNICC CIENTIFICC DE DISAN - BOGOTA DC O AQUELLOS
AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

85121808 Servicios de Pré}ct_ica Labo’ra.torios Serv;cuos.de
Salud médica médicos laboratorios
de rayos X

Para efectos legales y presupuestales, el valor total del contrato asciende a la suma
de CIENTO VEINTE MILLONES DE PESOS ($120.000.000) moneda legal
colombiana, distribuidos asf: $20.000.000,00 de la vigencia 2021, amparados en el
certificado de Disponibilidad No 63621, del 27 de octubre de 2021, expedido por la
responsable de presupuesto de la Regional de Aseguramiento en Salud No 4 y
$100.000.000,00 de la vigencia 2022, amparados con el certificado de disponibilidad
Presupuestal No 18821 y autorizado mediante oficio No GS-2021-025801-DISAN,
para la Unidad Prestadora Salud Narifio '

CLAUSULA  TERCERA.-
1WALOR

| CLAUSULA CUARTA-

La Regional de Aseguramiento en Salud No, 4 "RASES" de Cali pagara en moneda
legal colombiana al CONTRATISTA el valor del contrafo que resulte del presente
proceso. En la ciudad de Pasto- Narifio, Dentro de los sesenta (60) dias habiles
siguientes a fa radicacién y asignacion del turno para pago respectivo. Previa
presentacién de la factura acompaiiada de la constancia de recibo a satisfaccion
suscrita por el supervisor del contrato, Las ordenes de servicio (solicitud de examen),
Copia del informe del resultado del estudio de manera impresa o en medio magnético.
Autorizacién para la realizacién del examen. Acredifacién del CONTRATISTA de
encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en
salud, pensiones y riesgos profesionales.

Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA. O en el
banco o cuenta gue éste designe con anterioridad al vencimiento del pago. Con
sujecién a lo previsto en las disposiciones cambiarias, Por medio de aviso escrito con
no menos treinta (30) dias de anticipacion. Acompafiado de certificacién bancaria
original con fecha de expedicién no superior a treinta (30) dias calendario. A nombre
de la firma CONTRATISTA. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de
ley. ’

La cuenta de cobro debera presentarse debidamente legajada en gancho piastico. Sin
ganchos de cosedora. Foliados hasta un méximo de 250 folios. Desde el primer evento
hasta el Ultimo con sus respectivos anexos en estricto orden cronolégico de la
prestacion de los servicios por cada usuario en medio fisico y magnético. Lo anterior
en cumplimiento a la ley 594 del 2000. Ley general de archivo que rige tanto a
entidades ptblicas como privadas. La facturacidn debera entregarse en la Oficina ~
Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, acorde al plazo

FORMA DE PAGO establecido en el contrato.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS
{RECIBO A SATISFACCION)

Una vez radicada la factura y entregados los elementos por parte del adjudicatario
CONTRATISTA. el supervisor del contrato. previa revisién de los documentos y
soportes, expediran el recibo a satisfaceion técnico-econdmico y posteriomente
tramitaran la cuenta junto con los soportes a la Central de cuentas para continuar con
el tramite de pago respectivo, .

PARAGRAFO 1: AUDITORIA DE CUENTAS

La facturacion presentada estaré sujeta a la auditorfa de cuentas. para lo cual el
responsable de la ventanilla Unica — central de cuentas de la Unidad Prestadora de
Salud Narifio. tramitara la cuenta acompafiada del recibo a satisfaccion técnico-
econdmico, para que se reafice la auditoria. la cual serd expedida dentro de los tres
(3) dias habiles siguientes a la recepoion de la cuenta y sera devuelto junto con los
soportes a la Central de cuentas, para continuar con el tramite de pago respectivo.

PARAGRAFO 2: TRAMITE DE GLOSAS

En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas. estas se tramitaran
de conformidad con los tiempos establecidos en el Artfculo 57 de la Ley 1438 del 18
de enero de 2011.

PARAGRAFO 3: CONCILIAGION DE GLOSAS,

En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas. estas se tramitarén
de conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del 19 de
enero de 2011. Donde se encuentra estipulado que posterior a la notificacion de la

glosa el CONTRATISTA tendréd guince (15) dias hébiles para indicar aceptacién o 'é
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nio:4 N9 86:7:20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSGRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACICNADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MJLITAR Y POLIGIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
¥ MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENGUENTREN CONTEMPLADOS EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

Justificacion de la no aceptacién. Dentro de los diez (10) dfas siguientes a la recepcion
de la respuesta de glosa la auditorfa de cuentas decidira si levanta total o parcialmente
las glosas o las deja como definitivas. en aso tal de reiterarse la glosa se procedera a
citar para conciliacién de estas al CONTRATISTA en los siguientes quince (15) dias

| habiles a la recepcion de la misma por el contratante, la cual se hara por escrito.

Sino se llegara & una conciliacién efectiva en la Unidad Prestadora de Salud Narido vi
la Regional de Aseguramiento en Salud No 4. Ia siguiente instancia es el Grupo de
Auditoria Médica de la Direccién de Sanidad.

PLATAFORMA SECOP I

El CONTRATISTA a quien se le adjudique el presente Proceso debera cargar la
respectiva cuenta de cobro en la PLATAFORMA SECOP 1 con el fin de que esta -
sea verificada por el supervisor del Contrato y poder realizar el respectivo Pago

FACTURACION —~ RADICACION DE CUENTAS

La radicacién de la facturacién (Impresa y en medio magnética) de los servicios
prestados se debe hacer dentro de los cinco (05) primeros dias hébiles del mes
siguiente a la prestacién, la cual como minimo debe cumplir con:

¥ Relaci6n general de pacientes atendidos, detaliando la pre-factura por cada |-
uno de ellos discriminada en nombre completo, documento de identificacidn
del paciente, fecha de atenci6n al paciente, valor de ia factura y firmada por
el usuario o acudiente.

v Requisitos establecidos por la DIAN,

Soportes de ley para la auditorfa de cuentas definidos en el Decreto 4747 de
2007, Anexo 5 de la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y deméas
normas que las aclaren o modifiquen.

¥ La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con
gancho totalmente pléstico, foliada en forma consecutiva en la parte superior |’
derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias,

¥ Presentar original de la autorizacién del servicio,

¥ Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe
cumplir con lo estipulado en ta Resolucién 3374 MINSALUD de 2000 y demés
normas que lo reglamenten o modifiquen. El sistema que genere el RIPS
debera adicionar en una Ultima columna para las .prestaciones “Consulta
Médica Especializada primera vez (880202)' y ‘“Consulta Medica
Especializada control (880302)" el detalle sobre qué tipo de consulta es. (Ej:
Otorrinolaringologfa, Cirugla General, Dermatologia, Oftalmologfa).

¥ Si el Contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05)
primeros dias de cada mes, el trémite y el pago de la factura se realizaran
hasta el mes siguiente, .

¥"  La presentacién de las facturas por los servicios causados en ninglin caso
deberd superar los treinta dias (30) posteriores a la prestacién de los
servicios.

¥ La radicacién de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de
radicacién de IPS, debidamente diligenciado.

¥ EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones,
En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos:

¥ Factura en original y dos copias que cumpla con los requerimientos de ley, a
nombre de la Policfa Nacional — Regional de Aseguramiente en Salud No 4

v"  Discriminado de la factura.

¥ Anexar a la factura certificado de cumplimiento de aportes parafiscales,

2BS~-FR-0020
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%6637:20161/2021, DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/20621 SUSCRITO ENTRE LA POLIC{A NAGIONAL Y PALERMO IMAGEN LYDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y QTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS GON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEFARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULAPO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
_ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL GOMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELAZ,

nimero de facturas presentadas), documento del representante legal,
certificacion bancaria y relacién de la informacidn del medio magnético.

¥ Orden de prestacién de los servicios expedida y autorizada por el Area de
Referencia, Contra referencia y autorizaciones de la Regional de
Aseguramiento en Salud N°4, debidamente firmada por el usuaric o
acudiente.

¥ Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPS con la tarifa y el
respectivo Codigo CUPS por cada procedimiento o servicio prestado y de
conformidad al objeto del contrato,

v"  Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente
diligenciado el certificado de atencion del usuario con la firna del mismo, uno
por toda fa atencién que corresponda con el documento de identificacién del
usuario o en su defecto la del acudiente.

¥ Resumen de [a Historia Clinica y / o epicrisis, para procedimientos quirirgicos
y eventos de hospitalizacién con sus respectivos soportes.

¥ En los eventos de urgendias, aportar el registro de atencion de URGENCIAS
con sus respectivos soportes,

tLos soportes que se requieren para desarrollar la actividad de auditoria médica de
cuentas como son:

v Historias clinicas.
v Autorizaciones,

Deben venir en CD debidamente marcado y en unidad de conservacién plastica en
polipropileno y otro polimero quimicamente estable. El archivo de medios magnéticos
como CD debe cumplir con las caracteristicas descritas en el Acuerdo 049 del 5 de
mayo de 2000 del Archivo General de la Nacién.

CAUSALES DE NO PAGO

Todo servicio ambulatorio (primera vez o controf) u hospitalario que no cuente con
formato de autorizacién por parte de la central de autorizaciones de fa USP,

E| contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco (5) dias a su
ocurrencia, eventos adversos e incidentes presentados en ejecucion del contrato, con
su respectivo andlisis e implementacion de un plan de mejora; al supervisor del
contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de la atencién en salud
derivados def evento adverso.

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado
en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC de la DISAN — Direccién de Sanidad
y aprobado por esa instancia del nivel central.

Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de
beneficio del SSPN, cuando [uego de haberse prestado la atencién con la inmediatez
requerida, no haya sido reportado en el fomato del Comité Técnico Cientifico CTC
DISAN — Direccidn de Sanidad (E| concepto de favorabilidad para estos casos que
emita el CTC, obrara como herramienta de mejoramiento y supervisién, mas no como
causal de no pago).

Las conternpladas en [a Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

PAGOS: Los pagos se haran a la cuenta presentada por el Contratista.

En el evento de que la facturacién la efectie un consorcio o union temporal bajo su
propio NIT, de conformidad con lo establecido en el artfoulo 11 del decreto 3050 de
1997, la factura, ademas de sefialar el porcentaje o el valor del ingreso que
corresponda a cada unc de los miembros del consorcio o unién temporal, indicara el
nombre o la razén social y NIT de cada uno de ellos, estas facturas deben de cumplir
con los requisitos sefialados en las disposiciones legales y reglamentarias.

Las facturas que se radiquen por fuera del término anteriormente sefialado se

2BS~FR—-0020
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CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N2:66-7-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN

RASES4 SA MC 8S 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NAGIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR

OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADICLOGIA

DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS

PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENGLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,

PARA LOS USUARIOS Y

BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL

DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADG EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE

SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES

DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA

Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENGUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE

ABRIL DE 2001 QUE SON

APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC Q

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

THEMPO DE SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

El contratista debe sostener los precios durante la ejecucién del contrato
Los pagos se hardna la éiguiente cuenta;

NOMBRE BENEFICIARIO: PALERMO IMAGEN LTDA

BANCO: BANCOLOMBIA

TIPC DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA; 87830710134

‘Nro. 679 y al Certificado de Disponibilidad No. SIIF Il NAGION 63621 Y SGFi653yde
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4.

El pago del presente contrato se encuentra financiado con cargo del plan de com pras '

fechai14/10/2021, expedido por el Jefe de Presupuesto de la REGIONAL DE

PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

la aprobacién de la péliza del contratista hasta el 31 de mayo de 2022 o hasta que
registré presupuestal correspondiente,

FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO

El objeto del contrato a celebrar se ejecutara e forma de tracto sucesivo. de acuerdo
contrato espedcificande las caracteristicas generales y particulares del servicio

concertadas con La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 RASES Cali.

EN SALUD No 4 RASES Cali

El plazo de ejecucion def contrato serd a partir de la expedicién de la carta de inicio vyl

se ejecute el presupuesto asignado, previa aprobacion de la garantia Gnica y previa | -

a las especificaciones técnicas que el coptrafista debe cumplir con el objeto del |

previa coordinacidn con el supervisor del contrato designado en la Unidad Prestadora |-
de Salud Narifio por el ordenador def gasto de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO |.

El lugar de prestacidn del servicio de salud objeto a contratar, se realizara en la ciudad
de Pasto, en instalaciones del oferente debidamente habilitado por el instituto
departamental de Narifio, previa coordinacion con el supervisor del contrato,

CLAUSULA QUINTA
APROPIACION
PRESUPUESTAL
CLAUSULA SEXTA.-
PLAZO Y FORMA DE
EJECUCION

CLAUSULA OCTAVA!
LUGAR DE PRESTACION
DEL SERVICIO
CLAUSULA  VIGESIMA

TERCERA MONEDA DEL
CONTRATO

Pesos Colombianos
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro4 NYB657:201511202] DERIVADG DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC S8 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJ{DAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOCLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,

PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA F’OLICfA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MiLiTAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR El. COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN ~ BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

ANEXO 2
ANEXO TECNICO
gg3911 | RESONANCIA MAGNET]CA CON RECONSTRUCC!ON TRiD]MENSIONAL AL VALOR
1 DEL EXAMEN AGREGAR
883912 | EXAMEN PARA MAGNETICO (GADOLINOP DTPA); AL VALOR AL EXAMEN
2 AGREGAR - RESONANCIA MAGNETICA CON RECONSTRUCCION VIRTUA
3] 883341 | ANGIORRESONANGIA DE TORAX (SIN INCLUIR CORAZON)
41 883908 | RESONANCIA MAGNETICA DE VASOS
5| 883909 | RESONANCIA MAGNETICA CON ANGIOGRAFIA
6| 883101 | RESONANGIA MAGNETICA DE CEREBRO
71 883102 | RESONANCIA MAGNETICA DE BASE DE CRANEO O SILLA TURCA
8] 883103 | RESONANCIA MAGNETICA DE ORBITAS
g| 883108 | RESONANCIA MAGNETICA DE PARES CRANEANOS
10| 883109 | RESONANCIA MAGNETICA DE OIDOS
11| 883110 | RESONANGIA MAGNETICA DE SENOS PARANASALES O CARA
1217883111 | RESONANCIA MAGNETICA DE CUELLO
13| 883210 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA CERVICAL SIMPLE
14| 883211 | RESONANGIA MAGNETICA DE COLUMNA GERVICAL CON CONTRASTE
15| 883220 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA TORACICA SIMPLE :
16| 883221 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA TORACICA CON CONTRASTE
17| 883230 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBOSACRA SIMPLE
18| 883231 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBAR CON CONTRASTE
883390 | RESONANCIA MAGNETICA DE OTRAS ESTRUCTURAS NO ESPECIFICADAS DEL
19 TORAX Y SISTEMA CARDIOVASCULAR
20| 883351 | RESONANCIA MAGNETICA DE MAMA
21| 883430 | RESONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES
20| 883232 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA SACROILIACA SIMPLE
23| 883233 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA SACROILIACA CON CONTRASTE
54| 883236 | RASTREO DE COLUMNA TOTAL POR RESONANCIA MAGNETICA
25| 883234 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA SACROCOXIGEA SIMPLE
26| 883235 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA SACROCOXIGEA CON CONTRASTE
27| 883301 | RESONANCIA MAGNETICA DEL TORAX
28| 883401 | RESONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN
291 883436 | RESONANCIA MAGNETICA DE INTESTINO [ENTERORM]
30| 883440 | RESONANCIA MAGNETICADEPELVIS .
31| 883443 | RESONANCIA MAGNETICA DE PLACENTA
32| 883590 | RESONANCIA MAGNETICA DE SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO
883511 | RESONANGIA MAGNETICA DE MIEMBRO SUPERIOR SIN INCLUIR
33 ARTICULACIONES .
34| 883521 | RESONANCIA MAGNETICA DE MIEMBRO INFERIOR SIN INCLUIR ARTICULACIONES
g83105 | RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR
35 ESPECIFICO UNILATERAL
883512 RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO SUPERIOR
36 (ESPECIFICQ)
883522 RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR
37 (ESPECIFICO) :
38 883441 | RESONANCIA MAGNETICA DINAMICA DE PISO PELVICO
39| 883442 | RESONANCIA MAGNETICA OBSTETRICA
883545 RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES COMPARATIVA L VALOR DEL
40 EXAMEN AGREGAR
41| 883580 . | RESONANCIA MAGNETICA DE PLEJO BRNAQUIAL
45| 883590 | RESONANGIA MAGNETICA DE SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO
431 883904 | RESONANCIA MAGNETICA CON PERFUSION
44| 883435 | RESONANCIA MAGNTICA DE VIA URINARIA URCRESONANCIA
45| 883434 | COLANGIORESONANGIA
46| 883450 | ANGIORRESONANCIA DE PELVIS SIMPLE
g81390 | ECOGRAFIA DEL ABDOMEN Y PELVIS COMO GUIA DE PROCEDIMIENTO
47 1 QUIRURGICO O INTERVENCIONISTA
48| 881411 | ECOGRAFIA DINAMICA DE PISQ PELVICO
49 ] 882282 . | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCROTALES
50| 882212 | ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL
ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS
51| 882294 | pELvicAs i
582202 ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS
52 ABDOMINALES
53| 881701 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOSS - 4
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERV]C]OS DE SALUD -7-201 51/2021 DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLiC[A NAClONALY PAL.ERMO IMAGEN LTPA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,

PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIC)A NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE MARING ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD NHL}TARY POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

54| 881702 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS CON MARCACION

55| 881502 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL

56| 881610 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO

57| 881611 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO

58| 881612 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNGC (MUNECA)

59| 881613 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO

60| 881620 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA

61| 881211 | ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA)

62| 881212 | ECOGRAFIA DE OTROS SITIOS TORACICOS

63| 881621 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO

64| 881622 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE

65| 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA

66| 881640 | ECOGRAFIA DE CALCANEO

67| 881240 |ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA)

68| 881201 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

881112 | ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR DE 7.MHZ O

69 MAS

70| 882103 | ECOGRAFIA DOPPLER TRANSCRANEAL

71| 881434 | PERFIL BIOFISICO

72| 881436 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL

73| 881437 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO

74| 881130 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CARA

75| 881131 | ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

761 881132 | ECOGRAFIA DE CUELLO

771 881141 | ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

781 881151 | ECOGRAFIA DE GLANGLIOS CERVICALES (MAPEQ)

79| 881301 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS

80| 881362 |ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER

81| 881510 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

881601 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON
TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

ga1502 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON

83 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

841 881511 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOFPPLER

881332 | ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJJGA Y PROSTATA

85 TRANSABDOMINAL)

86| 881501 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL

ag130n | ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS

87 BILIARES, RINONES, BAZO, GRANDES VASOS, PELVIS Y FLANCOS)

881 881331 | ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES

89| 881306 | ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA

90| 881340 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS Y RETROPERITONEO

81305 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (HIGADO, PANCREAS, VIAS BILIARES,

91 RINONES, BAZO Y GRANDES VASOS)

92| 881318 | ECOGRAFIA DE RECTO

93| 881313 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN (PILORO)

941 881360 | ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER

881141 |_ULTRASONOGRAFIA DIGANOSTICA DE TIROIDES CON TRANSCONDUTCOR DE

95 7MHZ O MAS

96| 881431 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASABDOMINAL

97| 881402 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL
ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO

gg| 881403 | yaGiNALY

99| 881401 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGiNAL

100] 881432 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL

101| 881502 | ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA TRASRECTAL

102 | 882212 | ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA ABDOMINA

103 | 882203 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PELVICOS

104 | 882112 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO

105 882132 | ECOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO

106 | 882307 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES

107 | 882308 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES

108 | 882309 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASCS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORE

109 | 882318 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRG INFERIOR

110 ] 882840 | ECOGRAFIA DOPPLER COMO GUIA EN COLOCACION DE CATETERES

111 | 877851 | CISTOGRAFIA CON PROYECGCIONES OBLICUAS

112 877831 | URETEROGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER O URETEROSTOMIA

113] 883905 | ESPECTROSCOPIA [
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N 6617-20151/2021, DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONALY PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJ]DAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADQS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENCLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTQ DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERPQ 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MiLiTARY POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BaJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNJCO CIENTFICO DE DISAN -~ BOGOTA BC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.
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114 | 886012 | Osteodensitometria por absorcion dual de RX
115] 879431 | UROGRAFIA CON TOMOGRAFIA COMPUTADA
116] 878711 | ARTOGRAFIA DE HOMBRO
117 ] 878831 |ARTROGRAFIA DE TOBILLO
1181 878812 |ARTROGRAFIA DE RODILLA
119 878731 | ARTROGRAFIA DE MUNECA
120] 878721 | ARTROGRAFIA DE CODO
1121] 878811 | ARTROGRAFIA DE CADERA
122 | 875601 | ARTROGRAFIA CERVICAL
123 | 875603 | ARTROGRAFIA LUMBAR
124 873501 | FLUOROSCOPIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
125| 876500 | FISTULOGRAFIA DE PARED TORACICA SOD (POR TOMOGRAFIA)
126 877401 | FISTULOGRAFIA EN PARED ABDOMINAL
127 | 877402 | FISTULOGRAFIA EN REGION PERINEAL
1281 877403 [ FISTULOGRAFIA EN REGION PERIANAL
129 ] 877401 | FISTULOGRAFIA EN PARED ABDOMINAL
130 | 877812 '| PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA
131 | 874601 | DACRIOCISTOGRAFIA UNILATERAL (POR TOMOGRAFIA)
132] 874602 | DACRIOCISTOGRAFIA BILATERAL (POR TOMOGRAFIA)
133 ] 874700 | SIALOGRAFIA (CUALQUIER GLANDULA) SOD (POR TOMOGRAFIA)
134 | 877871 | URETROGRAFIA RETROGRADA
135{- 877901 | HISTEROSALPINGOGRAFIA
136 | 877861 | URETROCISTOGRAFIA
137 | 877862 | URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL
138 ] 877940 | VAGINOGRAFIA
139| 877863 | URETROCISTOGRAFIA RETROGRADA
ESOGAFO, ESTOMAGO Y DUODENO CON DOBLE CONTRASTE - RADIOGRAFIA DE
872122 | VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, ESTOMAGO Y DUODENQ) CON DOBLE
140 CONTRAST
141| 872105 -| RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON DOBLE CONTRASTE
142 | 872104 | RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA O COLON POR INGESTA
143 | 872102 | TRANSITO INTESTINAL DOBLE CONTRASTE
144 | 872101 | RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CONVENCIONAL
145| 872103 | RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CON MARCADORES
' 879121 RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, ESTOMAGO Y
146 DUODENO)CONTRASTE HIDROSOLUBLE PAQUETE COMPLETO
RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, ESTOMAGO Y DUODENO)
872123 |Y TRANSITO INTESTINAL - RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO,
147 ‘ ESTOMAGO Y DUODENO) Y TRANSITO INTESTINA
148 | 871320 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGO
877601 - COLECISTO TOMOGRAFIA - COLANGIOGRAFIA POR TUBO EN LA VIA BILIAR
149 PERCUTANE :
150 | 872520 | COLANGIOGRAFIA-TOMOGRAFIA
181 876241 | ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA
152 877802 | UROGRAFIA INTRAVENOSA
153 | 877814 | PIELOGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER DEJADO EN EL URETER
1541 876901 | GALACTOGRAFIA DE UN CONDUCTO
165 | 876902 | GALACTOGRAFIA DE MULTIPLES CONDUGCTOS
881410 - ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (HISTEROSONOGRAFIA O
156 | HISTEROSALPINGOSONOGRAFIA)
1571 877831 | URETEROGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER O URETEROSTOMIA
158 | 878307 | FLEBOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES
159 | 878401 | FLEBOGRAFIA DE MIEMBROS INFERIORES
576910 TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONA AL VALOR
160 | DEL EXAMEN AGREGAR
TOMOGRAFIA COMPUTADA RECONSTRUCCION VIRTUAL AL VALOR DEL EXAMEN
161| 871 | AGREGAR
879990 TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS VAL VALOR DEL
162 | EXAMEN AGREGAR
579502 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES (ANTEVERSION FEMORAL
163 | O TORSION TIBIAL) AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
879150 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR
164 (BILATERAL) :
165] 879510 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS SUPERIORES Y ARTICULACIONES
166 | 879520 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES
570503 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES (AXIALES DE ROTULA O
167 LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES)
168 | 879420 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N°,66-7-20154/2021; DERIVADO DEL PROGESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADICLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y~ BENEFEQIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NAGCIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTHPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TOBOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTR:EN ’CO&TEMPLAD'OS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 bE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICQ CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADQS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

879920 | TOMOGRAFIA COMPUTADA CON MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA RAPIDA) -
169 INCLUYE FASE SIMPLE, ARTERIAL Y PORTAL AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
170| 879421 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CADERA

1711 879460 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE PELVIS

870391 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX EXTENDIDO AL ABDOMEN

172 SUPERIOR CON SUPRARENAL AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

173 | 878410 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA ABDOMEN SUPERIOR

1741 879301 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX

175| 879162 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE LARINGE

176 | 879161 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO,
879205 | LUMBAR O SACRO, COMPLEMENTO A MIELOGRAFIA (CADA SEGMENTO) AL

177 VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

1781 875501 | MIELOGRAFIA TOTAL DE COLUMNA

179| 875510 | MIELOGRAFIA CERVICAL

180 | 875520 | MIELOGRAFIA TORACICA

181 | 875530 | MIELOGRAFIA LUMBAR

879201 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL

182 TORACICO LUMBAR Y/Q SACRO POR CADA NIVEL (TRES ESPACIOS)

183 | 879121 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ORBITAS (CORTES AXIALES Y CORONALES)

184 | 879122 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE OIDO, PENASCO Y CONDUCTO AUDITIVO INTERNO
1851 879131 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA

186 | 879132 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE RINOFARINGE -

187 | 879116 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SILLA TURCA (HIPOFISIS) .

188 879113 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE Y CON CONTRASTE

189 | 879112 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE

190 879111 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE

191| 879430 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC]

192 879114 | CISTERNOGRAFIA POR TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA TAC

193 | 876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA

872041 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE
194 DE ABDOMEN AGUDO)

195 872002 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE

SERIE CARDIOVASCULAR (CORAZON Y GRANDES VASOS, SILUETA CARDIACA)
871208 | PROYECCIONES ADICIONALES DE TORAX: APICOGRAMA, DE CUBITO LATERAL,

196 OBLICUAS, LATERAL j

197 | 871129 | RADIOGRAFIA DE ARTICULAGIONES ESTERNOCLAVICULARES

198 | 871112 | RADIOGRAFIA DE ESTERNON

871121 | RADIOGRAFIA DE TORAX PA O AP Y LATERAL DECUBITO LATERAL OBLICUAS O

199 LATERAL CON ABRIO

200| 871111 | RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA GONIOMETRIA U ORTOGRAMA

201| 8719671 | EORMATO 14 X 36 ADULTOS -Panoramica columna vertebral
RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL - Proyecciones dinamicas o
871070
202 adicionales al valor del examen agrega

203 | 871060 | TEST DE ESCOLIOSIS - RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL
204 | 871050 | RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIXE C

205| 871040 | RADIOGRAFIA LUMBOSACRA

206 | 871030 |RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR

207 | 871019 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL

208 | 871020 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA

209| 871010 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL

70601 | CAVUM FARINGEO, CUELLO Y TEJIDOS BLANDOS - RADIOGRAFIA DE TEJIDOS
210 BLANDOS DE CUELLO

211 | 870602 | RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEQ

212| 870603 | RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA] '
2131 870005 | RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
214| 870008 | RADIOGRAFIA DE PENASCOS AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

216 | 870007 |RADIOGRAFIA DE CONDUCTO AUDITIVO INTERNG

216 870102 | RADIOGRAFIA DE ORBITAS

217| 870103 | RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS

218 | 870108 | RADIOGRAFIA SENOS PARANASALES

219| 870113 | RADIOGRAFIA MAXILAR INEERIOR

870131 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES TEMPOROMAXILARE ATM A VALOR
220 UNILATERAL

221 | 870004 | RADIOGRAFIA SILLA TURCA

2221 870101 | RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA)

223 | 870104 | RADIOGRAFIA DE MALAR

224 | 870105 | RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nros4 NeB672 201, 51/2021, DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA NC $S 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADQOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLECIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUNLOESﬂPULADOENELACUERDOOOZDELZ?DEABNLDEZOM(PLANDE
SERVICIOS DE SANIDAD MleTARY POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADQOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNJCO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,
225| 870107 | RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES

226| 870112 | RADIOGRAFIA MAXILAR SUPERIOR

2271 870003 | RADIOGRAFIA BASE DE CRANEO

1.228| 870001 |RADIOGRAFIA CRANEO SIMPLE

229| 873001 | RADIOGRAFIA PARA SERIE ESQUELETICA

873002 RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA ESQUELETO AXIAL Y

230 APENDIPULAR

73305 | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
231 ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36" (ADULTOS)

871062 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA)
232 FORMATO 14" X 17" (NINQOS)

873305 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
233 ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17" (NINOS

HUESOS EXTREMIDADES Y PELVIS AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR -
873444 | RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS,
234 |- TUNEL, OBLICUAS

RADIOGRAFIA OSTEOARTICULAR; AL VALOR DE LA REGION AGREGAR
873123 | PROYECCION ADICIONAL (STRESS, TUNEL, TANGENCIALES, OBLICUAS), AL

235 VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
873202 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO GLAVICULARES COMPARATIVAS
236 VALOR AL EXMAEN AGREGAR
873422 RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL UNICAMENTE
1237 VISTA ANTEROPOSTERIOR AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
: 873443 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE EXTREMIDADES INFERIORES AL VALOR DEL
238 EXAMEN AGREGAR

871091 RADIOGRAFIAS DE ARTICULACIONES SACROILIACAS AL VALOR DEL EXAMEN

239 AGREGAR

873411 RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACIONES COXO FEMORAL AP LATERAL AL

240 VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

241 873412 | RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

242 | 873311 | RADIOGRAFIA DE ANTERVERSION FEMORAL VALOR AL EXAMEN AGREGAR

243 873314 | RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL

873496 RADIOGRAFIA AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES
VALOR AL EXMAEN AGREGAR

573302 RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U

245 OSTEOMETRIA]

573303 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL) AL VALOR

246 DEL EXAMEN AGREGAR

227 873304 | RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEQS ¥ CABEZAS DE LOS METATARSIANOS

573422 RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE

248 VISTA ANTEROPOSTERIOR) AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

249 | 873121 | RADIOGRAFIA DE HUMERO

{2501 873111 | RADIOGRAFIA DE OMOPLATO

251 | 873204 | RADIOGRAFIA DE HOMBRO

252 | 873312 | RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL

253 873313 | RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL)

2541 873340 | RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL)

2551 873420 | RADIOGRAFIA DE RODILLASAP LATERAL

756 | 873004 | RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA]

257 | 873112 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

{2581 873122 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO

259| 873205 | RADIOGRAFIA DE CODO i

260 | 873206 | RADIOGRAFIA DE PUNO O MUNECA

261 | 873210 | RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO

282 | 873432 | RADIOGRAFIA DE ANTEPIE Y OBLIVUO

263 | 873333 | RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA)

264 | 873335 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL)

265 | 873431 | RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION 1NTERNA)

766] 871202 | APICOGRAMA

873003 RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS HUESOS

267 | (ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA)

68| 873308 | RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES (ESTUDIO DE LONGITUD)

269 | 851102 | BIOPSIA DE MAMA CON TRU CUT

5701 881220 .| GUIA ECOGRAFICA PARA PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS DE MAMA-ACR +

244
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%66.7-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC S5 148/2021 SUSCRITO ENTRE L.A POLICIA NACIONAL Y BALERMO JMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLCGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS GON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDJANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN GONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2007 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN ~ BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJC ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELAY.
INSUMOS
e g}%ﬁ)éﬁ
(? i .:‘l\(l § F}.?ﬁu..?ﬁ‘-\:'\ e

3773004~ | OPTIRAY IOVERSOL 300 DE I0DO (SOLUGION INYECTABLE) - OPTIRAY 500G
1 (CONTRASTE NO IONICO)

GASTROVIEW SODIO DIATRIZOATO+MEGLUMINA DIATRIZOATO 10%/66%

2| %842 1SOLUCION ORAL) 35 CC
3 49611 BARIO SULFATO POLVO O SUSPENSION ORAL
10908025 | (ODOTALAMATO DE MEGLUMINA 60% (SOLUCION INYECTABLE) - TELEBRIX 20
4 CC .
5 24634 JOPAMIRON
6 34342 DEXTROSA EN AGUA DESTILADA 5% X 500CC (SOLUCION INYECTABLE)
7 SUERO FISIOLOGICO 500 ML
8| 19960908-01 | EQUIPO PARA COLON POR ENEMA
9| 91010921 | SONDA DE FOLEY NO.8 (UND)

10} 91010810 | SONDA FOLEY NO 10 - DOS VIAS {UND)
11 91070911 SONDA FOLEY No 12 - DOS VIAS (UND)
12| 91010914 | SONDA FOLEY No.16 - DOS VIAS (UND)
13} 91010925 | SONDA NELATON No 8 (UND)

14| 91010915 | SONDA VESICAL FOLEY No. 18

18 820 CATETER JELCO 18 G- 20G-22G-24G

16] 91011215 | CATETER HEPARINIZADO GOTHAPLAS

17 91012007 | CATETER DE SIALOGRAFIA DACRIOCISTOGRAFIA GALACTOGRAFIA (UND)

18 20064 CATETER FR 8-10-12-14

19 91011400 | SPINOCAN NO. 22 G 3 1/2 0,70 X 88 MM
20 91011400 | SPINOCAN No, 25

211 91012047 | AGUJA PARA BX 16*10

22 823 AGUJA PARA BIOPSIA 18 GA X 18 REF 765018160

23 AGUJA DE BIOPSIA PARA PROSTATA 18 GX 25 CM (UND)

24 AGUJA PARA BIOPSJA DE SENO 14 GA X 10 CM REF 765014100
25 AGUJA SEMIAUTOMATICA 16G X 9 CM

26 AGUJA SEMIAUTOMATICA SUPERKORE 20x9

27 760 MARCAJE PARA MAMOGRAFIA BLN

28 9101017 JERINGA 10 CC

29 9110118 JERINGA 20 CC

30| 91010116 |JERINGA S CC

31 91010788 | JERINGA DE 50 CC

32 JERINGA VACIA CON CONECTOR 200 ML 800099
33| 91010814 | ESPECULO VAGINAL (UND)

34 9101222 PERICRANEAL NC 19

35 EQUIPO DE ANESTESIA

36| 910101114 | EQUIPC DE VENOCLISIS (MACROGOTEQ )

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS HABILITABLES

EL SERVICIO DEBE SER PROPORCIONADO BAJO RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR
CONTRATADO, con cumplimiento de Requisitos segln lo contemplado por el Ministerio de la
1 Proteccion Social, en el Decreto 1011 del 2006; Resolucidn 3100 del 2019 y todas aquelias normas
legales que deroguen o establezcan estandares de calidad en prestacién de servicios de salud, Estos
pueden ser verificados en cualquier momento por parte def grupo de Auditores de la Unidad
Prestadora de Salud Narifioc.

El talento humano cientifico téenico del oferente deberd reunir los requisitos definidos por el Decreto
1335 / 90 del Ministerio de Salud o aquellas normas que lo deroguen o sustituyan en cuanto a su

2 idoneidad. BAJO NINGUNA CIRCUNSTANCIA SE PERMITIRA la participacién en la atencién en
salud de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional de ESTUDIANTES EN
FORMACION '
3 Mantener vigentes los pemmisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades
administrativas o sanitarias. i Q{{ ’
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N*66:7:20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA- COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENCLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO
PARA LOS USUARIOS Y~ BENEFIQIARiOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN E!:
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2009 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITARY POLICIAL),TODOS 1L.OS EXAMIENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MIEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADQS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO GIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA®.

Debera contar con personal idéneo responsable ‘del proceso de Grupo Regional Redes Integrales
4 Servicios de Salud y atencidn al usuario, con el fin de garantizar una comunicacién efectiva y 4gil con
la Unidad Prestadora de Salud Narifio para el manejo de la prestacién del servicio.

EL_CONTRATISTA NO PODRA CONTINUAR PRESTANDO LOS SERVICIOS OBJETO DEL

5 SATSEISSNTE CONTRATO, UNA VEZ SE HAYA AGOTADO EL PRESUPUESTO ASIGNADQO AL
La a@encic?n por consulta externa debe prestarse previa autorizacién expedida solamente por el
6 Funcionario del Grupo Regional Redes Integrales Servicios de Salud de la Unidad Prestadora de

Salud Narifio, anexando copia del documento de identidad del usuario (cédula de ciudadania, tarjeta
de identidad o registro civil). Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos.
Todo cambio de horario de atencidn y/o lugar de prestacion del servicio debera ser notificado a la
Jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Narifio o al Supervisor de Contrato con un minimo de 96
horas previas al cambio, El contratista dispondré de una persona encargada de la Coordinacion del
| 7 contrato, con una linea telefénica directa que garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria
para resqlver cualquier inguietud e informar novedades sobre procedimientos, quejas,
programaciones y en general para la atencion de los usuarios. De ello debera nofificar a fa Unidad
Prestadora de Salud Narifio mediante documento escrito una vez le sea entregada la respectiva carta
de inicio del contrato
Por ningln motivo el contrafista puede solicitar con posterioridad autorizacidén de servicios ya
prestados & usuarios de la Unidad Prestadora de Salud Narific que nunca fueron nofificados y/o
informados, en su debido tiempo bajo los términos de Ley, al Funcionario de la Oficina de Grupo
Regional Redes Integrales Servicios de Salud de la Unidad Prestadora de Salud Narifio,
Una vez ejecutado el 100% def contrato, el Contratista se compromete con el contratante a no
9 -continuar prestando los servicios objeto del contrato. Los servicios prestados por fuera del contrato
que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran pagados por el contratante.
El oferente debera disponer con médicos espedialistas en cada érea, enfermeras profesionales con
116 experiencia, personal de apoyo técnica asistenciatl y administrativo que le permitira dar cumplimiento
al objeto del presente contrato

El contratista debera anexar junto a su propuesta el portafolic de servicios gue debera contener como
minimo la siguiente informacion;  Indicar el tipo de actividad y/o servicios que estd en capacidad de
i atender.

Indicar el nGmero de usuarios que se puedan atender y procedimientos quirtrgicos por especialidad
que puede realizar por mes.

Demostracion de la tenencia y clase de equipos que ulilizara en la prestacién de los servicios y su
diagnéstico (Garantia de disponibilidad). Certificacion firmada por el Representante Legal de [a IPS
ylo ESE; en la que conste la existencia y disponibilidad de los equipos médicos que destinaran para
la prestacion de los servicios. En el caso de ausencia del profesional de la salud o dafio del equipo o
la no prestacién del servicio pactado en el siguiente documento el oferente debera garantizar la
prestacién del servicio con eficacia, eficiencia, seguridad v oportunidad

Presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los primeros CINCO (05) dias
habiles del mes siguiente en [a Ventanilla Unica Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud
Narifio, organizada de acusrdo con la normatividad descrita en Ia ley general de archivo, LEY 584 DE
JULIO 14 DE 2000 DEMAS NORMAS QUE LA SUSTITUYAN O MODIFIQUEN. En esta Facturacion
debe aparecer el Ntimero de Contrato vigente al que se carga la cuenta, cumpliendo con los requisitos
legales vigentes en original y dos copias.

Los servicios cobrados deben ser relacionados con la tarifa y el respectivo Cédigo CUPS. Por cada
procedimiento o servicio prestado. '

Soportes de los servicios facturades; incluyendo las lecturas de apoyo diagndstico.

Resumen de la Historia Clinica y/o Epicrisis, para procedimientos quirtirgicos, correspondiente a los
servicios relacionados en la factura y que se hubleren prestado al usuario,

RIPS de atenciones prestadas

Anexar a |a factura, fotocopia del pago de parafiscales (Uno por cada mes independiente del ndmero
de facturas presentadas).

Orden de prestacién de los servicios expedida por &l Grupo Regional Redes Integrales Servicios de
Salud de la Unidad Prestadora de Salud Narifio original identificada por el sello del médico de Grupo
Regional Redes Integrales Servicios de Salud, debidamente firmada por el usuario o acudiente,
fotocopia del documento de identificacion del paciente.

La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben llevar el
cédigo v tarifa SOAT segtn el caso.

Envio a la Jefatura de Ia Unidad Prestadora de Salud Narifio (Carrera 35 No. 19 — 119) durante los
cinco (5) primeros dias del mes los siguientes indicadores de Gestion:

Porcentaje de Contra referencia

14 Oportunidad de citas de medicina especializada

lgualmente se debe incluir los indicadores estipulados en la circular 030 de |a Supersalud de 19 de
mayo de 2008,en formato Excel dentro de los 5 primeros dias de cada mes a los siguientes correos
alexandra.arevalo4832@correo.policia.gov.co

La oportunidad en asignacién de citas se desarrollara con base en la oferta de servicios presentadoJ

12

13

15 por la IPS ofertante pero no debera superar un méximo de 72 horas excepto pacientes con urgencia
médica cuya atencion debe ser inmediata y entrega de resultados en menos de 12 horas.
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N366:7:20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POl’.lCI'Aj\]ACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA  DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LO8 USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTODENAMQO;SEGGNLOESﬂPULADOENELACUERDOOOZDEL27DEABMLDEZOM(PLANDE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITARY POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

Adicionalmente es indispensable que el propenente presente [a cerfificacion de requisitos minimos de
Habilitacidn expedida por el Instituto Departamental de Salud de Narifio como representante del
Ministerio de Proteccién Social, )

El oferente debera certificar experiencia para lo cual debera allegar cerffficaclones de méaximo 3
contratos ejecutados o en ejecucién cuyo objeto sea IGUAL O SIMILAR A PRESTACION DE
SERVICIOS EN RADIOLOGIA, expedidas por el contratante, cuya sumatoria sea igual o superior al
50% del valor del presupuesto oficial establecido para esta invitacién,

Las certificaciones deberdn contener la siguiente informacién:
Objeto del contrato
Valor del contrato
Plazo de ejecucidn del contrato
Fecha de iniciacién y finalizacion del contrato
Nombre del contratante
Nombre del contratista, debidamente firmado por el representante legal o por quien haga sus
16 veces,

No se admiten:
-Cerlificaciones de Subcontrataciones,

No se acepta auto certificaciones,

No se aceptan COPIAS DE CONTRATOS, FACTURAS, ORDENES DE SERVICIO, ORDENES DE
PAGO, se requieren certificaciones. )
NOTA: Las certificaciones seran objeto de verificacién, no serén tenidas en cuenta aquellas
certificaciones en las que no se pueda constatar que el contratista cumplié a cabalidad con el objeto
del contrato. Si el contrato corresponde a un contrato ejecutado bajo la modalidad de consorcio o
union temporal, el valor a tener en cuenta como experiencia sera igual al valor total facturado del
contrato multiplicado por ef porcentaje de participacién de cada uno de los integrantes, para lo cual se
deberd anexar copia de documento consorcial o unién temporal donde se pueda verificar el porcentaje
de participacidn, :

El contratista se obliga a realizar el reporte y auto reporte dentro de los cinco dfas a su ocurrencia de
los incidentes y eventos adversos identificados durante la atencién de los usuarios al correo

19 ruth larranaga@correo. policia.gov.co, Denar.upres@cornreo.policia.gov.co.a fin de que de manera
conjunta su equipo y el equipo de calidad de la Unidad Prestadora de Salud Narifio planteen accicnes
de mejora.

El oferente se compromete a prestar los servicios de acuerdo al plan integral de Sajud de la Fuerzas

20 Militares y la Policfa Nacional ACUERDO 002 y agotar todas las alternativas del vademécum de la

Policia Nacional ACUERDO 052 de 2013 Manual de medicamentos y terapéutica

En caso de presentarse objeciones, éstas deberan ser respondidas y tramitadas segln los términos
21 establecidos en el articulo 56 y 57 de la Ley 1438 de 2011, contados a partir de la fecha de nofificacion
al CONTRATISTA por parte de {a Unidad Prestadora de Salud Narifio y de la institucion prestadora
de servicios de salud
El contratista permitir4 al equipo auditor de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, el acceso en tiempo
real y oportuno a todos los registros asistenciales diligenciados dentro de la atencién de los usuarios
29 de la Policfa Nacional , adicionalmente permitira también, el acceso a las unidades de anélisis que
contengan el resultado de -los casos de importancia en salud puiblica y de los incidentes y eventos
adversos, asf como permitir que el equipo auditor efectus la revisidn de la facturacién in situ de los
servicios prestados a nuestros usuarios, :
23 El gon;tratista debe acreditar la aplicacién de protocolos aceptados en salud para el manejo de
pacientes.
El contratista se obliga a REMITIR todos los RIPS de Jas atenciones a los usuarios de la Unidad
Prestadora de Salud Narifio, anexos a las cuentas de cobro y junto con los indicadores solicitados por
24 la Unidad Prestadora de Salud Narifio durante los cinco primeros dias hébiles del mes y paralelamente
a los correos electrénicos alexandra.arevalod832@comeo.policia,gov.co. Ademas se debe incluir en
el archivo AF de [os RIPS el nimero de| contrato que afecta la cuenta de cobro
El coniratista dispondra de una persona encargada de la Coordinacion del contrato, con una linea
telefonica directa que garantice el acceso a la informacién v consulta necesaria para resolver cualquier
25 inquietud e informar novedades sobre procedimientos, quejas, programaciones y en general para la
atencion de los usuarios. De ello debera notificar a la Unidad Prestadora de Salud Narifio mediante
documento escrito una vez le sea entregada fa respectiva carta de inicio del contrato.

Por ninglin motivo se abstendré de atender al usuario sin informar previamente a la entidad
26 contratante el imprevisto presentado, esto con el fin de evitar molestias al mismo. Cabe anotar que
los trémites administrativos no deben impedir la atencidn del usuario.

El oferente se compromete a cumplir con el decreto 351 del 19-02-2014 el reglamenta la gestidn

26 integral de residuos generado en la atencién de sajud y oiras actividades. {f)%/
¥ -
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N266:7:20161/2021; DERLV.
RASES4 SA MC $S 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONALY PAII.ZIER1NEO inﬁéAI?NOL?‘%lAPg(UDg %SE%E ‘;g §
OBJETO YPRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJ’IDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
_ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.
El contratista debe presentar formalmente al contratante junte con la propuesta el modelo de
| 27 prestacidn de servicios definido porla entidad para dar cumplimiento al instructive 008 de 2014 modelo
de atencién en salud familiar de la policfa nacional.
El oferente debe CERTIFICAR el inicio ¥ la implementacion del Sistema De Gestién de Seguridad y
28 Salud en el Trabajo, el manual del SGSST del lugar donde se prestara el servicio, para asi dar
cumplimiento del decreto 1072 de 2015 y sus complementarios
El oferente debera presentar certificado de la ARL{ SURA, COLMENA, COLPATRIA, POSITIVA, entre
29 otras), donde se reporte que cuentan con SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD EN
EL TRABAJO SGSST, de acuerdo a lo establecido en la Resolucion 0312-13/02-2019
El oferente debera presentar cerfificado de accidentalidad de la ARL( SURA, COLMENA
30 COLPATRIA, POSITIVA, entre ofras), donde se informe que [a empresa no haya presentadc;
accidentes mortales durante el periedo anterior a la contratacién.(2020)
El oferente debera presentar certificado de la ARL o SENA, del responsable del sistema de gestion y
31 seguridad en el trabajo que aprobé el curso de 50 horas del SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD
Y SALUD EN EL TRABAJO SGSST, de acuerdo a lo establecido en la Resolucién 0312-13/02-2019
El oferente debera presentar certificado de conodimientos y especificacion de los peligros/ riesgos de

32 la empresa, con la forma de controfarlos al ejecutar el servicio por realizar en la Unidad Prestadora
de Salud Narifio

33 E| oferente debera presentar la matriz de peligros vy riegos de su empresa

34 El oferente debera presentar el plan de emergencia actualizado de su empresa

EL OFERENTE DEBERA INFORMAR AL JEFE DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NARINQ y supervisor de CONTRATO, MENSUALMENTE SOBRE LA EJECUCION DEL
35 CONTRATO Y CUANDO EL MISMO SE ENCUENTRE EN UN CINCUENTA 50%, UN SETENTA
(70%), UN NOVENTA (80%) Y UN CIEN (100%) POR CIENTO. Una vez recibida la informacion la
oficina de Contratos comunicarén_al Jefe de la_ UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO
Crear un espacio adecuado para garantizar la atencion y el acceso de los Pacientes discapacitados,
36 que nos permita brindar un manejo adecuado, acogiéndose a los nuevos estatutos de proteccion para
este fipo de poblacién. (Rampla, ascensor o Habilitacion de consultorios en el primer piso)
El contratista se compromete a entregar copia de Epicrisis, procedimientos y apoyos diagnoésticos
137 realizados al paciente durante su atencion en cuenta de cobro, incapacidades, formulas médica yfo
cuando el paciente lo requiera.
El manejo especializado debe comprender el tratamiento integral de las complicaciones presentadas
durante los procedimientos inherentes al manejo médico.
El contratista debera presentar la cuenta de cobro junto con la relacién con el formato que maneja
auditorfa médica de la Unidad Prestadora de Salud Narifio mensualmente con ios siguientes datos
por cada cuenta radicada en formato Excel en medio magnético que conste de las siguientes
39 variables: fecha de la atencién de la factura, nombre e identificacién del paciente, codigo CUPS,
procedimiento realizado, codigo CIE 10, Diagnostico, edad, valor de |z factura el cual serd enviado al
correo: alejandra.benavides@correoc.policia.gov.co, Este formato se entregara al supervisor para que
lo haga llegar al contratista.
En caso de constituirse una glosa, el representante de la entidad contratada deberd allegar copia de
pago o certificacién de aportes parafiscales actualizada. )
£l Oferente a quien se le adjudique el contrato debera cerfificar que hara uso de] APLICATIVO SISAP
41 WEB implementado por.la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional con el fin de garantizar una
buena ejecucion del contrato,
EL CONTRATISTA SE OBLIGA A REPORTAR DENTRO DE LOS SIGUIENTES CINCQO DIAS A SU
M\WAM——W
42 CONTRATO, CON SU RESPECTIVO ANALISIS E iIMPLEMENTACION DE UN PLAN DE MEJORA:
AL SUPERVISOR DEL CONTRATO Y ORDENADOR DEL GASTO. ASUMIENDO LOS COSTOS
DE LA ATENGION EN SALUD DERIVADOS DEL EVENTO ADVERSO
EL CONTRATISTA DEBE GARANTIZAR LA REALIZACION DE LOS SIGUIENTES EXAMENES
ADEMAS DE LOS DESCRITOS EN LAS CONDICIONES TECNICA DE ESTE DOCUMENTO

«  TRANSITO INTESTINAL CON MARCADORES RADIOPACOS
HISTEROSALPINGOGRAFIA.

38

40

43 +  TOMOGRAFIA MULTICORTE
»  MAMOGRAFIA BILATERAL DIGITAL
+ Resonancias Magneticas
+« BIOPSIAS ]
PRESTAR EN FORMA OPORTUNA LOS SERVICIOS OFERTADOS Y SEGUN HORARIO DE
ATENCION ESTIPULADO POR EL CONTRATISTA, el cual debe ser notificado una vez sea
44 adjudicado el contrato, bajo los principios de eficacia, eficiendia, efectividad, universalidad y
solidaridad; BAJO NINGUNA CIRCUNSTANCIA EL CONTRATISTA PODRA ABSTENERSE DE
RECIBIR AL USUARIO, ARGUMENTANDC NO TENER DISPONIBILIDAD DEL SERVICIO
REQUERIDO,

La atencion por consulta AMBULATORIA deben prestarse previa autorizacion expedida solamente
45 por el Funcicnaric de Referencia contra Referencia de LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NARINO, anexando copia del documento de identidad del usuario (cedula de ciudadania, tarjeta
de identidad o registro civil) usuarios que no cumplan con estos requisitos no deben ser atendidos
46 TODOS LOS SERVICIOS SERAN PRESTADOS PREVIA AUTORIZACION SOLAMENTE DELA&T
FUNCIONARIO DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA
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CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N<66-7:20151/2024, DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONALY PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COWMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y~ BENEF{QIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARING ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDG 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERWCDSDESAMDADM&HARYPOUCMMJDDOSLOSEXAMENESDMGNOSﬂCOSDERAmOUMﬁADEBAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN _CONTEMPLADQS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA BC O
AQUELLOS AMPARADDS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

DE SALUD NARINO, anexando copia del documento de identidad dal Usuario, ACLARANDO QUE
EN CASO QUE SE DEMUESTRE POR PARTE DEL CONTRATISTA QUE DICHA ATENCION
FUE PRESTADA A UN PACIENTE QUE NO PERTENECE AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL O DE OTRO DEPARTAMENTO, NO SE RECONOCERA NINGUN VALOR
POR LA ATENCION PRESTADA, °

Para Prestar el servicio de radiologfa baja y mediana complejidad se hara a los pacientes previa
orden de servicio en original, fimada por el médico solicitante perieneciente al nivel | de atencion
o Interconsulta derivada de Ios Profesionales adscritos a LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
47 NARINO y SOLAMENTE BAJO REMISION QUE INCLUYE LA VALIDACION FIRMADA POR EL
LIDER MEDICQ DE LA_OFICINA DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA; donde se
especifique el examen, terapéutica y/o procedimiento a realizar de acuerdo con el objeto del
contrato v el diagnéstico del servicio solicitado segtin padecimiento del Paciente remitido.

El pago correspondiente a las cuentas que presenten los prestadores de servicios de salud, que
contraten con LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 de la Policia Nagcional,
estara sujeta a la validacion de los Registros Individuales de la prestacidn de servicios de salud
(RIPS), los que deben presentarse teniendo en cuenta la estructura vigente de datos establecida
en el Anexo Técnico de la Resolucién No. 3374 de 2000 emanada del Ministerioc de la Proteccion
Soclal y demds normas que la modifiquen o complementen.

Aceptar y facllitar las visitas del Audifor médico de LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NARINO, en lo referente a; revisién de historias clinicas, requerimientos de habilitacién,
verificacién de la existencia de procesos que garanticen la calidad del servicio prestado a nuestros
usuarios, aceptar y facilitar las visitas del supervisor del contrato delegado por el jefe de LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, para el control y supervision del contrato y
sequimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios.

48

49

En el caso de que se requiera un procedimiento que ofrezca el CONTRATISTA para el manejo del
paciente y no esté considerado dentro de lo relacionado con el objeto del contrato y se defina
como PRESTACION EXCEPCIONAL Y CALIFICADA COMO URGENCIA NO DIFERIBLE, este
50 se podra prestar Unica y exclusivamente mediante autorizacién escrita firmada porde LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NARINO de la Policia Nacionai y Lider del Proceso de Referencia
Contra referencia y Autorizaciones, siendo esta cancelada con la misma tarifa estipulada en el
contrato previo aval de auditoria medica de la Direccién de Sanidad

E} CONTRATISTA debera entregar a corie 5 de cada mes los reportes de mamografias de todas
las pacientes atendidas en el mes inmediatamente anterior especificando los datos de ley con su
51 respectivo resultado y recomendaciones esto con el fin de programar seguimiento a usuarias de
pendiendo el BIRADS ya se en medios fisico o magnético a la oficina de promocion y
prevencion,(Aplica para tamizaje de primera vez mayores de 50 anos)

El CONTRATISTA debera informar de manera inmediata los reportes de pacientes con resultados
BIRADS 4 y 5 para ubicacién v seguimiento inmediato,

Para los CONTRATISTAS que brinden servicios de radiclogla baja y mediana complejidad se
permitird  hacer Procedimientos en sus Instalaciones, siempre y cuando cumplan con los
requisitos de Habilitacion estipulados para tal fin, sl se requiere Consultas Intrahospitalarias para
Concepto por Especialidad, SE HARAN UNICAMENTE EN LA RED CONTRATADA
ACTUALMENTE POR LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 para LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NARINO,

PAGOS EXCONTRACTUALES:

Una vez ejecutado el 100% del contrato, el Contratista se compromete con el contratante a no
continuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo los casos que sean autorizados por el
jefe de LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO y auditoria medica de la Direccién de
Sanidad para pago por resolucidn de urgencias y lo cual serd previamente notificado al contratista
.Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no
seran pagados por el contratante.

Todas las autorizaciones emitidas por la Unidad Prestadora de Salud Narifio, para la atencién de
los afiliados al subsistema de salud, por medio de la oficina de referencia y contrareferencia
Narifio, no serén ordenes mayores a 60 dias y/o actualizadas a la fecha en la cual se solicita la
valoracién; por lo tanto tas que no cumplan con dichas condiciones, no seran pagados por el
contratante.

La unidad que posee la necesidad y de acuerdo al objeto a contratar indicara la necesidad de
verificar la experiencia de las personas que prestaran los servicios requeridos. ldentificando
adiclonalmente los requisitos de formacion académica (Profesién, especializaciones, etc.).
TALENTO HUMANQ REQUERIDO:

Debera contar con los profesionales en Radiologia: ldoneidad demostrada bajo parametros
establecidos por la normatividad vigente, con los Diplomas o Certificaciones que Acrediten sus
Estudios, la correspondiente Especialidad y toda la Documentacién inherente al Proceso,

EI CONTRATISTA debers certificar la tenencia de este recurso humano mediante una legitimacién
firmada por el representante legal y el diligenciamiento del Formato de Idoneidad Recurso Humario
Ofrecido,

Adicionalmente debera cumplir en su totalidad con la ley de Talento Humano en Safud Ley 1164
de 2007.

56 SERVICIO SOLICITADQ:

52

53

54

55

>
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N36617:20151/2021 DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC S5 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNQSTICO DE IMAGENOLOGIA, EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TOROS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”. )

Apoyo diagndstico y procedimientos inherentes de competencia en RADIOLOGIA DE BAJA,
MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO
DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA, Ambulatoria estipulada en el Acuerdo 002 de abril de 2001,
Su acceso sera previa valoracién por médico adscrito a la red contratada, acogiéndose a la malla
de pertinencia del contratante

Ef contratista se compromete a brindar horarios de atencién preferencial a los beneficiarios del
57 subsistema de salud de la policia nacional garantizando asf condiciones que permitan
accesibilidad, oportunidad y continuidad en los servicios prestados,

Se solicita ademas la realizacion de procedimientos derivados de su especialidad, examenes de
mayor tecnologfa si se necesitaran o la aplicacién de medicamentos en salas especiales por la

| %8 condicién del paciente, asumiendo las reacciones adversas si se presentan, para su
correspondiente solucién
59 El CONTRATISTA se obliga a realizar los trémites de legalizacion del contrato dentro de los tres

dias héabiles siguientes al retiro de la documentacién de la Asesorfa Juridica — Grupo de Contratos.

El CONTRATISTA se obliga a que de conformidad con lo establecido en el Articulo 41 de la Ley
80 de 1993, modificado por ef Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, en el momento de legalizar el
contrato y de presentar las respectivas facturas, acreditara el pago mensual de los aportes de la
1 60 afiliacion y cotizacion a los sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensacion Familiar,
Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la correspondiente factura,
certificacion donde conste dicho cumplimiente firmado por el representante legal o el revisor fiscal
si conforme a la normatividad vigente estuviese obligada a tenerlo,

En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencion a maternas, menores § afios y
adulto mayor y personas con algin tipo de discapacidad, Crear un espacio adecuado para
61 garantizar la atencién y el acceso de los Pacientes discapacitados, que nos permita brindar un
manejo adecuado, acogiéndose a los nuevos estatutos de proteccién para este tipo de poblacién

y a la resolucién 2003 def 2014
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%6

-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN

RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUETIENEPOR

OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NAGIONAL EN EL
DEPARTAMENTQ DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN Et, ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL}, TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADICLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 0802 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICG CIENTIFICO DE DISAN.— BOGOTA DC O

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

ANEXO 3
El tnico porcentaje de descuento aplica
para todos los items descritos en el 49 %
ANEXO INFORMATIVO PRECIO
TECHO, de la presente invitacién
1,144, 583,830
RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL AL
1 VALOR DEL EXAMEN AGREGAR :
883912 | EXAMEN PARA MAGNETICO (GADOLINCP 919,707 450,656 468,050
DTPA); AL VALOR AL EXAMEN AGREGAR - i
RESONANCIA MAGNETICA CON
2 . RECONSTRUCCION VIRTUA
883341 | ANGIORRESONANCIA DE TORAX (SIN 1,613,845 790.784 823,061
3 : INCLUIR CORAZON)
4| 883908 | RESONANCIA MAGNETICA DE VASOS 1,743,845 854.533 889,412
883909 | RESONANCIA MAGNETICA CON 1,743,945 854,533 889,412
5 ANGIOGRAFIA
6] 883101 | RESONANCIA MAGNETICA DE CEREBRO 1,978,475 969.453 1,009,022
883102 | RESONANCIA MAGNETICA DE BASE DE 1,978,475 869.453 1,009,022
7 CRANEOQ O SILLA TURCA
8| 883103 | RESONANCIA MAGNETICA DE ORBITAS 1,978,475 969.453 1,009,022
883108 | RESONANCIA MAGNETICA DE PARES 1,978,475 969.453 1,009,022
9 CRANEANOS
10| 883108 | RESONANCIA MAGNETICA DE OIDOS 1,978,475 969,453 1,009,022
883110 | RESONANCIA MAGNETICA DE SENOS 1,978,475 969,453 1,009,022
11 PARANASALES O CARA
12| 883111 | RESONANCIA MAGNETICA DE CUELLO 1,978,475 969.453 1,009,022
883210 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,809,075 935.447 973,628
13 CERVICAL SIMPLE
883211 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,934,550 947.930 986,621
14 CERVICAL CON CONTRASTE :
883220 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,978,475 969.453 1,009,022
15 TORACICA SIMPLE
883221 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUNMNA 2,003,950 | - 981.936 1,022,015
16 TORACICA CON CONTRASTE .
883230 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,878,475 969,453 1,009,022
17 LUMBOSACRA SIMPLE .
883231 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 2,003,950 581.936 1,022,015
18 LUMBAR CON CONTRASTE
883380 | RESONANCIA MAGNETICA DE OTRAS 2,280,860 1.122.521 | 1,168,339
ESTRUCTURAS NO ESPECIFICADAS DEL
19 TORAX Y SISTEMA CARDIOVASCULAR
20| 883351 | RESONANCIA MAGNETICA DE MAMA 1,597,670 782.858 814,812
883430 | RESONANCIA MAGNETICA DE VIAS 2,224,825 1.080.164 | 1,134,661
21 BILIARES
883232 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,978,350 969.392 1,008,959
22 SACROILIACA SIMPLE
883233 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 2,250,175 1,102.586 | 1,147,589
23 SACROILIACA CON CONTRASTE
883236 | RASTREO DE COLUMNA TOTAL POR 2,343,150 1.148.144 | 1,195,007
24 RESONANCIA MAGNETICA
883234 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 1,978,350 969.392 1,008,959
25 SACROCOXIGEA SIMPLE
883235 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA 2,250,175 1.102,586 | 1,147,589
26 SACROCOXIGEA CON CONTRASTE
27| 883301 | RESONANCIA MAGNETICA DEL TORAX 1,978 475 969.453 1,009,022
28| 883401 | RESONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN 1,978,475 969.453 1,008,022
883436 | RESONANCIA MAGNETICA DE INTESTINO 2,239,775 1,097.490 | 1,142,285
28 [ENTERORM]
30] 883440 | RESONANCIA MAGNETICA DE PELVIS 1,978,475 969.453 1,009,022
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N 68~7~201 51/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRELA POLICIA NAC!ONALY PALERMO JMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOCLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA, EN LA CIUDAD DE PASTO,

PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POL!CIA NACIONAL EN EL
DEPARTANMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD M]LITAR Y POLIGIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTIGOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR £L GOMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

31| 883443 | RESONANCIA MAGNETICA DE PLACENTA 2,130,875 1,044.129 | 1,086,746
883590 | RESONANCIA MAGNETICA DE SISTEMA 2,025,450 992.471 1,032,980
32 MUSCULO ESQUELETICO
883511 | RESONANCIA MAGNETICA DE MIEMBRO 1,588,025 778.132 809,893
33 SUPERIOR SIN INCLUIR ARTICULACIONES
883521 | RESONANCIA MAGNETICA DE MIEMBRO 1,588,025 778.132 809,893
34 INFERIOR SIN INCLUIR ARTICULACIONES .
883105 | RESONANCIA MAGNETICA DE 885,260 433,777 451,483
ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR
35 ESPECIFICO UNILATERAL
883512 | RESONANCIA MAGNETICA DE 926,410 453,941 472,469
ARTICULACIONES DE MIEMBRO SUPERIOR o .
36 - {ESPECIFICO)
883522 | RESONANCIA MAGNETICA DE 926,410 453.941 472,469
ARTICULACIONES DE MIEMBRO INFERIOR
37 (ESPECIFICO)
883441 | RESONANCIA MAGNETICA DINAMICA DE | 1,842,600 802.874 939,726
38 PISO PELVICO
39| 883442 | RESONANCIA MAGNETICA OBSTETRICA 2,256,133 1,105.505 | 1.150,628
883545 | RESONANCIA MAGNETICA DE 1,358,035 665.437 692,598
' ARTICULACIONES COMPARATIVA L VALOR
40 DEL EXAMEN AGREGAR
883560 | RESONANCIA MAGNETICA DE PLEJO 1,665,975 816.328 849,647
41 BRNAQUIAL
883590 | RESONANCIA MAGNETICA DE SISTEMA 2,025,450 992.471 1,032,980
42 MUSCULO ESQUELETICO
883904 | RESONANCIA MAGNETICA CON 1,712,985 839.363 873,622
43 PERFUSION
883435 | RESONANCIA MAGNTICA DE VIA URINARIA 1,813,425 888.578 924,847
44 LURORESONANCIA :
45| 883434 | COLANGIORESONANCIA 2,122,520 1.040.035 | 1,082,485
46| 883450 | ANGIORRESONANCIA DE PELVIS SIMPLE 1,743,945 854,533 889,412
881390 | ECOGRAFIA DEL ABDOMEN Y PELVIS 153,310 75.122 78,188
COMO GUIA DE PROCEDIMIENTO
47 QUIRURGICO O INTERVENCIONISTA
48| 881411 | ECOGRAFIA DINAMICA DE PISO PELVICO 131,885 64.624 67,261
882282 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 220,133 107.865 112,268
49 | ESCROTALES
882212 | ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA 343,825 168,474 175,351
50 ABDOMINAL '
882294 | ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION 343,825 168.474 175,351
DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS
51 PELVICAS
882292 | ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION 343,825 168,474 175,351
DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS
52 ABDOMINALES
881701 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA 143,460 70.295 73,165
53 PROCEDIMIENTOSS
881702 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA 145,160 71.128 74,032
54 PROCEDIMIENTOS CON MARCACION
55| 881502 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL 93,690 45.908 47,782
561 881610 -| ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO 116,065 56.872 59,193
57| 881611 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO 116,065 56.872 59,193
881612 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO 116,065 56,872 59,193
58 (MUNECA)
55| 881613 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO 116,065 56.872 59,193
50| 881620 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA 116,065 56.872 59,193
881211 - | ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O 104,390 51.151 53,239
61 | PLEURA}
621 881212 | ECOGRAFIA DE OTROS SITIOS TORACICOS 98,490 48.750 50,740
63| 881621 ‘| ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO 116,065 56.872 59,193
64| 881622 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE 116,085 56.872 59,193
65| 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA 116,065 56.872 59,193
66| 881640 | ECOGRAFIA DE CALCANEO 116,065 56.872 59,193
881240 | ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O 99,720 48.863 50,857
67 PLEURA)
881201 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON 110,960 54.370 56,590
68 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD Nro.4 N°%:66-7:20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN

RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO JMAGEN LTDA, QUE TIENEPOR

OBJETO “PRESTACION DE SERVIGIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS

PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTQ, -

PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MiLiTAR Y POLIGIAL}, TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDC 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

881112 | ECOGRAFIA CEREBRAL 107,735 52.790 54,945
TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR
69 DE 7MHZ O MAS
70| 882103 | ECOGRAFIA DOPPLER TRANSCRANEAL 326,067 159,773 166,294
71| 881434 | PERFIL BIOFISICO 109,900 53.851 56,049
881436 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON 133,495 65.413 68,082
72 TRANSLUCENCIA NUCAL
881437 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE 171,680 84.123 87,557
73 ANATOMICO
881130 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE 110,495 54.143 56,352
74 CARA
881131 | ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES 110,495 54.143 56,352
75 CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
76| 881132 | ECOGRAFIA DE CUELLO ' 110,470 54.130 56,340
881141 | ECOGRAFIA DE TIROIDES CON 110,495 54,143 56,352
77 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS :
881151 | ECOGRAFIA DE GLANGLIOS CERVICALES 134,645 65.976 68,669
78 (MAPEO)
881301 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE 110,495 54.143 56,352
79 PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS
881362 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE 285,420 139.856 145,564
80 ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER
881510 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON 110,495 54143 56,352
81 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
881601 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS 112,020 54.890 57,130
EXTREMIDADES SUPERIORES CON
82 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
881602 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS 112,020 54,890 57,130
EXTREMIDADES INFERIORES CON
83 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
881511 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS 166,485 76.678 79,807
84 DOPPLER
881332 | ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS 130,120 63.759 66,361
(RINONES. VEJIGA Y PROSTATA -
85 TRANSABDOMINAL)
881501 | ECOGRAFIA DE PROSTATA 130,120 63.759 66,361
85 TRANSABDOMINAL
881302 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO. | 214,735 105.220 109,515
PANCREAS. VESICULA, VIAS BILIARES.
RINONES, BAZO. GRANDES VASOS, PELVIS
87 Y FLANCOS)
881331 | ECOGRAFIA DE RINONES. BAZO. AORTA O 107,485 52.668 54,817
88 ADRENALES
881306 | ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS. VIA 114,035 55.877 58,158
89 BILIAR Y VESICULA
881340 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS 107,485 52.668 54,817
90 Y RETROPERITONEO .
881305 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 170,530 83.560 86,970
(HIGADO, PANCREAS. VIAS BILIARES.
91 RINONES. BAZO Y GRANDES VASOS)
92| 881318 | ECOGRAFIA DE RECTO 100,760 49.372 51,388
93| 881313 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN (PILORO) 192,955 94,548 98,407
881360 | ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS 123,900 60.711 63,189
94 DOPPLER
881141 | ULTRASONOGRAFIA DIGANOSTICA DE 110,495 54.143 56,352
TIROIDES CON TRANSCONDUTCOR DE
95 7MHZ O MAS
881431 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA 73,245 35.890 37,355
96 TRASABDOMINAL
881402 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA 88,690 43458 45,232
97 GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL
881403 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA 80,350 39.372 40,979
(ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO
98 VAGINAL)
881401 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA 113,600 55.664 57,936
59 GINECOLOGICA TRANSVAGINAL
881432 | ULTRASONOCGRAFIA OBSTETRICA 108,150 52.994 55,157
100 TRANSVAGINAL
881502 | ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA 95,820 46.952 48,868
101 TRASRECTAL .
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%i66:7:20151/2024% DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASESA SAMC 8S 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR

OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
"PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA {OS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARING ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITARY POLIGIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DC O

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA",

VERSION 3

882212 | ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA 343,825 168.474 175,351
102 ABDOMINA
882203 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 395,267 193.681 201,586
103 ABDOMINALES O PELVICOS
882112 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL 343,825 168.474 175,351
104 CUELLO
882132 EOOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS 343,825~ 168.474 175,351
105 PERIFERICOS DEL CUELLO
882307 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 343,825 168.474 175,351
106 ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES
882308 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 343,825 168.474 176,351
107 ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES
882309 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 343,825 168.474 175,351
108 VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORE
882318 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS 343,825 168,474 175,351
109 VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR :
882840 | ECOGRAFIA DOPPLER COMO GUIA EN 343,825 168.474 175,351
110 COLOCACION DE CATETERES
877851 | CISTOGRAFIA CON PROYECCIONES 197,040 96.550 100,490
111 OBLICUAS
‘ 877831 | URETEROGRAFIA RETROGRADA A TRAVES [ 115,020 56,360 58,660
112 DE CATETER Q URETEROSTOMIA
113} 883905 | ESPECTROSCOPIA 1,359,635 666.172 693,363
114 | 886012 | Osteodensitometria por absorcién dual de RX 358,610 175.719 182,891
879431 | UROGRAFIA CON TOMOGRAFIA 391,930 192.046 199,884
115 COMPUTADA
116| 878711 | ARTOGRAFIA DE HOMBRO 135,427 66.359 69,068
117 | 8768831 | ARTROGRAFIA DE TOBILLO 135,427 66.359 69,068
118| 878812 | ARTROGRAFIA DE RODILLA 135,427 66.359 69,068
119 ] 878731 ARTROGRAF[A DE MUNECA 135,427 66.359 69,068
120| 878721 | ARTROGRAFIA DE CODO 135,427 66.359 69,068
121 | 878811 | ARTROGRAF[A DE CADERA 135,427 66.359 69,068
122 | 875601 ARTROGRAFIA CERVICAL 135,427 66.358 69,068
123| 875603 | ARTROGRAFIA LUMBAR 135427 66.359 69,068
873501 | FLUOROSCOPIA COMO GUIA PARA 142,060 89.609 72,451
124 PROCEDIMIENTOS
876500 | FISTULOGRAFIA DE PARED TORACICA SCD 105,993 51.937 54,057
125 (POR TOMOGRAFIA)
126 | 877401 | FISTULOGRAFIA EN PARED ABDOMINAL 106,027 51.953 54,074
127 | 877402 | FISTULOGRAFIA EN REGION PERINEAL 106,027 51.953 54,074
128 | 877403 | FISTULOGRAFIA EN REGION PERIANAL 106,027 51.853 54,074
129 877401 FISTULOGRAFIA EN PARED ABDOMINAL 106,027 51.853 54,074
877812 | PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE 182,507 04.328 98,178
130 NEFROSTOMIA :
874601 | DACRIOCISTOGRAFIA UNILATERAL (POR 105,153 51.525 53,628
131 TOMOGRAFIA)
874602 | DACRIOCISTOGRAFIA BILATERAL (POR 259,933 127.367 132,566
132 TOMOGRAFIA)
874700 | SIALOGRAFIA (CUALQUIER GLANDULA) 100,333 49.163 51,170
133 | SOD (POR TOMOGRAFIA)
134 877871 | URETROGRAFIA RETROGRADA 119,280 58,447 60,833
135] 877901 | HISTEROSALPINGOGRAFIA 532,985 261.163 271,822
136 | 877861 | URETROCISTOGRAFIA 207,510 101.680 105,830
137 877862 | URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL 238,185 116.711 121,474
138 | 877940 | VAGINOGRAFIA 115,020 56.360 58,660
139 | 877863 ‘| URETROCISTOGRAFIA RETROGRADA 207,485 101.668 105,817
872122 | ESOGAFO. ESTOMAGO Y DUODENO CON 263,555 129.142 134,413
DOBLE CONTRASTE - RADIOGRAFIA DE
VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO.
ESTOMAGO Y DUODENO) CON DOBLE
140 | CONTRAST
872105 | RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON 270,480 132,535 137,945
141 DOBLE CONTRASTE .
872104 | RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA O 158,540 77.685 80,855
142 | COLON POR INGESTA
143 | 872102 ] TRANSITO INTESTINAL DOBLE CONTRASTE 293,510 143.820 149,690
872101 | RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL 233,870 114.596 119,274
144 CONVENCIONAL \‘4
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N.66:7-20154/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O

N E)

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

145

872103

RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL
CON MARCADORES

302,195

148.076

154,119

146

872121

RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS
(ESOFAGO. ESTOMAGO Y
DUODENO)CONTRASTE HIDROSOLUBLE
PAQUETE COMPLETO

277,765

136.105

141,660

147

872123

RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS
(ESOFAGO. ESTOMAGC Y DUODENO) Y
TRANSITO INTESTINAL - RADIOGRAFIA DE
VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO.
ESTOMAGO Y DUODENO) Y TRANSITO
INTESTINA

298,200

146.118

152,082

148

871320

RADIOGRAFIA DE ESOFAGO

85,680

41,983

43,697

149

877601

COLECISTO TOMOGRAFIA -
COLANGI|OGRAFIA POR TUBO E£N LA VIA
BILIAR PERCUTANE ‘

1,239,885

607,544

632,341

150

872520

COLANGIOGRAFIA-TOMOGRAFIA

166,473

81.672

84,901

151

876241

ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O
CAVOGRAFIA .

1,422,480

697.015

725,465

152

877802

UROGRAFIA INTRAVENOSA

168,295

77.565

80,730

163

877814

PIELOGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE
CATETER DEJADO EN EL URETER

109,107

53.462

55,644

164

876901

GALACTOGRAFIA DE UN CONDUCTO

273,855

134.189

139,666

155

876902

GALACTOGRAFIA DE MULTIPLES
CONDUCTOS

293,105

143.621

149,484

156

881410

ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA
(HISTEROSONOGRAFIA O .
HISTEROSALPINGOSONOGRAFIA)

102,775

50.360

52,415

157

877831

URETEROGRAFIA RETROGRADA A TRAVES
DE CATETER O URETEROSTOMIA

262,267

128.511

133,756

168

878301

FLEBOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES

164,547

80,628

83,919

168

878401

FLEBOGRAFIA DE MIEMBROS INFERIORES

164,547

80.628

83,919

180

879910

TOMOGRAFIA COMPUTADA EN
RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONA AL
VALOR DEL EXAMEN AGREGAR

539,065

264.142

274,823

161

879911

TOMOGRAFIA COMPUTADA
RECONSTRUCCION VIRTUAL AL VALOR
DEL EXAMEN AGREGAR

612,587

300.168

312,419

162

879990

TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA
PARA PROCEDIMIENTOS VAL VALOR DEL
EXAMEN AGREGAR

370,340

181.487

188,873

163

879522

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS
INFERIORES (ANTEVERSION FEMORAL O
TORSION TIBIAL) AL VALOR DEL EXAMEN
AGREGAR

207,680

101.763

105,917

164

879150

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE
ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR
{BILATERAL)

362,285

172.620

179,665

165

879510

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS
SUPERIORES Y ARTICULACIONES

380,475

186.433

184,042

1686

879520

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS
INFERIORES Y ARTICULACIONES

349,525

171.267

178,258

167

879623

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS
INFERIORES (AXIALES DE ROTULA O
LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES)

254,375

124,644

128,731

168

879420

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN
Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)

429,380

210.396

218,984

168

879920

TOMOGRAFIA COMPUTADA CON
MODALIDAD DINAMICA {SECUENCIA
RAPIDA) - INCLUYE FASE SIMPLE,
ARTERIALY PORTAL AL VALOR DEL
EXAMEN AGREGAR

661,840

324.302

337,538

170

879421

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CADERA

617,035

302.347

314,688

171

879480

TOMOGRAFIA COMPUTADA DE PELVIS

381,360

186.866

194,484

172

879391

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE
TORAX EXTENDIDO AL ABDOMEN
SUPERIOR CON SUPRARENAL AL VALOR
DEL EXAMEN AGREGAR

494,880

242,393

252,287

173

879410

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA
ABDOMEN SUPERIOR

526,530

258.000

268,530
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N 67+ 20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIANACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARING ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD M]LITARY POLICIAL), TODOS 1.0S EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIADE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLABOS EN EL ACUERDQ 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 20017 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O

AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

1741 879301 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX 443,870 217,496 226,374
1751 879162 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE LARINGE 404,460 198.185 208,275
176 | 879161 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO 381,360 186.866 194,494

879205 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUNMNA 225,033 110.266 114,767

SEGMENTOS CERVICAL. TORACICO.
LUMBAR O SACRO. COMPLEMENTO A
MIELOGRAFIA (CADA SEGMENTO) AL

177 VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
178 875501 | MIELOGRAFIA TOTAL DE COLUMNA 132,887 66.115 67,772
179 | 875510 | MIELOGRAFIA CERVICAL 148,120 72,579 75,541
180 | 875520 | MIELOGRAFIA TORACICA 148,120 72.579 75,541
{ 181] 875530 | MIELOGRAFIA LUMBAR 148,120 72.579 75,541
879201 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE 381,360 186.866 194,494

COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL
TORACICO LUMBAR Y/O SACRO POR CADA

182 NIVEL (TRES ESPACIOS)

879121 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ORBITAS 368,350 176.082 183,269
183 {CORTES AXIALES Y CORCNALES)

879122 { TOMOGRAFIA COMPUTADA DE OIDO. 418,685 205.166 213,529

PENASCO Y CONDUCTO AUDITIVO

184 INTERNO

879131 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS 448,635 220.321 229,314
185 PARANASALES O CARA

' 879132 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE 449,635 220,321 229,314

186 : RINOFARINGE

879116 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SILLA 449,685 220.321 229,314

- 187 TURCA (HIPOFISIS)

879113 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO 491,205 240.680 250,515
188 SIMPLE Y CON CONTRASTE

879112 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO 478,285 234.360 243,925
189 CON CONTRASTE

879111 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO . 409,750 200.778 208,973
190 SIMPLE

879430 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS 536,830 263.047 273,783
191 URINARIAS [UROTAC]

879114 | CISTERNOGRAFIA POR TCMOGRAFIA 594,407 291.259 303,147
192 AXIAL COMPUTARIZADA TAC :

876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA 161,665 74.316 77,349
183 QUIRURGICA

872011 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON 120,340 58.967 61,873

PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE

194 ABDOMEN AGUDO}
195| 872002 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE 84,360 41.336 43,024

871208 | SERIE CARDIOVASCULAR (CORAZON Y 93,820 45,972 47,848

GRANDES VASOS. SILUETA CARDI'AQA)
PROYECCIONES ADICIONALES DE TORAX:
APICOGRAMA. DE CUBITO LATERAL.

196 OBLICUAS. LATERAL
871129 | RADIOGRAFIA DE ARTICULAGIONES 56,000 27.440 28,560

197 | ESTERNOCLAVICULARES )

198! 871112 | RADIOGRAFIA DE ESTERNON 59,940 - 29.371 30.569
871121 | RADIOGRAFIA DE TORAXPAOAPY 64,590 31.649 32,941

| LATERAL DECUBITO LATERAL OBLICUAS O .

199 LATERAL CON ABRIC

200] 871111 | RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL 66,340 32.507 - 33,833
871061 | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA 276,915 135.688 141,227

GONIOMETRIA U ORTOGRAMA FORMATO
‘| 14 X 36 ADULTOS -Pancramica columna

201 vertebral

871070 | RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA " 59,345 28.079 30,266

VERTEBRAL - Proyecciones dinamicas o :

202 : adicionales al valor del examen agrega ) .

871060 | TEST DE ESCOLIOSIS - RADIOGRAFIA DE 100,895 49,439 51,456
203 | COLUMNA VERTEBRAL TOTAL
204 | 871050 | RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIXE C 87,295 42,775 44,520
205| 871040 | RADIOGRAFIA LUMBOSACRA 87,730 42.988 44 742

871030 | RADIOGRAF!A DE COLUMNA 74,520 36.515 38,005
206 DORSOLUMBAR

871019 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION 75,580 37.034 38,546
207 CERVICO DORSAL .
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N°£6:7-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA NG S8 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTOA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVIGIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDG 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO GIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

208 | 871020 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA 74,920 36.711 38,208
208 871010 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 76,105 37.291 38,814
870601 | CAVUM FARINGEO..CUELLO Y TEJIDOS 74,220 36.368 37,852
BLANDOS - RADIOGRAFIA DE TEJIDOS
210 BLANDOS DE CUELLO :
211) 870602 |RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO 69,895 34,248 35,646
870603 | RADIOGRAFIA DE FARINGE 64,795 31.750 33,045
212 [FARINGOGRAFIA]
870005 | RADIOGRAFIA DE MASTQIDES 72,490 35,520 36,970
COMPARATIVAS AL VALOR DEL EXAMEN
213 AGREGAR
870006 | RADIOGRAFIA DE PENASCOS AL VALOR 72,490 356.520 36,970
214 DEL EXAMEN AGREGAR
870007 | RADIOGRAFIA DE CONDUCTO AUDITIVO 72,480 35.520 36,970
215 INTERNO
216 | 870102 | RADIOGRAFIA DE ORBITAS 85,360 32.026 33,334
217 | 870103 | RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS 80,510 29,650 30,860
218 | 870108 | RADIOGRAFIA SENOS PARANASALES 80,510 29.650 30,860
219 870113 | RADIOGRAFIA MAXILAR INFERIOR 60,510 29.850 30,860
870131 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES 60,510 28.8650 30,860
: TEMPOROMAXILARE ATM A VALOR
220 UNILATERAL
221| 870004 | RADIOGRAFIA SILLA TURCA 60,510 29.650 30,860
222 | 870101 | RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) 88,610 33.619 34,991
223 | 870104 | RADIOGRAFIA DE MALAR 70,060 34,328 35,731
224 870105 | RADIOGRAFIA DE ARCQ CIGOMATICO 60,510 - 29.650 30,860
225| 870107 | RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES 60,510 29.650 30,860
226| 870112 | RADIOGRAFIA MAXILAR SUPERIOR 60,510 29.650 30,860
227 | 870003 | RADIOGRAFIA BASE DE CRANEQ. 60,510 29,650 30,860
228 | 870001 | RADIOGRAFIA CRANEO SIMPLE 66,135 32,406 33,729
229 | 873001 | RADIOGRAFIA PARA SERIE ESQUELETICA 156,210 76.543 79,667
873002 | RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE 195,210 95.653 99,557
COMPLETA ESQUELETO AXIALY
230 APENDIPULAR :
873305 | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE 232,320 113.837 118,483

MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36"

231 (ADULTOS)
871062 | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA 264,815 128.759 135,056
(GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) FORMATO :
232 14" X 17" (NINOS)
873306 | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE 175,165 | 85.831 89,334

MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
ORTOGRAMA). EN FORMATO 14" X 17"
233 (NINOS

873444 | HUESOS EXTREMIDADES Y PELVIS AL 37,025 18,142 18,883
. VALOR DEL EXAMEN AGREGAR -

RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES
PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS.
234 TUNEL, OBLICUAS

873123 | RADIOGRAFIA OSTEOARTICULAR; AL 40,805 19,894 20,811
VALOR DE LA REGION AGREGAR )
PROYECCION ADICIONAL {STRESS. TUNEL.
TANGENCIALES. OBLICUAS). AL VALOR

235 DEL EXAMEN AGREGAR
873202 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES 28,475 13,853 14,522
. | ACROMIO CLAVICULARES COMPARATIVAS
236 VALOR AL EXMAEN AGREGAR
| 873422 | RADIOGRAFIA DE RODILLAS 36,450 - 17.861 18,590

COMPARATIVAS POSICION VERTICAL
UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR

237 AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
873443 | RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE 36,450 17.861 - 18,590
EXTREMIDADES INFERIORES AL VALOR
238 DEL EXAMEN AGREGAR
871091 | RADIOGRAFIAS DE ARTICULACIONES 44,810 21.957 22,853
SACROILIACAS AL VALOR DEL EXAMEN
239 AGREGAR ’
873411 | RADIOGRAFIA DE PELVIS O 51,385 25.179 26,206 |
240 ARTICULACIONES COXO FEMORAL AP {
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CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%6647201 5472021} DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA' Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y QTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYQ DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLlC?A NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL. ACUERDO 002 DEL 27 BE ABRIL DE 2001 {PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD M!UTAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DC O
"AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™,

LATERAL AL VALOR DEL EXAMEN
AGREGAR
873412 | RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA 39,210 19.213 19,997
241 AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
873311 | RADIOGRAFIA DE ANTERVERSION 55,840 27.362 28,478
242 FEMORAL VALOR AL EXAMEN AGREGAR
243| 873314 | RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL 70,915 34.748 36,167
873426 | RADIOGRAFIA AXIALES DE ROTULA O 61,175 28.976 31,199
LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES
244 : VALOR AL EXMAEN AGREGAR
873302 | RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE 62,875 30.809 32,066
MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE
245 FARILL U OSTEOMETRIA]
873303 | RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON 51,225 25.100 26,125
APOYO (AP Y LATERAL) AL VALOR DEL
246 » EXAMEN AGREGAR
873304 | RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y 42,225 20.690 21,635
247 CABEZAS DE LOS METATARSIANOS - :
873422 | RADIOGRAFIA DE RODILLAS : 49,010 24,015 24,995
COMPARATIVAS POSICION VERTICAL
(UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR)
248 AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR
249| 873121 | RADIOGRAFIA DE HUMERO 60,510 29.650 30,860
250| 873111 | RADIOGRAFIA DE OMOPLATO 50,510 29.650 30,860
251| 873204 | RADIOGRAFIA DE HOMBRO 60,535 29.662 30,873
252 | 873312 | RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL 60,510 29.650 30,860
253 | 873313 | RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) 50,510 29.650 30,860
_ 873340 | RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP. 60,510 29.650 30,860
254 LATERAL)
255 | 873420 | RADIOGRAFIA DE RODILLASAP LATERAL 60,510 29.650 30,860
873004 | RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD 50,465 24.728 25,737
256 OSEA [CARPOGRAMA]
257 | 873112 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 57,365 28.109 29,256
258 | 873122 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO 57,365 28.109 29,256
259 873205 | RADIOGRAFIA DE CODO 46,690 22.878 23,812
260| 873206 | RADIOGRAFIA DE PUNO O MUNECA 46,690 22.878 23,812
261 873210 | RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO 46,690 22.878 23,812
252 | 873432 | RADIOGRAFIA DE ANTEPIE Y OBLIVUO 54,953 26,927 28,026
873333 | RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y 50,465 24,728 25,737
263 OBLICUA)
873335 | RADIOGRAFIA DE CALCANEQ (AXIALY 54,190 26,553 27,637
264 LATERAL)
873431 | RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y 59,590 29.199 30,391
265 ROTACION INTERNA)
2661 871202 | APICOGRAMA 67,320 32.987 34,333
873003 | RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE 212,930 104.365 108,625
_ LONGITUD DE LOS HUESOS
267 (ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA) .
873308 | RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS 180,020 . 88.210 91,810
268 INFERJORES (ESTUDIO DE LONGITUD)
269| 851102 | BIOPSIA DE MAMA CON TRU CUT 500,520 245.255 255,265
881220 | GUIA ECOGRAFICA PARA _ 149,413 73.212 76,201
| PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS DE
270 MAMA-ACR +
[ ELEMENTOS E INSUMOS ]

1 37730-04

OPTIRAY IOVERSOL 300 DE |ODO
(SOLUCION INYECTABLE) - OPTIRAY
50CC (CONTRASTE NO [ONICO)

v
130, 187

66,395

2 34342

GASTROVIEW SODIO
DIATRIZOATO+MEGLUMINA
DIATRIZOATO 10%/66% (SOLUCION
ORAL) 35 CC

83,196

42,430

2BS-FR-0020
VERSION 3

Pagina 30 de 39

Aprobacidn: 05-07-2016

(R
A=



CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N°,66:7-20151/2021; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLIC/A NACIONALY PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARICS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL EN EL.
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADG EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLIGIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN GONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

3 49611 BARIO SULFATO POLVO O 96,940 47.501 49,439
SUSPENSION ORAL v
4 19908225 |IODOTALAMATO DE MEGLUMINA 60% 110,361 54,077 56,284
{SOLUCION INYECTABLE) - TELEBRIX
20 CC
5 24634 |OPAMIRON 173,587 85.058 88,529
8 34342 DEXTROSA EN AGUA DESTILADA 5% X 5,708 2.797 2,911
500CC (SOLUGION [NYECTABLE)
7 SUERO FISIOLOGICO 500 ML 5,193 2.545 2,648
8 |19960908-01 | EQUIPO PARA COLON POR ENEMA 154,889 75.896 78,993
9 91010921 | SONDA DE FOLEY NO8 (UND) . 5738 2.812 2,926
10 | 81010910 | SONDA FOLEY NO 10 - DOS VIAS (UND) 4,615 2,261 2,354
11 91010911 | SONDA FOLEY No 12 - DOS VIAS (UND) 4,616 2.262 2,354
12 | 91010914 | SONDA FOLEY No16 - DOS VIAS (UND) 4,696 2.301 2,395
13 | 91010925 | SONDA NELATON No 8 (UND) . 2,854 . 1.398 1,456
14 | 91010915 | SONDA VESICAL FOLEY No 18 - 4,696 2.301 2,395
15 820 CATETER JELCO 18 G- 20G-22G-24G 2,883 1,413 1,470
16 | 91011215 | CATETER HEPARINIZADO GOTHAPLAS 2,491 1.221 1,270
17 | 91012007 [CATETER DE SIALOGRAFIA 206,667 101.267 105,400
DACRIOCISTOGRAFIA
GALACTOGRAFIA (UND) .
18 20064 CATETER FR 8-10-12-14 152,733 74.839 77,894
19 | 91011400 | SPINOCAN NO 22 G 3 1/2 070 X 88 MM .. 15,809 7.746 8,063
20 | 91011400 [SPINOCAN No 25 15,809 7.746 8,063
21 91012047 | AGUJA PARA BX 16*10 113,333 55.533 57,800
22 823 AGUJA PARA BIOPSIA 18 GA X 16 REF 130,000 63.700 66,300
765018160
23 AGUJA DE BIOPSIA PARA PROSTATA 100,000 49,000 51,000
. 18 GX 25 CM (UND)
24 AGUJA PARA BIOPSIA DE SENO 14 GA 113,333 55.533 57,800
X 10 M REF 765014100
25 AGUJA SEMIAUTOMATICA 16GX9CM | 160,000 78.400 81,600
26 AGUJA SEMIAUTOMATICA SUPERKORE 150,240 73.618 76,622
20x9
27 760 MARCAJE PARA MAMOGRAFIA BLN 110,000 53.900 56,100
28 8101017 I JERINGA 10 CC . 717 - 351 366
29 9110118 - [ JERINGA 20 CC B 1:114 ‘546 568
30 | 91010116 [|JERINGA 5 GC 1,183 580 603
31 91010789 | JERINGA DE 50 CC 1,923 942 981
32 JERINGA VACIA CON CONECTOR 200 42,600 20.874 21,726
ML 800099 .
33 | 91010814 |ESPECULO VAGINAL (UND) 2,008 984 1,024
34 8101222 [PERICRANEAL NO 19 1,897 930 967
35 EQUIPO DE ANESTESIA 68,212 33.424 34,788
36 | 910101114 [EQUIPO DE VENOCLISIS 4,010 1.965 2,045
(MACROGOTEOQ )

Para efectos legales y presupuestales, el valor total del contrato asciende a la suma de CIENTO
VEINTE MILLONES DE PESOS ($120.000.000) moneda legal colombiana, distribuidos asf:
$20.000.000,00 de la vigencia 2021, amparados en el certificado de Disponibilidad No
63621, del 27 de octubre de 2021, expedido por la responsable de presupuesto de la

Regional de Aseguramiento en Salud No 4 y $100.000.000,00 de la vigencia 2022,

amparados con el certificado de disponibilidad Presupusestal No 18821 y autorizado.
mediante oficio No GS-2021-025801-DISAN, para la Unidad Prestadora Salud Narifio.
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CONTRATG DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%66:7:20151/2024; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NAGIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS GON APOYQ DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN GONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DG O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

FORMATO DE FACTURACION

POR CONTRATO

RELACION DE FACTURAS DE CONTRATISTA - NIT . PARA PAGO POR CONTRATO
No. DE : S

No. RADICAGION DE FECHA DE DE 2021, ME PERMITO CERTIFICAR QUE REVISADAS LAS
FACTURAS Y SUS SOPORTES SE CONFIRMA DESDE EL PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA MEDICA QUE CORRESPONDE A
LA ATENCION SOLICITADA Y LOS VALORES CORRESPONDEN A LOS ESTIPULADOS EN EL CONTRATO.

FORMATO DE FACTURACGION

POR URGENCIAS (EN CASO QUE APLIQUE}

RELACION DE FACTURAS DE CONTRATISTA - NIT, : . POR SERVICIOS DE URGENCIA,

No. RADICACION DEL DE 2021. ME PERMITO CERTIFICAR QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y
VERIFICADOS SUS SOPORTES LOS CUALES CUMPLEN CON LOS REQUISITOS. CADA UNQ DE LOS DOCUMENTOS QUE
SOPORTAN LOS PAGOS HAN SIDO VERIFICADOS Y CORRESPONDEN TANTO A LOS SERVICIOS PRESTADOS, COMO A LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLJCIA NACIONAL, SE CONFIRMA DESDE EL PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA
MEDICA QUE CORRESPONDE A LA ATENCION DE URGENCIA Y LOS VALORES FACTURADOS NO SUPERAN LOS SENALADOS
EN EL DECRETO 2423/1.996, VIGENTE EN EL MOMENTO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N%667:20151/2021; DERIVADO DEL PROGESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIGNAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL AGUERDO 002 DEL 27 DE AERIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICC GCIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

ANEXO 4
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1.. Cumplir con el objeto contractual.

2. Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y
trabas.

3. Responder los requerimientos de aclaracion o de informacién en los plazos que LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 le formule en cada caso.

4. Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y
parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por cuanto e cumplimiento de
ésta obligacion es requisito indispensable para la realizacién de cualquier pago.

S. Constitulr en debida forma y aportar al Grupo Contractual y Seguimiento de LA REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 -UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO TIPO
B dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a [a suscripcion del contrato, la Garantia Unica y
cancelar los pagos a que hubiere lugar. Asi mismo el CONTRATISTA debers cargar las
garantias en e] SECOP il .

6. Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre
bajo su custodia o que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera
civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacién indebida que
por si o por un tercero se cause a la administracion o a terceros.

7. No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan
obligarlo a hacer u omitir algin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento
ala Jefatura de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, ala Unidad Prestadora
de Salud Narifio TIPO B y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas
necesarias.

8. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar
traumatismos en el proceso de ejecucion del contrato

9. El Contratista debe tener suficiencia cientifica, técnica y administrativa que garantice fa
prestacion de los servicios objeto del presente contrato a usuarios y beneficiarios del
Subsistema de Salud de fa Policia Nacional.

10. El contratista debera establecer canales de acceso y comunicacion, que garanticen la
oportunidad en el agendamiento y la atencion de los usuarios.

11. El contratista se obliga a canalizar toda comunicacion relacionada con la ejecucion del
contrato o del resorte administrativo a través del supervisor o Coordinador de contrato.

12, Garantizar la prestacion de los servicios con equipos Biomédicos y Materlal Médico
adecuados para la atencién del usuario,

13. La Entidad CONTRATISTA debera haber realizado la declaratoria de requisitos
esenciales, actas de compromiso, condiciones sanitarias y cumplimiento, acordadas con el enter
territorial de salud respectivo, tener implementado su sistema de garantia de calidad y un
sistema de informacion gerencial v bioestadistica acorde con las exigencias definidas por el
Ministerio de Proteccién Social.

14. El contratista debe cumplir con ef Decreto 1011 de 03-Abr-08, en las resoluciones 1043
(Habilitacién) y 1445 (Estandares de Calidad)

18. El contratista dispondra de una persona encargada de la Coordinacién del contrato, con
una linea telefénica directa que garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria para
resolver cualquier inquietud e informar novedades sobre procedimientos, tratamientos, quejas,
programaciones y en general para la atencién de los usuarios, Esta linea telefénica sera de
manejo por parte de los auditores y personal de Grupo Regional Redes Integrales Servicios de
Salud DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO.

16. Presentar la facturacién correspondiente al mes causado dentro de los GINCO (05) dias
habiles del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de Cuentas de |a UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NARINOI TIPO B. En esta Facturacién debe aparecer el No de
Contrato vigente al que se carga la cuenta y dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 "Ley General de Archivo". .

17. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el artlculo 5° de |a Ley 80 de
1993, asi mismo, seréd civil y penalmente responsable por sus acciones U omisiones en la
actuacion contractual. v
18. El CONTRATISTA se compromete a cumplir con el programa de Gestién de Residuos
Hospitalarios — Decreto 2676 de 2000, decreto 4147 de 2005 que trata de Gestién de residuos!@gg/
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro4 N%6637:20151/2021; DERIVADO DEL PROGESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJDAD Y OTROS
PROGEDIMIENTOS RELACIONADOS GON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLQOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACJONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTIGOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL GOMITE TECNIGO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA™.

quimicos, Decreto 400 de 2009 que frata programa de reciclaje, proteccion radiologica,
protocolos de proteccion radiolégica (medicidn trabajadores, ambientales)

19. El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta de cobro en la plataforma SECOP
1.

20. El oferente se obliga a reportar dentro de fos siguientes cinco dfas a su ocurrencia eventos
adversos e incidentes presentados en ejecucion del contrato con su respectivo analisis e
implementacién de un plan de mejora al supervisor de contrato y ordenador del Gasto
asumiendo los costos de atencién en salud derivados del evento adverso. Dicho reporte se debe
consignar en el formato 3SS-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTE Y EVENTOS ADVERSOS,
que se adjunta en la presente invitacion. A

21. EL CONTRATISTA SE OBLIGA A REPORTAR DENTRO DE LOS SIGUIENTES CINCO
DIAS A SU OCURRENCIA. EVENTOS ADVERSOS E INCIDENTES PRESENTADOS EN
EJECUCION DEL CONTRATO. CON SU RESPECTIVO ANALISIS E IMPLEMENTACION DE
UN PLAN DE MEJORA: AL SUPERVISOR DEL CONTRATO Y ORDENADOR DEL GASTO,
ASUMIENDO LOS COSTOS DE LA ATENCION EN SALUD DERIVADOS DEL EVENTO
ADVERSO.

22 El CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacion de la facturacion
electronica, se obliga-a cumplir con la emision de la facturacién electrénica, para lo cual debera
coordinar con el supervisor de contrato para la recepcion de la misma. Dando cumplimiento asi
a la Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 vy la circular externa 053 del 01 de
diciembre de 2020 expedida por el MINHACIENDA, | Decreto 358 del 5 de Marzo de 2020, en
concordancia, con lo dispuesto en la Resolucion No. 000042 del 5 de Mayo de 2020....”

OBLIGACIONES DEL OFERENTE EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1. Presentar matriz de elementos de proteccion personal, donde conste el suministro de
elementos de dotacion y proteccién personal, que se requiere para la realizacion de sus
actividades objeto del contrato. En caso de deterioro, dafio o perdida debera
contemplarse los protocolos de reposicién sin afectar la ejecucion dei contrato.

2. Presentar Declaracion de compromiso de cumplimiento en donde se especifique que
durante el contrato se cumplirén las disposiciones legales y reglamentarias referentes a
higiene y seguridad ocupacional.

3. Presentar cerfificacién mensual donde se reporte que todos los colaboradores
vinculados para la ejecucién del contrato, se encuentren afiliados al Sistema de
Seguridad Social.

4. En el caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones de sanidad
presentar informe de los reportes de accidentes de trabajo realizados por la ARL durante
el plazo de ejecucion del contrato.

5. Presentar constancia que los colaboradores vinculados para la efecucion de las
actividades contractuales cuenten con la idoneidad y competencia para el manejo de
equipos, herramientas e insumos en [a realizacién de las actividades propias del objeto
contractual.

6. Presentar informe de capacitacién realizada a los trabajadores, donde se evidencie la
realizacion de induccion y reinduccién en aspectos generales especificos de las
actividades por realizar que incluya entre otros Ia identificacién de peligros y control de
los riesgos en su puesto de trabajo y la prevencion de accidentes de trabajo y
enfermedades laborales, asl como capacitaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo
de acuerdo con las necesidades [dentificadas y donde se evidencie la firma del o los
trabajador/es. _

SEGURIDAD DE LA INFORMACION

1. Confidencialidad e integridad de [a informacién institucional: Dada la naturaleza de las
actividades a realizar en desarrollo del objeto contractual, el contratista debe garantizar la
preservacion de la integridad y confidencialidad de la informacion institucional a la cual
llegare a tener acceso directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud, adoptara
todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacion, sustraccion,
divulgacion, alteracion, ocultamiento o utilizacion indebida y suscribira con la entidad los
formatos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato,sé
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro4 N::66:7-20151/202%; DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC S5 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONALY PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVIGIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENCLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTODENAMNO;SEGUNLOESHPULADOENELACUERDOOOZQEL27DEABMLDE20®(PLANDE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN — BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADCS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELAY.

el contratista se obliga a no suministrar informacién que obtenga o conozca con ocasion
de la ejecucion del contrato; tales como; informacion locativa o de arquitectura fisica,
lugares a los cuales tenga acceso con ocasién de la labor, informacién contenida en los
sistemas de informacion, documentacion fisica, archivos digitales, informacion de los
funcionarios y contrafistas e informacién de tos usuarios del Subsistema de Salud los
cuales son de caracter reservado y confidencial.

2. Clausula de Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacion
intercambiada, facilitada o creada entre ellas para el cumplimiento del objeto conftractual,
sera mantenida en estricta confidencialidad. La parte receptora correspondiente sélo podra
revelar informacidn confidencial a quienes la necesiten y estén autorizados previamente
por la parte de cuya informacion confidencial se trata, se considera también informacion
confidencial: a) aquella que como conjunto ¢ por la configuracién o estructuracién exacta
de sus componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos en los campos
correspondientes. b) la que no sea de facif acceso, y ¢) aquella informacién que no esté
sujeta a medidas de proteccion razonables, de acuerdo con las circunstancias del caso, a
fin de mantener su caracter confidencial.

3. Cumplimiento de normatividad: El contratista acatara los lineamientos del Régimen de
‘ proteccion de datos y demés aspectos relacionados con el tratamiento de la informacién
que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de
2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de |a parte 2 del decreto 1074 del 2015y las normas
que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables
de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No, 08310 de 2016 por la
cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacién para la Policia Nacional. ut

2BS-FR-0020 Pagina 35 de 3% Aprobacién: 05-07-2016
VERSION 3 '




CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro4 N%65:7:20151/2021/ DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SA MC SS 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS GON APOYO DIAGNOSTICQ DE IMAGENOLOGIA, EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 [PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITARY POLICIAL), TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS POR EL GOMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DC O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO AGCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”,

ANEXO 5
OBLIGACIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4

1. Poneér a disposicién del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la
ejecucién y entrega del objeto contratado.

2. Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un Supervisor, a fravés de
quien la POLICIA NACIONAL mantendré la interlocucién permanente y directa con el
CONTRATISTA.

3. FEjercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado
para el efecto, exigiéndole la ejecuciénidonea y oportuna del objeto a contratar.

.
Lo
o et

3
f

i

4. Recibir a satisfacciéi’j ‘los "bienes y/o servicios que sean entregados por el
CONTRATISTA, cuando estos cumplar) con las condiciones establecidas y en especial
las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas en el anexo técnico.

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones
pecuniarias y garantias a que hubiere lugar, para lo cual el Supervisor daréd aviso
oportunoala POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora
o incumplimiento. ' '

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar
las prestaciones patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de fa
suscripcién del contrato.

8. Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien ¢ servicio y demas del
CONTRATISTA en desarrollo del objeto del contractual.

9. Incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento
de las obligaciones contractuales, ‘

10. Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos
exigidos.

11

-

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se
encuentre bajo su custodia o que por cualquier ofra circunstancia deba conocer o
manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su
divulgacion y/o utilizacion indebida que por sf o por un tercero se cause a la
administracion o a terceros.

12. El Supervisor de contrato sera el encargado de verificar que el contratista cargue las
respectivas cuentas de cobro en la plataforma SECOP |l
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N°,66-7-20151/2021, DERIVADO DEL PROCESO No PN
RASES4 SAMC S8 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONALY PALERMO IMAGEN LTDA, QUE TIENE POR
OBJETO “PRESTAGION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y OTROS
PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO BE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD DE PASTO,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO DE NARINO ; SEGUN LO ESTIPULADO EN EL. ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE RADIOLOGIA DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y LOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SON APROBADOS FOR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE DISAN - BOGOTA DG O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA",

Para constancia se frmaen Calietdia () { D|C 2021

LA POLICIA NACIONAL

Coronel HECTOR ALFE.J O SANCHEZ TORRES
; Expedida en Mocoa
Jefe Regional de-ASeguramiento en Salud Nro. 4

®? Do
ﬂ# 'a) L4 . s‘_-"},‘
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CONTRATISTA

CER W \
LIDIA MARITZA ORTIZ BERMUDEZ
C.C. 34.546.532 de Poayan-Cauca

Representante Legal
PALERMO IMAGEN LTDA

FUNCIONARIO O ASESOR DEPENDENCIA NOMBRE

GADFI GRUCO IT. YIMMY LUCIANO ESTRADA GARZON
ELABORADO POR

REVISADO PARA FIRMA POR GADF!I GRUCO TE. GUSTAVO ANDRES NARVAEZ ARTEAGA ({

REVISADO PARA FIRMA POR JEFE GRUF] CT. YURY LORENA RAMIREZ ZUNIGA

REVISADO PARA FIRMA POR ASJUR RASES iT. DIEGO FERNANDO CARDONA ORTIZ

REVISADO PARAFIRMA POR | ASIURRASES | \nie ron oiil v AIDE CORTES GRAJALES

LOS ARRIBA FIRMANTES DECLARAMOS QUE HEMOS REVISADO EL DOCUMENTO Y LO ENCONTRAMOS AJUSTADO A LAS NORMAS Y
DISPOSIGIONES LEGALES VIGENTES Y POR LO TANTO, BAJO NUESTRA RESPONSABILIDAD, LO PRESE?ITAMOS PARA LA FIRMA DEL O LA Jete

Reglonal de Aseguramiento en Salud Nro. 4 DE LA POLICIA NACIONAL.
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Madicamentos y DM para el caso de dispositivo médico)
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Nota: este formato solo fo debera diligenciar el oferente a quien se le adjudique el proceso y en
caso de que se llegue a presentar un EVENTO ADVERSO o INCIDENTE, durante la ejecucion
del contrato (leer ANEXO 3 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA)
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CONTRATQ DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, Nro.4 N7.56-7720157/2U21, VEKIVAUU UEL FRUGESU NO
PN RASES4 SA MC S5 148/2021 SUSCRITO ENTRE LA POLICIA NACIONAL Y PALERMO IMAGEN LTDA, QUE
TIENE POR OBJETO *PRESTACION DE SERVICIOS DE RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y
OTROS PROCEDIMIENTOS RELACIONADOS CON APOYO DIAGNOSTICO DE IMAGENOLOGIA , EN LA CIUDAD
DE PASTO, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DELA POLIC A NACIONAL
ENELDEPARTNWENR)DENAWNO SEGUNLOESﬂPULADOENELACUERDO002DEL27DEABWLDE20M
{PLAN DE SERVICIOS DE SANiDAD MILITAR Y POLICIAL),TODOS LOS EXAMENES DIAGNOSTICOS DE
RADIOLOGIA DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y £.OS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS ENEL
ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRH. DE 2001 QUE SON APROBADCS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICG DE
DISAN — BOGOTA DC O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

INSTRUCCIONES PARA DILIGENCIAMIENTO DEL FORMATO
38S-FR-0006 "REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS"
Ocurrencia o presencia de un error en la atencién en salud dentro del @mbite hospitalario.
Se debe diligenciar formato y registrar en historia clinica que se “reporta en formato”,

Debe diligenciarse en letra legible preferiblemente.

Registre de manera completa el nombre del Establecimiento de Sanidad Policial en el cual ocurrio el
evento.

Registre el dia, mes y afio en que se notifica el evento.

No registre nada en Cédigo de reporte (este codigo lo asignaré el equipo de segundad del paciente del
ESP o de la USP)
|, DATOS GENERALES DEL PACIENTE
Escribir completos nombre y apellidos del paciente
Ndmero de historia clinica
Registre el codigo de diagnostico principal que registra el paciente
Registre la edad en afios del paciente
Marque con una X el sexo del paciente
Registre el nimero de la habilitacién donde se encuentra hospitalizado el paciente (cuando aplique)
Registre el nombre completo de médico tratante.
DESCRIPCION DEL EVENTO
Registrar fecha de ocurrencia en formato dia, mes y afno
‘Registrar la hora de ocurrencia del evento y marcar con una X si el evento fue en la manana (am) o si
fue en la tarde (pm)

10. Seleccione y marque con X el Ambito de occurrencia del evento segln corresponda. ambulatorio,
hospitalario, urgencias y precedimientos diagnésticos. .

11. Nombre del servicio donde ocurrié el evento

12, Descripcién: en forma sucinta exponer lo sucedido.

Los ftems.13 y 14 se diligencian posterior al analisis del evento realizado por el equipo de seguridad del
paciente con personal convocado para esto.

. MEDICAMENTOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS: Espacio exclusivo para registrar este tipo de
eventos, marque con X si corresponde M = medicamento y DM= dispositivo médico. ‘

=N o oh 0N

© =

Del item 15 al 20 Registrar nombre del medicamento o dispositivo médico, dosis, régimen vy via, lote,
referencia, modelo, serie y fabricante (Aplica para dispositivos médicos)

V. INFORMACION DEL REPORTANTE: Del ftem 21 al 23 registrar nombres y apellidos, cargo y
serviclo donde labora v

V. CON EL PROPOSITO DE CREAR CONCIENCIA EN LOS SERVICIOS ES IMPORTANTE, realizar el
andlisis causa ralz como insumo para el andlisis del Protocolo de Londres que realizaré el Grupo de
Seguridad del Paciente y para inducir al respectivo plan de mejoramiento,

En el andlisis causa raiz se preseleccionaron las siguientes variables: Paciente y Familia, Métodos y
procesos, Medio ambiente — entorno hospitalario, Medicamentos o dispositivos y mano de obra, en cada
uno de estos hay unos factores contemplados para seleccionar el que corresponda en cada situacion. En
caso de no encontrar e ftem, registrar la causa en "OTRAS CAUSAS" que consideren contribuyé a |
generar el evento.

V1. PLAN DE INTERVENCION

Registrar la causa o causas identificadas que condujeron a la presencia del evento. Que se va hacer
(TAREA) y quien lo va hacer (RESPONSABLE) con las fechas de cumplimiento y de verificacion,

Esta parte nos ayudara para el seguimiento al cumplirniento de la mejora de los mismos.

VII. VERIFICAGION DE LAS ACCIONES DE INTERVENCION Y CIERRE DEL REPORTE

Fecha de verificacion, debe firmar el jefe del Area o Servicio y el Responsable de Seguridad del Paciente.

El formato debe ser remitido al Grupo de Seguridad del Paciente, para su respectiva intervencion, quienes
se encargan de la verificacion de datos y analisis respectivo.

Retroalimentacion con el servicio respectivo.

Tener presente que deben ser reportados en un término de 24 horas los eventos, esto con el objeto de
cumplir con el aprendizaje orgamzaf;lonal

Es responsabilidad de reportar de qu|en le ocurre, o quien observa, Evitemos que sean los familiares los |
que [o den a conocer a través de quejas o demandas. _ \Jg/

Tenga presente que un oportuno reporte le protege ante una demanda.

v
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