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— PROCESO ADQUIRIR BIENE
Codigo; 2BS-FR-0034 NESY SERVICIOS

Fecha: 27/06/2012

ACEPTACION DE OFERTA MINIMA CUANTIA

Version: 1

POLICTA NACIONAL

Aceptacion de Oferta N° 68-7-20023-22 (SFI 023) REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

Bucaramanga, [26 ABR 2022

Sefiora

MARIA GRACE ORTEGA MADARIAGA
Representante Legal

ENDOCRINORTE S.A.S

NIT 900.887.865-5

Calle 17 A # 1E- 106 Barrio Caobos

Teléfono: 5715177- 5943345 celular 3016110106
Cucuta.

Asunto: Aceptacion Oferta proceso PN RASES N° 5 MIC 009 2022.

Con toda atencidon me permito informarle que la propuesta presentada por usted dentro del
proceso PN RASES N° 5 MIC 009 2022, cuyo objeto es la “PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD EN CONSULTA ESPECIALIZADA DE ENDOCRINOLOGIA PARA LA ATENCION DE
LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DE. NORTE DE SANTANDER Y SU AREA
METROPOLITANA”, por la suma de VEINTICUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE
($24.000.000,00) INCLUIDO IVA, ha sido aoeptada por [a Regional de Aseguramiento en Salud N°
5, asf:

CONTRATANTE POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

NIT 804.012.888-5

gE&E_IO\JADOR DEL Teniente Coronel CARLOS ALIRIO FUENTES DURAN
CEDULA DE , ,

CIUDADANIA No. 74.370.422 de Duitama (Boyaca)

CARGO JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N° 5

DISPOSICION DE|Orden Interna Numero 078 del 06 de mayo de 2021 expedida por la Direccidn
NOMBRAMIENTO |de Sanidad -

De acuerdo con los términos de fa delegamon para contratar establecidos en

RESOLUCION = DE la Resolucion No. 00684 del 18 de marzo de 2022 expedida por la Direccidon

DELEGACION General de la Policfa Nacional.

ENTIDAD ENDOCRINORTE S.A.S

NIT 900.887.865-5

Representante Legal MARIA GRACE ORTEGA MADARIAGA
CONTRATISTA Cedula de Ciudadanfa No 37.390.075 de Cucuta

CIUDAD NOTIFICACION: Cticuta — Norte de Santander
DIRECCION: Calle 17 A# 1E- 106 Barrio Caobos

Teléfono: 5715177- 5943345 celular 3016110106
E-MAIL: endocrinorte@hotmail.com

La supervisién de la Aceptacion de oferta estara a cargo del FUNCIONARIO
DE PLANEACION - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE
SANTANDER o quien haga sus veces, o quien con posterioridad designe la
SRRy S O ok | Jefatura de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N 5, conforme

a lo establecido en la resolucion 00090 del 15 de enero de 2018, “Por la cual
DE OFERTA se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia
Nacional, adoptado mediante Resolucién 03049 de 2014", emanada por la
Direccién General de la Policia Nacional “Por medio de la cual se reglamenta
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la actividad de los interventores, supervisores y coordinadores de los contratos
y / o convenios en la Policia Nacional”.

FORMA DE PAGO

La Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 efectuara el pago del valor del
contrato en los términos establecidos por la ley siempre y cuando EL
CONTRATISTA presente los documentos requeridos por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 5 para efectuar el pago.

Estos documentos soportes de la facturacion, deberan estar acompafiados del
recibo a satisfaccién de la prestacion del servicio expedido por el
SUPERVISOR DEL CONTRATOQ, previo cumplimiento de los tramites
administrativos y fiscales vigentes y conforme con los cupos de PAC
autorizados por la Direccidn del Tesoro Nacional, y de acuerdo al derecho de
turno sefalado en el articulo 19 de la ley 1150 de 2007. En ningin momento la
aprobacién de cupos de PAC sera impedimento para la ejecucion del contrato.

Todos los pagos a que se compromete la Regional de Aseguramiento en
Salud N° 5 seran cancelados dentro de los sesenta (60) dias calendario
siguiente a aquel en que haya sido presentada la respectiva factura y previo
situado de los dineros correspondientes por parte de la Direccion de Sanidad.

PARAGRAFO PRIMERO: Documentos que se deben presentar para el pago
de los SERVICIOS MEDICOS PRESTADOS AS:

Con relacién a la comunicacion oficial $-2021001013-REGI5, el prestador del
servicio de salud de la red externa, debera cargar los Registros Individuales
de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el médulo de Radicacion de
Cuentas Medicas “SISAP WEB” de la Direccién de Sanidad, con el fin de ser
validados siguiendo los lineamientos establecidos para ello.

Enviar la facturacién en fisico con el respectivo certificado de pre-radicado del
Modulo de Radicacién de Cuentas Medicas los diez (10) primeros dias del
mes siguiente a la prestacion del servicio a la Ventanilla Unica de Central de
Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, ubicada en la
Calle 22 N° 2-03 Urbanizacién Tasajero de la Ciudad de Cucuta, con los
siguientes soportes:

v Certificado de Pre radicado generado en el Médulo de radicacion de
Cuentas Medicas.

¥v" Factura comercial en original y copia, donde se estipule cada servicio
prestado con su respectivo cédigo (CUPS), individual por cada paciente
(de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de ley articulos
616-1, 616-3, 617 y 618 E. T; articulos 772, 773, 774 Cbddigo de Comercio
Madificado ley 1231 de 2008) este documento debe estar a nombre de la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, con el respectivo NIT y
soportes de conformidad con lo establecido en la Resolucion 3047 de
2008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 DISAN o la norma que la
adicione, modifique o sustituya.

v Recibo a satisfaccion de la prestacion de servicio expedido por el
SUPERVISOR DEL CONTRATO,

v" Autorizacién (orden de servicio externo) expedida por los funcionarios de
la Oficina de Referencia y Contra referencia de la Unidad Prestadora de
Salud Norte de Santander adicionando los siguientes documentos: a)
Fotocopia de los resultados de examenes paraclinicos y demas ayudas
diagnosticas, incluidas las lecturas correspondientes. c) Facturas con
soportes: orden de servicio externo, con la firma del usuario del servicio
recibido a satisfaccidn, anexando copia de documento de identidad del
usuario (cédula de ciudadania, tarjeta de identidad o registro civil). d)
Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes establecidos por la
DIAN.

v" Facturar los servicios médicos, diagndsticos y terapéuticos segin la tarifa
presentada por la entidad en la oferta econdmica presentada.

v Los servicios de ALTO COSTO deben ser facturados de manera
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individual y separados de los demas servicios incluidos en el Plan de
Beneficios, identificando la factura con el servicio prestado segun
corresponda. Dicha factura deberd traer los respectivos soportes
establecidos en la presente clausula, incluida la lectura de las ayudas
diagnésticas.

v Anexar los documentos soportes de acuerdo al anexo No. 5 de la
Resolucion 4331 del 19 de Diciembre del 2012 que modificd parcialmente
la Resolucién 3047 del 2008 y demas soportes que requiera la Regional
de Aseguramiento en Salud N° 5 para realizar |a auditoria respectiva.

v En lo referente a los RIPS, el CONTRATISTA debe cumplir con lo
estipulado en la Resolucion 3374 MINSALUD de 2000 y demas normas
que lo reglamenten o modifiquen. para lo cual la entidad debera cargar los
Registros Individuales de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS) en el
Modulo de Radicacién de Cuentas Medicas “SISAP WEB” de la Direccién
de Sanidad, con el fin de ser validados siguiendo los lineamientos
establecidos para ello

v' Allegar con la correspondiente factura, el recibo de pago de aportes
parafiscales y de seguridad social actualizado segun corresponda de
acuerdo a la ley 1607 de 2012, donde se especifique el mes de pago del
mismo, de igual manera anexar en los casos que apliquen la planilla pila.

v" Fotocopia de la hoja del contrato en donde se encuentra el registro
presupuestal.

v" Las cuentas que sean radicadas deben corresponder a la facturacion de
los servicios que fueron prestados en el mes inmediatamente anterior a la
fecha en que se entrega la facturacion.

NOTA: Una vez se surta el proceso completo de auditorfa médica a las
facturas presentadas por parte del contratista, le correspondera a la UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER enviar en fisico
(original) a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 ubicada en
la Calle 60 N° 27 — 82 Conucos - Bucaramanga, la facturacion con la
correspondiente documentacion foliada y organizada para realizar la gestién
del pago de los bienes suministrados.

NOTA 1: En caso que desde el nivel central se realice modificacién para el
tramite de facturacién y pagos de los servicios contratados, el Contratista se
compromete a ajustarse a estos a través de las plataformas y/o medios que se
dispongan para los mismos. Para lo anterior se contard con un tiempo
prudencial de 30 dias con el objeto que las partes identifiquen plenamente la
funcionalidad de la plataforma y/o medios que se requieran implementar.

De conformidad con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de
septiembre del 2020, el Ministerio de Hacienda implemento la plataforma
Olimpia, mediante el cual se ejecutara el proceso de recepcién de facturas
electronicas de venta, notas débito y notas crédito al igual que el proceso de
recepcién de documentos electrénicos para el pago de las obligaciones, por lo
anterior, el contratista también debera radicar las facturas de manera
electrénica en dicha plataforma,

I. Elaborar factura electronica mediante operador tecnolégico autorizado,
solucién gratuita de la DIAN o software propio, previa habilitacion ante la
DIAN.

ii. Diligenciar en la seccién de la factura Datos del Emisor, en el campo
“correo” la direccidon electrénica, en donde le serd notificado en caso de
existir fallas en la validacién del correo.

iii. Diligenciar en el asunto o en la seccion de la factura Notas, lo siguiente:
#3 luego el codigo de identificacion de la entidad a la cual le va a enviar
la factura, datos del contrato, y correo del supervisor o cuentadante de
caja menor, finalizando con #$, debidamente separados por punto y
coma.
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iv. Registrar en la seccidn de la factura Datos del Adquiriente en el campo
“Correo”, el buzén glectrénico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co  dispuesto  por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, con el fin que, una vez
generada la factura electrénica a través del medio seleccionado, éste Ia
envie automaticamente.

v. Generar factura obteniendo el contenedor electrénico -Documento zip
(PDF, XML).

vi. Enviar al buzoén electronico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co  dispuesto  por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, el contenedor electronico -
Documento zip (PDF, XML), referenciando en el asunto de este correo el
cddigo de identificacién de la entidad a la cual le va a enviar la factura,
datos del contrato, y correo del supervisor, debidamente separados por
punto y coma.

vil. En caso de que el nivel central se realice modificacion para el tramite de
facturacion y pago de los servicios contratados, el contratista se
compromete ajustarse a estos a través de las plataformas y/o medios que
se dispongan para los mismos, para lo anterior se contara con un tiempo
prudencial de 30 dias con el objeto que las partes identifiguen
plenamente la funcionalidad de la plataforma y/o medios que se requieren
implementar.

CAUSALES DE NO PAGO

a) Todo servicio prestadc que no cuente con e} formato de autorizacidn por
parte de la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la Unidad
Prestadora de Salud Norte de Santander.

b) Atencidn mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido
los tramites de notificacion previstos en el Decreto 4747/2007.

c) Todo procedimiento adicional no autorizado, salvo que se haya prestado
atendiendo un riesgo inminente para la vida del paciente.

d) LOS SERVICIOS QUE NO CUENTEN CON EL DEBIDO RESPALDO DE
AUTORIZACION O NOTIFICACION EMITIDA POR LA OFICINA DE
REFERENCIA y CONTRAREFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD NORTE DE SANTANDER EN LA CIUDAD DE CUCUTA.

e) Para las actividades programadas como consulta externa, la autorizaciéon
debe ser expedida con fecha anterior o igual a la fecha de prestacion del
servicio. Seran objeto de glosa los servicios prestados con autorizaciones
posteriores a la fecha de prestacidon del servicio.

f) La atencion del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el
dafio o complicaciéon no intencional consecuencia del cuidado médico o
todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma
del paciente”, segln lineamientos y guia de seguridad del paciente
establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social deberd ser
notificado, gestionado e informado. Todo evento adverso debera ser
sometido a analisis conjunto realizado por el Comité de Garantia de
Calidad o quien haga sus veces de la entidad Contratante y de la entidad
Contratista.

g) Todo bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no
haya sido diligenciado en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC
DISAN y aprobado por esa instancia del Nivel Central. Nota: Se aclara que
la Direccién de Sanidad continlia implementando el procedimiento descrito
en las obligaciones del contrato para aguellos servicios, procedimientos e
insumos no contemplados en el Acuerdo 002 de abril del 2001 del CSSMP
y Acuerdo 052 del 2013 del SSMP vy especificamente para las solicitudes
por Comité Técnico Cientifico CTC.

h) Todo bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera
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del plan de beneficio del SSPN, cuando luego de haberse prestado la
atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato
del Comité Técnico Cientifico CTC DISAN.

i) Las contempladas en la Resolucién 4331 del 19 de diciembre del 2012 que
modificé parcialmente la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008,
Resolucion 416 MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las
modifiquen o adicionen.

OBJECIONES Y GLOSAS.

DECRETO 4747de 2007 Articulo 23. Tramite de glosas. Resolucién 4331 del
19 de diciembre del 2012 que modificé parcialmente la Resolucidn 3047 de
2008 y Ley 1438 de 2011. La entidad debera dar respuesta a las glosas
notificadas por la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, dentro de
los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcion. En su respuesta a las
glosas, el prestador de servicios de salud podré aceptar las glosas iniciales
que estime justificadas y emitir las correspondientes notas crédito o subsanar
las causales que generaron la glosa, o indicar justificadamente, que la glosa
no tiene lugar. En caso de no dar respuesta se entendera como aceptada y
se procedera a realizar su respectivo trdmite. El valor de la factura que no fue
objetado, continuara con el tramite de pago establecido en la presente
clausula Forma de Pago.

La respuesta de glosa debera ser presentada de forma integral segln la
totalidad de las glosas presentadas por cada radicado. Aquellas glosas que
no sean respondidas de acuerdo a esto o segun los términos establecidos en
la normatividad, se daran como automaticamente aceptadas por la IPS.

Los pagos se haran a la cuenta registrada y avalada segln certificacién
bancaria presentada por |la entidad.

Con el fin de agilizar la auditoria de cuentas médicas especificamente de las
atenciones prestadas en el servicio de hospitalizacion y servicios de alto
costo, junto con la factura se debera anexar un CD que contenga en medio
magneético copia de la historia clinica del paciente.

Los pagos se haran a la cuenta registrada y avalada segln certificacion
bancaria presentada por la entidad.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: ENDOCRINORTE S.A.S.
BANCO: BANCOLOMBIA

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 59048618106

El valor de la presente aceptacién de oferta es de VEINTICUATRO

VALOR MILLONES DE PESOS M/CTE ($24.000.000,00) INCLUIDO IVA, Para la
vigencia 2022
5 Amparados con el certificado de Disponibilidad presupuestal N° SIIF 32922 de
APROPIACION did la Jefe de Presupuesto de la Regional de
PRESUPUESTAL fecha 30/03/2022 expedido por la Je p g

Aseguramiento en Salud N° 5.

ESPECIFICACIONE
S TECNICAS

Las contempladas en el Anexo No. 1 del presente documento.

GARANTIA UNICA

Dentro de los TRES (3) dias habiles siguientes a la publicacién de la
aceptacion de oferta, el CONTRATISTA debera constituir y presentar a favor
de la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N° 5 identificada con NIT 804.012.688-5, la Garantia Unica que cubra los

siguientes riesgos:

1. GARANTIA UNICA:
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a). DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO por el VEINTE por ciento (2(?%) dgl
valor de la aceptacién de la oferta, vigente por un término igual a la vigencia
del contrato y 60 dias mas. (Esto es a partir de la fecha de la aceptacién de
oferta hasta el dia 30/06/2023), incluyendo sus prérrogas si a ello hubiere
lugar.

b). CALIDAD DEL SERVICIO por el CINCUENTA por ciento (50%) del valor
de la aceptacién de la oferta, vigente por un termino igual a la vigencia del
contrato y 60 dias més. (Esto es a partir de la fecha de la aceptacion de oferta
hasta el dia 30/06/2023), incluyendo sus prérrogas si a ello hubiere lugar.

c). NO PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES E INDEMNIZACIONES
LABORALES por el 5% del valor de la aceptacion de oferta, Vigente por un
término igual a la vigencia del contrato vy tres (3) afios mas. (Esto es a partir
de la fecha de la aceptacién de oferta hasta el dia 30/04/20286), incluyendo sus
prorrogas si a ello hubiere lugar.

Nota: La podliza debera constar expresamente gue se ampara el
cumplimiento del contrato, el pago de las multas y de la penal pecuniaria
convenidas y que la entidad Aseguradora renuncia al beneficio de

d) DANOS A TERCEROS POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRA -
CONTRACTUAL: Por DOSCIENTOS (200) SALARIOS MINIMOS LEGALES
MENSUALES VIGENTES - SMMLV, Vigente por un término igual a la
vigencia del contrato y SEIS (6) meses mas, (Esto es a partir de la fecha de la
aceptacién de oferta hasta el dia 31/10/2023), incluyendo sus prérrogas si a
ello hubiere lugar.

EN LAS POLIZAS DEBE SENALARSE A LA POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5§ COMO ASEGURADO Y
BENEFICIARIO. LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL DEBE SER EXPEDIDA DIRECTAMENTE PARA LA
PRESENTE ACEPTACION DE OFERTA QUE SE SUSCRIBE.

El Contratista se obliga a constituir la garantia Unica y presentarla junto con el
recibo de pago de las mismas en la dependencia de Contratos de la Regional
de Aseguramiento en Salud N° 5. Lo mismo se predicara de la certificacién de
los aportes parafiscales de que trata el articulo 23 de la ley 1150 de 2007 por
parte del CONTRATISTA. Las sanciones que ocasionen su no pago oportuno
y la no entrega de los respectivos documentos a la POLICIA NACIONAL-
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 dentro del término antes
fijado, seran a cargo del CONTRATISTA.

SANCIONES

1. SANCIONES:

a). MULTAS.- En caso de mora o incumplimiento parcial de alguna de las
obligaciones derivadas de la presente aceptacidon de oferta por causas
imputables al  CONTRATISTA - salvo circunstancias de fuerza mayor o caso
fortuito conforme a las definiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1.890 - las
partes acuerdan que la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, mediante acto administrativo, hara
efectivas multas sucesivas, cuyo valor se liquidara con base en el cero punto
cinco por ciento (0,5%) del valor dejado de cumplir o entregar, por cada dia de
retardo y hasta por quince (15) dias calendario, que se descontara del saldo
que le adeuda a la entidad. Esta sancién se impondra mediante acto
administrativo, en el que se expresara las causas que dieron lugar a ella.

b). La no constitucion dentro del término y en la forma prevista en el contrato,
o en alguno de sus modificatorios, la péliza de garantia (nica y/o alguno de los
requisitos de legalizacion, Multa cuyo valor se liquidara con base en un cero
punto dos por ciento (0,2%) del valor del contrato, la muita se aplicara por
cada dia de retardo y hasta por 10 dias.
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2. PENAL PECUNIARIA.

De conformidad con lo previsto en los articulos 1592 y 1599 del cédigo civil
colombiano, en caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total o
parcial de las obligaciones derivadas de la presente aceptacién de oferta, EL
CONTRATISTA pagara a la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, a titulo de pena pecuniaria, una suma
equivalente al VEINTE POR CIENTO (20%) del valor de la aceptacién de
oferta cuando se trate de incumplimiento total de la oferta y proporcional al
incumplimiento parcial de la aceptacién de oferta que no supere el porcentaje
sefialado. Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo
a la obligacién de plazo de ejecucion, se empleard la misma férmula de
estimacion de valor contemplada en el literal a) del presente articulo. El pago
de la clausula penal pecuniaria estara amparado mediante péliza de seguros
en las condiciones establecidas en la presente aceptacién de oferta.
PARAGRAFO.- APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES
PECUNIARIAS: Una vez notificada la resolucién por medio de la cual se hace
efectiva alguna de las sanciones aqui estipuladas, el CONTRATISTA
dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria
para a su pago. Las multas no seran reintegrables atin en el supuesto que el
CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacién incumplida. En caso de
no pago voluntario y una vez en firme la resolucién que imponga multas, podra
tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o acudir a cobro
coactivo.

3. El procedimiento para la imposicién de las multas y sanciones, se sujetara a
lo previsto en el articulo 86 de la ley 1474 de 2011, Resolucién N° 00090 del
15 de enero de 2018 de la Policia Nacional “Por la cual se actualiza, modifica
y complementa el Manual de Contratacién de la Policia Nacional” y la
Resolucion No, 3049 de 2014 “Por la cual se adopta el nuevo Manual de
Contratacion de la Policia Nacional: 1. Recibido el informe del supervisor en el
que se sefiale un posible incumplimiento de las obligaciones a cargo del
contratista, el Grupo de contratos o la dependencia que haga sus veces,
remitira al ordenador un informe con la relaciéon detallada de los hechos en
que se funda el eventual incumplimiento del contratista, las actuaciones
llevadas a cabo por el interventor o supervisor del contrato y la pertinencia de
la imposicién de multa, sancién o declaratoria de incumplimiento, segtn
corresponda. Dicho documento debera estar acompafiado del informe de
interventoria o de supervisién. 2. La asesorfa juridica de la entidad verificara el
informe presentado por el Grupo de Contratos o la dependencia que haga sus
veces, efectuara el analisis correspondiente y lo presentara al delegatario
contractual, quien con arreglo a dicho analisis, ordenara la citacién a audiencia
al contratista. El documento de citacién estara a cargo de la asesoria juridica
de la entidad y contendra: a) La mencién expresa y detallada de los hechos
que la soportan; b) La enunciacién de las normas o clausulas posiblemente
violadas; c) La menci6n de las consecuencias que podrian derivarse para la
contratista en desarrollo de la actuacién; d) El Lugar, fecha y hora para la
realizacién de la audiencia.

NOTA 1. La determinacién de la fecha de realizacién de la audiencia debera
obedecer a la naturaleza del contrato y a la periodicidad establecida para el
cumplimiento de las obligaciones contractuales. (Literal a) art. 86 ley 1474 de
2011).

NOTA 2. La citacién sera suscrita por el delegatario contractual y estara
acompafiada del informe de interventoria o supervisién. A la audiencia debera
ser convocado el interventor o supervisor del contrato.

NOTA 3. En el evento en que la garantia de cumplimiento consista en poliza
de seguros, el garante sera citado de la misma manera. 3. La audiencia sera
presidida por el ordenador, una vez instalada se procedera a constatar la
asistencia y a instruir a los participantes sobre la forma como se desarrollara.
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Surtido lo anterior el ordenador hara la presentacion de las circunstancias de
hecho que motivan la actuacion, enunciando las normas o clausulas
posiblemente violadas y las consecuencias que podrian derivarse para la
contratista en desarrollo de la actuacién 4. Concluida la intervencion del
ordenador se concederd el uso de la palabra al representante legal del
contratista o a quien lo represente, y al garante, para que presenten sus
descargos, para lo cual podran rendir las explicaciones del caso, aportar
pruebas y controvertir las presentadas por la respectiva Unidad Policial. 5.
Finalizada la intervencién del contratista y la del garante, el delegatario
contractual con apoyo en las pruebas e informes que respalden su decision,
ordenara dar lectura de la resolucién motivada, proyectado por la asesorfa
juridica de la Unidad, en la que se consignara lo ocurrido en desarrollo de fa
audiencia, y se decidird sobre la imposiciéon o no de la multa, sancién o
declaratoria de incumplimiento. La resolucion asi expedida se entendera
notificada en la audiencia. Contra la decision proferida sélo procede el recurso
de reposicién que se interpondra, sustentard y decidird en la misma audiencia.
La decision sobre el recurso se entendera notificada en la misma audiencia. 6.
El delegatario contractual podra dar por terminada la audiencia en cualquier
momento, si por algin medio tiene conocimiento de la cesacién de la situacion
de incumplimiento. Para el efecto se levantara el acta correspondiente. (Literal
d) art.86 ley 1474 de 2011).

NOTA 4. En cualquier momento del desarrollo de la audiencia, el delegatario
contractual podra suspender la audiencia cuando de oficio o a peticion de
parte, en su criterio resulte necesario para allegar o practicar pruebas que
estime conducentes y pertinentes, o cuando por cualquier otra razén
debidamente sustentada, resulte necesario para el correcto desarrollo de la
actuacién administrativa. En tal evento, al adoptar la decisién, se sefialaréa
fecha y hora para reanudar la audiencia, lo que constara en el acta respectiva.
(Literal d) Art.86 ley 1474 de 2011).

NOTA 5. Para hacer efectivo el pago de las muitas, sanciones pactadas en el
contrato, y de la clausula penal pecuniaria podra acudirse a descontar el valor
de las mismas de las sumas adeudadas al contratista o, a efectuar su cobro a
través de la garantia constituida por éste. Para el efecto en el acto
administrativo correspondiente se haran las previsiones del caso. Si por
ninguna de estas vias se logra el pago de las sanciones, se acudira al cobro
por jurisdiccion coactiva. Si dicho pago no se hubiere efectuadc durante el
término de duracién del contrato, se tendra en cuenta al momento de su
liquidacion. (Paragrafo Art.17 ley 1150 de 2007).

NOTA 6. De conformidad con lo dispuesto en el numeral 2o del articulo 1° de
la ley 80 de 1893, en tratandose de unicnes temporales, las sanciones por el
incumplimiento de las obligaciones derivadas del contrato se impondran de
acuerdo con la participacion en la gjecucidon del contrato de cada uno de sus
miembros. '

PLAZO
EJECUCION

DE

Para el desarrollo de la ejecucién del contrato, EI CONTRATISTA cuenta
hasta el 31 de diciembre 2022 o hasta agotar el presupuesto asignado lo que
ocurra primero, para dar cumplimiento cabal a la prestacion de los servicios
médicos objeto de la presente aceptacion de oferta; dicho plazo iniciara a
partir de la entrega de la Carta de Iniciacioén de Ejecucion de la Aceptacion de
Oferta, previa REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5,

FORMA
EJECUCION

DE

La forma de ejecucion del presente contrato procedera por evento.

Para la prestacién de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con
la autorizacion escrita y exclusiva de la Oficina de Referencia y Contra-
referencia de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE
SANTANDER vy deberan respetarse las limitaciones descritas en las
especificaciones técnicas minimas.

Asi mismo y para efectos de facilitar la ejecucidn del contrato, la Regional de
aseguramiento en Salud ha aplicado en concordancia con el Decreto 4747 de
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2007 Por medio del cual se regulan algunos aspectos de las relaciones entre
los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago
de los servicios de salud de la poblacién a su cargo, y se dictan otras
disposiciones. Asi como las establecidas en la Resolucion 4331 del 19 de
diciembre del 2012 que modificé parcialmente la Resolucion 3047 de 2008.

Por ello en lo referente al envio de los formatos de que trata la Resolucién
4331 del 19 de diciembre del 2012 que modifico parcialmente la Resolucion
3047 de 2008, esta Unidad, ha implementado el siguiente mecanismo de
comunicacion:

Por pagina Web:

- Pagina: 201.221.132.98:8081 (aplicativo de referencia y contra referencia)
http://172.28.250.121/sisapw/ Correos: denor.upres-rin@policia.gov.co,
denor.upres@policia.gov.co

- Verificacion de Derechos ADRES

La verificacion de derechos (Segln el Decreto 4747 de 2007) la realiza la
entidad, previo al diligenciamiento de cualquiera de los anexos, para esto solo
basta con realizar la consulta en el link afiliaciones. Asi mismo es importante
que la entidad realice la verificacién en la pagina de la Administradora de los
recursos del sistema general de seguridad social en salud ADRES —anterior
FOSYGA-, realizando los respectivos reportes.

Adicionalmente los aseguradores y prestadores con los cuales se tiene
relacion contractual, deben tener en cuenta los parametros establecidos en la
presente invitacion a ofertar, con el fin de verificar el tipo de afiliacion del
usuario, con el documento de identidad.

Nota 1: Se aclara que la Direccion de Sanidad continua implementando el
procedimiento descrito en las obligaciones del contrato para aquellos
servicios, procedimientos e insumos no contemplados en el acuerdo 002 de
abril del 2001 y acuerdo 052 del 2013.

Nota 2: Los servicios requeridos por la Regional de Aseguramiento en Salud
que no hayan quedado descritos en el Anexo 2 y que hagan parte del Acuerdo
002 del 2001 y que estén dentro del portafolio de servicios del
CONTRATISTA, seran prestados por la entidad a las tarifas aqui pactadas,
mediando solicitud del Supervisor del contrato. En caso de no existir referente
para el cobro de estos servicios, el Contratista presentara cotizacién como
respuesta a la solicitud del Contratante, la cual serd objeto de revision por el
Supervisor del contrato, quien realizard una verificaciéon de precios minimos
con otra entidad, y en caso que la cotizacion del Contratista sea mas elevada
debera ajustar la tarifa o valor. Se exceptlia los servicios prestados como
Urgentes, los cuales serdn sujetos a Verificaciéon por Auditorfa Médica,
debiendo ser reportados a la Oficina de Referencia a los siguientes correos:
denor.upres-rin@policia.gov.co, denor.upres@policia.gov.co y a través de la
Plataforma establecida, cuyo ingreso se hace a través de la pagina web:
201.221.132.98:8081 mediante la cual, se hara la solicitud formal de la
atencion, programa éste que cumple con la normatividad vigente, sobre
Referencia y solicitud de guterizaciones, Decreto 4747 y las demas normas
gue lo modifiguen.

LUGAR _  DE
PRESTACION DE
LO SERVICIOS

La prestacion de los servicios médicos, deberd efectuarse en la ciudad de
Clcuta en la Calle 17 A # 1E- 106 Barrio Caobos instalaciones de
ENDOCRINORTE S.A.S. '

VIGENCIA DEL

La vigencia del contrato sera igual al Plazo de ejecucién y cuatro (4) meses
mas. Estos cuatro (4) meses son Unicos y exclusivamente para efectos de

CONTRATO liquidacién del contrato.
MONEDA DEL .
CONTRATO Pesos colombianos
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OBLIGACIONES
DEL
CONTRATISTA

10.

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Una vez se dé carta de inicio al contrato el CONTRATISTA debera efectuarse
reunion con el Supervisor del Contrato para determinar la persona enlace, que
se encargara de resolver aquelios eventos relacionados con la referencia y
contra referencia de usuarios, asignacién de citas, oportunidad, precision de
examenes, procedimientos, actividades y todo aquello que se presenta durante
la ejecucion del contrato.

Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable
y con excelente trato, dentro de los horarios de atencion estipulados para cada
servicio, de manera oportuna y con calidad, sin discriminacion frente a otro tipo
de usuarios que atienda.

Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo
humano y técnico idéneo para cada uno de los servicios contratados, sin
perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las
disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o
que se expidan en el futuro, asi como los deberes que impone la sana practica
profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costumbres.

Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley
y las autoridades administrativas o sanitarias.

El CONTRATISTA debe contar con los certificados de habilitacién de los
servicios a prestar, soportado por registro Unico de habilitacién para cada uno de
los servicios a contratar en su IPS sede principal y cada una de las IPS sedes
alternas puestas a disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de la
Policla Nacional. En la atencién de usuarios remitidos debera utilizarse las
gufas de manejo acordadas.

El CONTRATISTA se obliga a revisar la disponibilidad presupuestal del
contrato de acuerdo a la observacién sefialada en el formato de
autorizaciones, a efectos de no generar la prestacién de servicios sin
respaldo presupuestal, ya que la Regional no se hara responsable de los
mismos.

Permitir al Auditor Médico Concurrente de |a Regional de Aseguramiento en
Salud N2 5 y/o Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, el acceso
directo a la informacién relacionada con la prestacion de los servicios de salud
(historias clinicas, estadisticas, soportes y documentos relacionados con la
atencion del paciente) igualmente permitirle el acceso a todos los demas
documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirle realizar el
seguimiento y control para el cumplimiento del objeto contractual.

El Contratista debera reportar oportunamente al Supervisor del contrato
cualquier novedad contractual (déficit de recurso humano o tecnoldgico) que
dificulte la prestacion de los servicios a la poblacién de la Regional, y
documentando a la vez plan de contingencia o probables soluciones para la
prestacion del servicio.

Ejercer un estricto control en la ejecucion del contrato con el fin de no excederse
del valor contratado y de esta manera, evitar que se presenten facturas que no
cuenten con el debido respaldo presupuestal y contractual. Si llegare a suceder,
EL CONTRATANTE no se hace responsable de la cancelacién de las mismas
(excepto las atenciones que sean de urgencias).

El Contratista debera garantizar que los especialistas y/o subespecialistas
ofertados en la propuesta y segln su competencia e idoneidad, emitan y
diligencien el concepto médico laboral en el formato establecido por el
Contratante y adjunto por el Usuario el dia de la respectiva consulta.

Paragrafo: Dentro del concepto médico laboral proferido por el especialista

AN

—_
—_

competente NO se deberan realizar juicios correspondientes a la merma de la
capacidad laboral, pues, ello es competencia de las autoridades medico
laborales de la Direccién de Sanidad de la Policfa Nacional, la responsabilidad
del Galeno que suscriba el respectivo concepto médico laboral debera estar
circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:

Diagnéstico

Evolucion

Tratamiento realizado

Secuelas de las lesiones o afecciones que presente el Usuario.

. El Contratista debe estar en condiciones de prestar los servicios con la

oportunidad minima a continuacién detallada: consulta externa y otros
procedimientos veinte dfas calendario; en todos los casos igual o menor a ia
oferta presentada, oportunidad estipulada en las Resoluciones 256 de 2016 y
Resolucién 1552 de mayo 14 de 2013 MINPROTECCION vy circular tnica titulo 11
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12.

13.

14,
15,
16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

de SUPERSALUD https://www.minsalud.gov.co/Paginas/default.aspx

La entidad Contratista debera aplicar el principio de racionalidad para la
realizacion y practica de todos los procedimientos anteponiendo el concepto de
calidad, esto es lograr los méximos beneficios, con mmimos riesgos pero a
costos razonables.

Realizar los procedimientos diagndsticos y terapéuticos, acordes con las gufas
de manejo establecidas y enmarcadas en los principios de ética profesional.
Explicar al usuario los procedimientos a realizar, que permitan mantenerle
informado y facilitar su consentimiento,

Verificar la informacién del usuario (verificacion de derechos) que permita
establecer que pertenece al Subsistema de Salud de la POLICIA NACIONAL.
Realizar los diagnosticos y tratamientos acordes a los protocolos y guias de
manejo establecidas y enmarcadas en los principios de ética profesional.
Explicar al usuario los procedimientos a realizar que permitan mantener
informado al usuario y facilitar su consentimiento.

EL CONTRATISTA DEBERA EXPEDIR PAZ Y SALVO AL MOMENTO DE
TERMINACION DE LA EJECUCION DEL CONTRATO EN EL CUAL CONSTE,
LA NO EXISTENCIA DE FACTURACION PENDIENTE POR RADICAR EN LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N2 5 Y QUE SE ENCUENTRA
APTO PARA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO.

El contratista DEBERA EXPEDIR CERTIFICACION MENSUAL EN LA CUAL
CONSTE QUE NO TIENE FACTURAS PENDIENTES CON LOS SERVICIOS
DEL MES PRESTADOS.

La entidad aceptara las notificaciones que se efectien por medio electrénico de
las comunicaciones, oficios, avisos, y demas actos proferidos por la Regional de
Aseguramiento en Salud N* 5, al correo electrénico que se encuentre
debidamente registrado en el contrato, hoja de vida, cdmara de comercio etc. -
El Contratista se obliga a dar cumplimiento a las disposiciones legales y
reglamentarias referentes a Higiene y Seguridad y Salud en el Trabajo durante
la ejecucion el contrato,

El Contratista debera garantizar la prestacion de los servicios objeto del contrato
a las tarifas presentadas en la oferta econdmica (la cual forma parte integral del
presente contrato).

ES OBLIGACION DEL CONTRATISTA ATENDER la Resolucién No 244 de
2019 "Por la cual se adopta el listado de servicios y tecnologias que serén
excluidas de la financiacién con recursos plblicos asignados a la salud”, y
demas que sean expedidas por el Ministerio de Salud, para lo cual se adjunta el
Anexo Técnico.

El contratista se obliga a no inducir en los usuarios la practica de procedimientos
experimentales o fuera del plan de beneficios y siempre deberé agotar todas las
opciones terapéuticas del plan de medicamentos y de procedimientos y servicios
de la policla nacional, justificando técnico cientfficamente en sus prescripciones
la formulacién de los mismos.

Atender con la inmediatez que ordene el juez constitucional los
procedimientos que se deban surtir para acatar un fallo de tutela, incidente
de desacato, medida provisional y demas, generando el apoyo a la
Regional para dar cumplimiento a las 6rdenes judiciales.

Darle aplicabilidad a la ley 594 del 2000 ley general de archivo; de la siguiente
manera: la presentacién de las cuentas meédicas presentadas al Unidad
Prestadora de Servicios de Salud Norte de Santander, cuya actividad es
imprescindible en los procesos de organizacion archivistica, y la cual tiene dos
finalidades principales; controlar la cantidad de folics de una unidad de
conservacion dada (carpeta de yute para archivo documental de dos tapas,
reforzadas con tela coleta, plastificada en caras externa y respectivo gancho
legajador plastico) vy la calidad, entendida esta como respeto al principio de
orden original y la conservacién de la integridad de la unidad documental o
unidad archivistica. En tanto se cumplan estas finalidades, la foliacién es el
respaldo técnico y legal de la gestién administrativa. La foliacion permite ubicar y
localizar de manera puntual un documento y es necesaria para diligenciar
diferentes instrumentos de control y de consulta. La documentacién que va a ser
objeto de foliacion debe estar previamente ordenada, respetando el principio de
orden original, ubicando los documentos en las unidades de conservacién, de
acuerdo con la secuencia l6gica de los tramites, en forma cronolégica. Los
documentos objeto de foliacién, deben ser depurados, es decir, se les deben
retirar copias o duplicados idénticos, folios en blanco, documentos de soporte o
apoyo, material metalico (ganchos legajadores de metal, clips de metal o
grapas), papel quimico, si hubiere, que debe reemplazarse por fotocopia del
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26.

27.

28.

29.

documento. Se deben foliar todos y cada uno de los documentos. Cada uno de
sus expedientes tendra una sola foliacion de manera continua y‘si tal expediente
se encuentra repartido en mas de una unidad de conservacion (carpeta con

maximo 250 folios), la foliacién se ejecutaré de forma tal que la segunda sera la
continuacién de la primera. La foliacién segin lo concertado en el comite de
archivo general de la nacién, debe realizarse con boligrafo (esferogréﬂcg} de
tinta negra insoluble. No se debe foliar con lapiz o esferografico de mina roja, ya
que este color no es capturado, en la mayorfa de los casos, por las maquinas
reprograficas. Utilizar gancho legajador plastico. Las carpetas que no cumplan
con las especificaciones anteriormente dispuestas seran devueltas desde la
ventanilla de radicacion.

La atencion del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el dafio o
complicacién no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel
derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente”
corre por cuenta del prestador, no sera cancelado por el SSPN segln
lineamientos y gula de seguridad del paciente establecidos por el Ministerio de
la Proteccién Social. El evento adverso debera ser notificado, gestionado e
informado a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 Debera
responder por los eventos adversos prevenibles o evitables que se generen a
los usuarios en desarrollo del presente contrato.

Para la prestacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el
siguiente procedimiento:

Demostracién de derechos y autorizacion:

Para acceder al servicio directamente con el contratista el usuario debe
presentar orden médica donde se especifique el tipo de examen solicitado del
médico tratante con su respectiva firma y sello, autorizacién en el formato de la
oficina de Referencia y Contra Referencia. Una vez prestado el servicio, la
autorizacién debe quedar firmada por el usuario o acudientes

Debe presentarse_documento de identificacién en original segun el caso
(Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para
usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania para usuarios mayores de
edad).

Usuarios gue no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los
casos expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente
(Atencién de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias).

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio
inicialmente autorizado, y gue el Contratista estime conveniente en un momento
dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y
tarifado, requerird el aval por parte de la Oficina de Referencia y Contra
referencia de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander la unica
direccién  electronica  valida para este proceso es (Denor.upres-
rin@policia.gov.co), sin que se convierta en un obstéculo para la atencion,
cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del usuario.

Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser
tramitado para estudio de aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC
del nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante debe diligenciar
completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin por parte del
SSPN y.remitirlo a la Oficina de Referencia y Contra referencia de la Regional
de Aseguramiento en Salud N? 5, para que ésta adelante el tramite ante el CTC
del nivel central. NO SE ADMITEN FORMATOS INSTITUCIONALES DEL
CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracién urgente por la
condicidn clinica del usuario, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la
prestacion o suministro con la inmediatez requerida y éstos seran reportados

posteriormente.

CONFIDENCIALIDAD 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 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,

sustraccién, divulgacién, alteracién, ocultamiento outilizacién indebida vy

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

informacién que obtenga o conozca con ocasidén de la ejecucién del contrato;

tales como: informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales

tenga acceso con ocasidn de la labor, informacién contenida en los sistemas de

informacion, documentacion fisica, archivos digitales, informacion de los

funcionarios y contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema de

Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.
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30. Las partes acuerdan que cualgquier informacién intercambiada, facilitada o

31.

32.

33.

34,

35.

36,

37.

38.

39.

creada entre ellas para el cumplimiento del objeto contractual, sera mantenida
en estricta confidencialidad. La parte receptora correspondiente sélo podra
revelar informaciéon confidencial a quienes la necesiten y estén autorizados
previamente por la parte de cuya informacién confidencial se trata, se considera
también informacién confidencial: a) 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
gue no sea de facil acceso, y c) aquella informacién que no esté sujeta a
medidas de proteccién razonables, de acuerdo con las circunstancias del caso,
a fin de mantener su caracter confidencial.

El contratista acatard los lineamientos del Régimen de proteccién 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 la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se
hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y Ia
Resolucién No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de
la Informacion para la Policla Nacional. .
El Contratista debera cumplir con la implementacién del Sistema de Gestion d
la Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto
No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario
del Sector Trabajo” y la Resoluciéon No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los
Estdndares Minimos del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el
Trabajo”.

El Contratista debera presentar la Certificacion mensual donde se reporte que
todos los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato, se encuentran

- afiliados al Sistema de Seguridad Social.

El Contratista debera presentar la Matriz de elementos de proteccién personal,
donde conste el suministro de elementos de dotacién y proteccion personal, que
se requiere para la realizacion de sus actividades objeto del contrato. En caso de
deterioro, dafio o pérdida debera contemplarse los protocolos de reposicién sin
afectar la ejecucion del contrato.

El Contratista debera presentar el Informe de capacitacién realizada a los
trabajadores, donde se evidencie la realizacion de induccién y reinduccién en
aspectos generales y especificos de las actividades por realizar que incluya
entre otros la identificacion de peligros y control de los riesgos en su puesto de
trabajo, y la prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades laborales, asf
como capacitaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo de acuerdo con las
necesidades identificadas y donde se evidencie [a firma de los trabajadores.

El contratista se obliga a sostener las tarifas ofrecidas para la prestacién de
servicios de salud, procedimientos especiales y la practica de procedimientos
diagnosticos ofrecidos durante el tiempo que dure el conirato que se llegase a
celebrar

El contratista se compromete a realizar las actividades propias para las que fue
contratado dando cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter
general e interno que guarden relacién con el Sistema de Gestion Integral
(MECI, CALIDAD y SISTEDA)

Designar coordinador en forma permanente, para que de solucién a las
necesidades y posibles inconvenientes que se puedan presentar a los usuarios
de la Policfa. Lo cual debera ser implementado previamente a la notificacién del
oficio de inicio del contratoTodo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del
SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobacién ante el Comité Técnico
Cientifico (CTC del nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante
debe diligenciar completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin
por parte del SSPN y remitirlo a la Oficina de Referencia y Contra referencia de
la Regional de Aseguramiento en Salud N® 5, para que ésta adelante el tramite
ante el CTC del nivel centrall. NO__SE _ADMITEN FORMATOS
INSTITUCIONALES DEL __CONTRATISTA. Solo cuando requieran su
administracién urgente por la condicién clinica del usuario, orden judicial o tutela,
se da cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez requerida y
éstos seran reportados posteriormente.

CONFIDENCIALIDAD 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 informacién institucional a la cual liegare a
tener acceso directamente o por intermedio de tercercs; en tal virtud, adoptara
todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacién, sustraccién,
divulgacion, alteracion, ocultamiento o utilizacién indebida y suscribird con a
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40.

41,

entidad los formatos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud
del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar informacién que
obtenga o conozca con ocasién de la ejecucién del contrato; tales como:
informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso
con ocasion de la labor, informacién contenida en los sistemas de informacion,
documentacion fisica, archivos digitales, informacién de los funcionarios y
contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales
son de caracter reservado y confidencial.

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

El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccién 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 capftulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y
las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se
hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la
Resolucion No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de
la Informacién para la Policfa Nacional

OBLIGACIONES
DEL
CONTRATANTE

8.

9.

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

Poner a disposicién del CONTRATISTA los bienes y lugares que se
requieran para la ejecucion y entrega del objeto contratado.

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

Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del
Supervisor designado para el efecto, exigiéndole la ejecucién idénea y
oportuna del objeto a contratar.

Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el
CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condiciones establecidas
y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas en
el anexo técnico. ~

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

Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las
disponibilidades presupuestales y de PAC previstas para el efecto.
Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera
para solventar las prestaciones patrimoniales que hayan surgido a su
cargo como consecuencia de la suscripcién del contrato.

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

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

10. Las demas que por Ley sean establecidas.

De acuerdo a lo anterior, el Comité Evaluador, PS16 JENNY FERNANDA CACERES VILLABONA Asesor
Juridico, TA27 JAVIER YAMID GOMEZ VILLAMIZAR Comité Técnico, recomiendan al JEFE DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, adjudicar el proceso PN RASES N° 5 MIC 009 2022
cuyo objeto es la “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN CONSULTA ESPECIALIZADA DE
ENDOCRINOLOGIA PARA LA ATENCION DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER Y SU
AREA METROPOLITANA” a la entidad ENDOCRINORTE S.A.S., identificada con NIT 900.887.865-5,
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que tiene como Representante Legal a la sefiora MARIA GRACE ORTEGA MADARIAGA, identificada
con |la Cedula de Ciudadania No 37.390.075 de Clcuta, por un valor de VEINTICUATRO MILLONES DE
PESOS M/CTE ($24.000.000,00) INCLUIDO IVA, y un plazo de ejecucion desde la entrega de la carta de
inicio ejecucién de la Aceptacién de Oferta hasta el 37 de diciembre de 2022 o hasta agotar el
presupuesto asignado, lo que ocurra primero. Una vez cumplido los requisitos de perfeccionamiento y
gjecucion del mismo, en atencion a que cumplié técnica, juridica y econémicamente, de conformidad con
los terminos establecidos en la invitacidn que rigié el proceso y la oferta presentada,

Se adjuntan los siguientes anexos:

ANEXO No.1: Especificaciones técnicas.

Atentamente; )
Teniente Coronel CARLOS ALIRIO FUENTES DURAN
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 5
ord: T, S 2
B ot Crapo i Samia gL, RO M IMPUTACION PRESUPUESTAL
Revisé:  PS16 JENNY FERNANDA GAGERES VILLABORA POLICIA NACIONAL
Asesora Juridica REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
CT. ERIK GABRIEL RAMOE MARZOQ%
Fecha e]agoi;ecgﬁ?%%%iggggamy ro3 AdminisiaivS (8) SIIF SFI
CDP REG CDP | REG
32922 | 36120 160 | i89
) SIIF | SFI DESCRIPCION
UNIDAD ESTADISTICA 030 | AO 160102 - 1556000
POSICION CATALOGO DEL GASTO | REC VALOR
A-02-02-02-009-003 16 $ 24.000.000,00
VALOR TOTAL $ 24.000.000,00
. JEK}E DE P!@/ESUbUESTo

FECHA N@@\ 26 (297,2,

Avenida 61 No 10 200 Real de Minas
Teléfonos 6447295 Ext 7209
desan.rases-con@policia.gov.co
www.policia.gov.co
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ANEXO N° 1 )
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

ITEM | CUP! . PROCEDIMIENTC
CONSULTA POR PRIMERA VEZ POR
890244B | copECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA 355.000
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO
890344B | 5op ESPECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA $55.000

NO

CARACTERISTICAS

El servicio se prestara ininterrumpidamente desde el inicio hasta la finalizacion del contrato
sin excepcién, en el horario de atencién de 8:00 am a 12:00 my de 2:00 pm a 6:00 pm de
lunes a viernes y sabados de 8:00 a 1:00.

Los servicios requeridos -por la Regional; servicios por tutelas o CTC habilitados por el
contratista que se encuentren dentro de su portafolio de servicios y que no estén
contemplados en la anterior descripcion, seran prestados por la entidad a las tarifas aqui
pactadas, mediando_solicitud del supervisor del contrato. En caso de no existir referente
para el cobro de estos servicios, el contratista presentara cotizacion como respuesta a la
solicitud del contratante, la cual.sera objeto de revisién por el supervisor del contrato, quien
realizara una verificacion de precios minimos con otra entidad, y en caso que la cotizacion
del contratista sea mas elevada deberd ajustar la tarifa o valor. Se exceptla los servicios
prestados como Urgentes, los cuales seran sujetos a Verificacion por Auditoria Medica,
debiendo ser reportados a la oficina de referencia correo disan.rase5-aut@policia.gov.co
Mediante la cual, se hara la solicitud formal de la atencion, programa este, que cumple con
la normatividad vigente, sobre referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747 y las
demas normas que lo modifiguen.
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