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CERTIFICACION DE LA NECESIDAD

En mi calidad de jefe de la unidad Prestadora de Salud Arauca, manifiesto con la suscripcion de esta
certificacion que una vez consultado los servicios prestados en la Unidad Prestadora de Salud
Arauca, no es posible dar cobertura con la red propia a la PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO
DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS CON NIVEL DE
COMPLEJIDAD I, 11 Y 1ll, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL
QUE LOS EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y
BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD.
Por tal razdn la Unica forma de resolver la necesidad es mediante la contratacion de los servicios
relacionados.

Teniente CRISTIAN DAVID ROBLES GUERRERO
Jefe Unidad Prestadora de Salud Arauca
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PROPONENTE

Declaramos bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad
institucional de las personas juridicas que representamos, gue cumplimos en su totalidad con las
especificaciones técnicas de verificacion y de obligatorio cumplimiento.

REQUISITOS GENERALES

a. Las especificaciones técnicas requeridas son de obligatorio cumplimiento, de no hacerlo la
propuesta se considerara no apta técnicamente.

b. En la columna CUMPLE/NO CUMPLE, se evaluara las especificaciones técnicas

ITEM CgBF',GSO DESCRIPCION DEL SERVICIO CUMPLE CU',:'A('F),LE
1 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE
2 870002 PERFILOGRAMA CON CEFALOMETRIA
3 870003 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO
4 870004 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA
5 870005 RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS
6 870006 RADIOGRAFIA DE PENASCOS
7 870007 RADIOGRAFIA DE CONDUCTOS AUDITIVOS
8 870101 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) + INCLUYE:
CON CEFALOSTATO
9 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS
10 870103 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS
11 870104 RADIOGRAFIA DE MALAR
12 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO
13 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES
14 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES
15 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR
16 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR
17 870131 (F\"A\A_\rli/ll;)GRAFiA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR
18 870602 RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO
19 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL
20 871019 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL
21 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA
22 871030 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSO-LUMBAR
23 871040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA
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24 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA

25 871061 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) FORMATO 14" X 36"
(ADULTOS) +
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA

26 871062 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) FORMATO 14" X 17"
(NINOS)

27 871070 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL §

28 871001 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS

29 871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

30 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P Y LATERAL,

31 871121 DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL CON
BARIO)
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES

32 871123 ESTERNOCLAVICULARES

33 871320 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO

34 872002 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON

35 872011 PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN
AGUDO) +
RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA

36 873004 [CARPOGRAMA] +

37 873111 RADIOGRAFIA DE ESCAPULA

38 873112 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

39 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO +

40 873122 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO +

a1 873202 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO
CLAVICULARES COMPARATIVAS

42 873204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO

43 873205 RADIOGRAFIA DE CODO

44 873206 RADIOGRAFIA DE MUNECA +

45 873210 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO +
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS

46 873302 INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U OSTEOMETRIA],
ESTUDIO DE PIE PLANO (PIES CON APOYO) +

47 873312 RADIOGRAFIA DE FEMUR AP. Y LATERAL

48 873313 RADIOGRAFIA DE PIERNA AP. Y LATERAL
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49 873314 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL

50 873333 RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL

51 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEO AXIAL Y LATERAL

52 873340 -IfADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR AP Y LATERAL

53 873411 RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-
FEMORAL (AP, LATERAL) +

54 873412 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA+

55 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA AP, LATERAL +
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS

56 873422 POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA
ANTEROPOSTERIOR) +

57 873423 RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA

58 873426 RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE
MIEMBROS INFERIORES

59 873431 RADIOGRAFIA DE TOBILLO
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES

60 873443 INFERIORES +

61 873444 RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES
ADICIONALES: STRESS, TUNEL, OBLICUAS

62 881201 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA, CON
TRANSDUCTOR 7 MHZ O MAS

63 881510 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA TESTICULAR

64 881301 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJIDOS
BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y PELVIS

65 881302 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL

66 881305 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR

67 881332 ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y
PROSTATA TRANSABDOMINAL)

68 881340 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS
ABDOMINALES Y RETROPEITONEO

69 881360 ULTRASONOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER

20 881362 ULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS BLANDOS
DE ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER

71 881401 ULTRASONOGRAFIA PELVICA TRASVAGINAL
ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA PELVICA

72 881402 TRANSABDOMINAL

73 881431 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASABDOMINAL
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74 881432 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASVAGINAL
ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON PERFIL

75 881434 BIOFiSICO

76 882208 ECOGRAFIA DOPPLER OBSTETRICA CON EVALUACION
DE CIRCULACION PLACENTARIA

77 881306 ULTRASONOGRAFIA DE HIGADO, VIAS BILIARES,
PANCREAS Y VESICULA

78 881521 ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O
MAS

79 881112 ECOGRAFIA TRANSFONTANELAR

80 897011 MONITORIA FETAL ANTEPARTO

81 881118 ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON
ANALISIS DOPPLER

82 882298 DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE
CIRCULACION PLA-CENTARIA

83 881360 ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER
ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS

84 881511 DOPPLER +

85 882112 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO

86 882222 ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES

87 882307 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE
MIEMBROS SUPERIORES

88 882309 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE
MIEMBROS SUPERIORES

89 882308 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE
MIEMBROS INFERIORES

90 876801 MAMOGRAFIA

91 876801 MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA

92 876802 MAMOGRAFIA BILATERAL

93 870601 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO

94 881620 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA

95 881610 ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO

96 870603 RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA]

97 871060 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL

98 881501 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS

99 881601 EXTREMIDADES SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE

7 MHZ O MAS
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ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS

100 881602 EXTREMIDADES INFERIORES CON TRANSDUCTOR DE
7 MHZ O MAS

101 881630 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA

102 873002 RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA
(ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR)

103 873003 RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS
HUESOS (ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA)

104 881612 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA)

105 873123 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES
SUPERIORES CODIGO DESCRIPCION
RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP

106 873303 Y LATERAL)

107 881437 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO

108 881436 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA
NUCAL
RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP

109 873303 Y LATERAL)
RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE

110 873304 || 5S METATARSIANOS
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS

111 873305 INFERIORES (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN
FORMATO 14" X 36" (ADULTOS)
RADIOGRAFIA PANORAMIQA DE MIEMBROS

112 873306 INFERIORES (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN
FORMATO 14" X 17" (NINOS)
RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES

113 873308 (ESTUDIO DE LONGITUD)

114 873311 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION FEMORAL

115 873423 RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA
ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O

116 881331 ADRENALES

117 881403 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO
INTEGRAL FOLICULAR CON ECO VAGINAL)

118 881435 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE
CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL

119 881438 ECOCARDIOGRAFIA FETAL

120 881141 ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7

MHZ O MAS
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EXPERIENCIA PROPONENTE: Con el fin de garantizar la calidad de
los bienes o0 servicios a contratar y evitar incumplimientos en la
ejecucion del futuro contrato. Se requiere acreditar experiencia en
proyectos similares al objeto del presente estudio previo. Tal
acreditacion sera avalada con la presentacion de los documentos que
CERTIFIQUEN la realizacion de contratos celebrados y ejecutados
de proyectos iguales o similares al presente proceso contractual cuya
suma supere el setenta por ciento (70%) del presente proceso, con
empresas publicas o privadas, para lo cual el oferente debera
presentar maximo tres (3) certificaciones (certificacién por contrato)
con concepto favorable del cumplimiento del objeto contractual.

Las certificaciones deben contener como minimo la
siguiente informacion basica:

e Nombre de la entidad publica o privada contratante.

¢ Nit de la entidad publica o privada contratante.

e Numero del proceso en el SECORP Il. (aplica para contratos
con las Entidades Estatales)

e Ndmero del contrato.

e Objeto del contrato (El objeto celebrado deber ser similar el
presente proceso).

e Valor del contrato (La sumatoria total del valor debe ser igual
o mayor al 70 % del valor del presupuesto asignado para el

1 presente proceso).

e Fecha de inicio y fecha de terminacion del contrato.

e Plazo de ejecucién del contrato.

NOTA 1: En caso de que el oferente desee aportar certificaciones de
contratos celebrados con la Unidad Prestadora de Salud Arauca, este
podra aportar en documento escrito donde indique solamente el
namero de contrato celebrado, el afio de celebracion y el valor
adjudicado, y la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.
5 verificara la informacién, segun lo sefialado en el Decreto 019 de
2012.

v" No se tendran en cuenta contratos en ejecucion (entiéndase en
ejecucioén hasta el acta de recibo final).

v No se aceptan certificaciones con enmendaduras y que no
contengan como minimo la informacién solicitada anteriormente
0 que presenten inconsistencias.

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5- Policia
Nacional se reserva el derecho de hacer las verificaciones que
considere necesarias en la documentacion presentada ante
organismos de control como DIAN, CAMARA DE COMERCIO, etc.,
con el fin de garantizar la transparencia del proceso de contratacion.

JUSTIFICACION: La experiencia especifica del proponente es
importante por cuanto le asegura a la entidad que el contrato serd
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ejecutado por un tercero con la suficiente experiencia en contratos de
similares caracteristicas, que garantice la calidad final de la
prestacion del servicio del contrato y el cumplimiento del tiempo de
ejecucidn establecido para el mismo.

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO Con el fin de
garantizar la idoneidad del recurso humano que se requiere para el
cumplimiento del objeto del contrato, el proponente debera presentar
una certificacion firmada por el representante legal de la entidad,
donde conste que el personal que labora ha pasado por un proceso
de seleccidn en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de
grado, y demas documentos que acreditan su idoneidad para
desarrollar las actividades que se pretenden contratar en el presente
proceso, asi mismo en la certificacion debe constar que el personal
cuenta con la experiencia laboral en el ejercicio profesional. Por ende
debera anexar la (s) hoja (s) de vida de los profesionales junto con el
respectivo listado de relacion de talento humano del personal que
prestaran los servicios, especificando nombre, documento de
identidad y profesién, asi mismo deberan certificar el personal se
encuentra inscrito en el RETHUS.

e Un (01) profesional en medicina, con posgrado en radiologia
expedido por una institucién con registro vigente aprobada
por el Ministerio de Educacion del pais, o titulo del extranjero
(Debidamente  homologado). El  profesional debe
encontrarse registrado en el RETHUS.

e Un (01) auxiliares los cuales deben tener titulo de técnico en
radiologia, expedido por una institucion con registro vigente
aprobada por el Ministerio de Educacion y encontrarse
registrado en el RETHUS.

NOTA: No se aceptaran certificaciones con enmendaduras o que no
contengan la informacién exigida, que sean anteriores a la fecha de
expedicion de la tarjeta profesional del empleado y se deja en claro
que el personal ofertado sera quien ejecute en forma directa el objeto
de la presente contratacion.

La Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 se reserva el derecho
de verificar la veracidad de los documentos que los oferentes aporten
a su propuesta.

EXPERIENCIA DEL PERSONAL: El oferente debera adjuntar una
certificacién suscrita por entidad publica y/o privada donde se pueda
constatar la experiencia minima de un (1) afio, donde el profesional
hubiese desempefiado actividades como médico en radiologia y en
el caso de los técnicos como auxiliar de enfermeria.

NOTA: No se aceptaran certificaciones con enmendaduras o que no
contengan la informacién exigida, se deja en claro que el personal
ofertado sera quien ejecute en forma directa el objeto de la presente
contratacion

CAPACIDAD OPERATIVA: Los oferentes deberan anexar carta de
compromiso que soporte la suficiencia técnica y administrativa para
prestar los servicios a contratar, estimada a partir de la capacidad
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instalada (recursos logisticos, operativos y fisicos), portafolio de
servicios, disciplinas generales, especializadas y supra
especialidades con que se cuenta (horas profesionales disponibles o
por disponibilidad requeridas), cobertura requerida y oportunidad de
atencion, servicios de apoyo diagnéstico y terapéutico frente a las
necesidades expresadas por la Regional de Aseguramiento en Salud
N° 5 en la Unidad Prestadora de Salud Arauca.

El oferente deberd presentar la licencia de funcionamiento de los
equipos de RX, anexando la certificacion habilitante expedida por la
Unidad Administrativa de Salud Arauca o el ente que haga sus veces,
dicha certificacion debe estar vigente durante el tiempo de prestacion
de servicio del proceso de contraccion que se adelanta.

PARA LO ANTERIOR, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR
ANEXO CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y
OPERACIONAL FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE
LA ENTIDAD OFERENTE.

COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS: Toda persona natural
(especialista), personas juridicas (clinicas, fundaciones), consorcios,
uniones temporales, promesas de sociedad, que se encuentren en
capacidad de prestar el servicio de salud a contratar y se encuentre
constituido como instituciones Prestadoras de Salud que se
encuentren inscritas en el registro especial nacional del ministerio de
salud o quien haga sus veces, de conformidad con la ley 10 de 1990.

Es necesario que los oferentes cumplan y presenten los
requerimientos descritos a continuacion:

La prestacién de los servicios a contratar debera llevarse a cabo,
cumpliendo la normatividad vigente para las instituciones prestadoras
de servicios de salud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio
de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud del Sistema General
de Seguridad Social en Salud".

3. Resolucién 3100 del 25 de noviembre de 2019, “Por la cual se
define los procedimientos y condiciones de inscripcion de los
prestadores de servicios de salud y habilitacion de los servicios de
salud y se adopta el manual de inscripcién de prestadores y
habilitacién de servicios de salud.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de
2016.

5. Demés normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

El oferente presentara una certificacién firmada por el representante
legal donde manifieste el cumplimiento de esta normatividad. Por lo
anterior debe diligenciar el ANEXO DE COMPETENCIA DE LOS
CONTRATISTAS.

Asi mismo, deberan presentar los siguientes documentos:
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e Constancia de habilitacion (vigente) en el registro especial de
prestadores de servicios de salud expedido por la Secretaria
de Salud Departamental de Arauca designada para tal fin.

e Portafolio de Servicios de la Entidad oferente.

e Entregar formalmente junto con la propuesta el modelo de
atencion en salud previamente definido por la entidad
oferente.

MEDIDAS DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO:

a. Certificado emitido por la Administradora de Riesgos
Laborales (ARL) sobre la evaluacién inicial o autoevaluacion
de los estandares minimos del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST), donde conste una
calificacion total que se encuentre en una escala de valoracién
“Moderadamente Aceptable” (puntaje entre el 60% y 85 %) y
el respectivo plan de mejoramiento a que haya lugar de
acuerdo a la Resolucion 0312 de 2019 o la que lo modifique o
sustituya (para el caso de consorcio 0 uniones temporales se
debera presentar el certificado por cada empresa que
conforma la unién temporal o consorcio). La calificacion total
de la evaluacion inicial o autoevaluacién del SGSST sera
objeto de verificacién durante la ejecucién del contrato.

b. El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el
ANEXO FORMULARIO DE COMPROMISO CON EL
SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO SG-SST del presente estudio previo firmado por el
representante legal de la entidad oferente.

HOJA DE VIDA DE EQUIPOS: EIl oferente debera diligenciar y
presentar el ANEXO DE HOJA DE VIDA EQUIPOS del presente
estudio previo que corresponde a certificacion firmada por el
representante legal donde consta el buen estado de funcionamiento
de los equipos utilizados para el manejo de las diferentes patologias
y procedimientos

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION: El oferente debera diligenciar y
adjuntar a su propuesta el ANEXO REFERENTE A LAS
OPORTUNIDADES EN LA ATENCION A GARANTIZAR A LOS
USUARIOS.

El oferente debe contar con una linea de atencién al usuario con un
funcionario y un computador para garantizar la atencion
personalizada y exclusiva para atender a los usuarios adscritos al
Subsistema de Sanidad del Departamento de Policia Arauca, quien
garantizara que los compromisos adquiridos con la propuesta por
parte del proponente se cumplan. Este funcionario permitira el acceso
a la informacion y consultas necesarias para resolver inquietudes,
peticiones, horarios de atencién y programaciéon de procedimientos.
(ANEXAR A LA PROPUESTA EL NUMERO DE LA LINEA
TELEFONICA Y EL NOMBRE DEL PERSONAL ENCARGADO).

10

El oferente debe garantizar que el servicio prestado sea acorde con
el contratado con nuestra institucion con criterios de oportunidad,
eficacia, efectividad, eficiencia y racionalidad.

11

Garantizar oportunidad en el servicio en el horario comprendido de
lunes a viernes entre las 08:00 a.m. a 12:00 p.m y de 2:00 p.m. - 06:00
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p.m y los sébados de 08:00 am a 12:00 pm. (ANEXAR A LA
PROPUESTA OFICIO DE COMPROMISO).

Los servicios requeridos por La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5- UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD ARAUCA que no hayan quedado descritos en el anexo de CUPS 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 éstos servicios. El Contratista presentara cotizacion como respuesta a la solicitud del Contratante.
La cual sera objeto de revision por el Supervisor del contrato. Quien realizard una verificacion de precios
minimos con otra entidad. Y en caso que la cotizacion del Contratista sea mas elevada debera ajustar la tarifa
o valor. Se exceptla los servicios prestados como Urgentes. Los cuales seran sujetos a Verificacion por
Auditoria Médica. Debiendo ser reportados a la Oficina de Referencia a los siguientes correos: deara.upres-
rco@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 atencién. Programa éste que cumple
con la normatividad vigente. Sobre Referencia y solicitud de autorizaciones. Decreto 4747 y las demas normas
gue lo modifiquen.

Teniente CRISTIAN DAVID ROBLES GUERRERO
Jefe Unidad Prestadora de Salud Arauca

Patrullera DIANA MARCELA SUAREZ MARE
Auxiliar de Enfermeria de la UPRES Arauca




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

POLICIA NACIONAL

ETAPA CONTRACTUAL

GARANTIAS DEL PROCESO

MECANISMO TIPIFICACION
DE S oF DE LOS Esmgﬁggg 2 ADSE'EQI’E%'gg VIGENCIA JUSTIFICACION COBERTURA / VIGENCIA
COBERTURA RIESGOS
Vigente por un término Ampara el riesgo de incumplimiento durante el plazo de ejecucion
. . L Veinte por ciento g por. - y liquidaci6n del contrato la estimacion del riesgo cubre el 20% del
Garantia Riesgo Incumplimiento . igual a la vigencia del . i’
" M (20%) del valor del Contratista valor del contrato como quiera que se pretende el pago parcial o
Gnica juridico del contrato. contrato y cuatro meses g o . "
contrato més definitivo de los perjuicios que cause a la entidad en los mismos
i términos de la clausula penal pecuniaria.
Cincuenta por . J_— Ampara el riesgo de mala calidad del servicio de consultoria
. . ’ ) Vigente por un término - : P -
Garantia Riesgo Calidad del ciento (50%) del . - ] - durante la vigencia del contrato y 1 afio mas buscando resarcir el
. . s Contratista igual a la vigencia del : N ! . o
Gnica operativo servicio valor de los ~ . detrimento causado a la entidad por mala calidad o insuficiencia del
) contrato y (1 afio mas) o
estudios. servicio entregado.
" . Pago de salarios o Vigente por un término Ampara el riesgo de incumplimiento de las obligaciones laborales a
G'f?“.*”“a _ngs_go y prestaciones 5% del valor del Contratista igual a la vigencia del que esta obligado el contratista, relacionadas con el personal
Unica juridico ) contrato = - . -
sociales contrato y (3 afios mas) contratado por este para la ejecucién del contrato.
Ampara los dafios producidos por el contratista con ocasion de la
Doscientos salarios ejecucion del contrato amparado, y seran beneficiarios tanto la
péliza de Dafios a terceros minimos entidad contratante como los terceros que puedan resultar
- mensuales legales Vigente por un término afectados por la responsabilidad extracontractual del contratista o
responsabilida . por . A . o . o
0 Riesgo - vigentes (200 . igual al plazo de sus subcontratistas. La pdliza debera contener como minimo,
d civil fi ; responsabilidad | Contratista . i6n del del bilidad | di
extracontractu inanciero civil extra- SMLMV) al ejecucion del contrato y amparo de la responsabilidad extracontractual que se pudiera
al contractual momento de la seis meses mas. llegar a atribuir a la administracién con ocasion de las actuaciones,
expedicién de la hechos u omisiones de sus contratistas o subcontratistas
pdliza. contemplados en el articulo 114 de decreto 1082 del 26 mayo de
2015.

NOTA: NO SE ACEPTAN POLIZAS GLOBALES, LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
DEBE SER EXPEDIDA DIRECTAMENTE PARA EL CONTRATO QUE SE LLEGARE A SUSCRIBIR.

CLAUSULAS SANCIONATORIAS

MECANISMO
DE
COBERTURA

CLASE DE
RIESGO

TIPIFICACION DE LOS
RIESGOS

ESTIMACION DEL
RIESGO

ASIGNACION
DEL RIESGO

VIGENCIA

JUSTIFICACION COBERTURA /
VIGENCIA

Multa

Riesgo
Juridico

Incumplimiento parcial

Multas cuyo valor se
liquidara con base en un
cero punto cinco por
ciento (0.5%) del valor
dejado de cumplir o
entregar.

Contratista

La multa se aplicara por cada dia de
retardo hasta por un plazo de quince
(15) dias calendario, que se
descontara del saldo que le adeude la
Entidad. Esta sancion se impondra
mediante acto administrativo
motivado, en el que se expresara las
causas que dieron lugar a ella.

Ampara la mora o incumplimiento
parcial de alguna obligacion derivada
del contrato por causas imputables al

contratista

Multa

Riesgo
juridico

La no constitucién dentro

del término y en la forma

prevista en el contrato, o
en alguno de sus

modificatorios, la péliza
de garantia Unica.

Multa cuyo valor se
liquidara con base en un
cero punto dos por
ciento (0,2%) del valor
del contrato.

Contratista

La multa se aplicara por cada dia de
retardo y hasta por diez (10) dias
calendario.

Cuando el contratista no constituya
dentro del término y en la forma
prevista en el contrato, o en alguno de
sus modificatorios, la pdliza de
garantia Unica.

Clausula Penal
Pecuniaria

Riesgo
juridico

Incumplimiento total —
declaratoria de
caducidad

Veinte por ciento (20%)
del valor total de
contrato

Contratista

El Veinte por ciento (20%) del valor
total del contrato cuando se trate de
incumplimiento total del mismo y
proporcional al incumplimiento parcial
del contrato.

Ampara el incumplimiento parcial o
definitivo del contrato por parte del
contratista, se busca el pago parcial y
definitivo de los perjuicios que se
causen a la entidad

Patrullera DIANA MARCELA SUAREZ MARE
Auxiliar de Enfermeria de la UPRES Arauca




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO POLICIA NACIONAL
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Patrullera DIANA MARCELA SUAREZ MARE
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL POLICIA IqACIONAL

10.

11.

12.

13.

Poner a disposicion 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 coordinador-Supervisor, a
través de quien la POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°
5 mantendrd la interlocucion 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 dara aviso oportuno a
la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD ° 5 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
ARAUCA, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion 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
suscripcion del contrato.

Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien 6 servicio y demas del CONTRATISTA
en desarrollo del objeto del contractual.

Entregar vademécum de medicamentos Policia Nacional - Acuerdo 052 del 2013 Manual de
Medicamentos y Terapéutica del SSMP.

Entregar el modelo de atencion definido por la entidad responsable del pago SSPN Acuerdo
Numero 070 de 2019 “Por el cual se establece el Modelo de Atencién Integral en Salud para
el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional” el cual se encuentra
como anexo en el presente estudio previo y el Instructivo 016 de 2020 Adopcion de la Ruta
Integral de Atencién para la Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de
Atencion en Salud Materno Perinatal humanizada en el Subsistema de Salud de la Policia
Nacional.

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

Poner a disposicion del CONTRATISTA la informacion que se requiera para la ejecucion del
contrato.

Las demas que por Ley sean establecidas.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

wn

10.

11.

12.

13.

14.

El contratista se obliga a cumplir con el objeto contractual que se llegue a suscribir como resultados de la
adjudicacion del proceso de seleccion, prestando el servicio adjudicado con el cumplimiento del 100% de
las especificaciones y condiciones técnicas exigidas para cada uno de los items en el pliego de condiciones
y la oferta presentada.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.
Responder en los plazos que la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5-Unidad Prestadora
de Salud Arauca, establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracion o de informacién que le
formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al sistema de seguridad social integral y parafiscales
(cajas de compensacion familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito
indispensable para la realizaciéon de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al grupo de contratos la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 5, o quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion del
contrato, la garantia Unica y responsabilidad civil. En este evento la entidad estatal mediante acto
administrativo debidamente motivado, podra contratar, dentro de los quince (15) dias siguientes, al
proponente calificado en segundo lugar, siempre y cuando su propuesta sea igualmente favorable para la
entidad.

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre bajo su
custodia 0 que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacién y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero
se cause a la administracion o a terceros.

No acceder a peticiones 0 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 a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas
necesarias.

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.

El contratita se obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacién
suministrada para el desarrollo del presente contrato; de igual forma, se debera informar cualquier cambio
en el numero de cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos pagos, allegando en original la
certificacién bancaria correspondiente, asi mismo en el caso de cambio de representante legal.

Restituir a la Unidad Prestadora de Salud Arauca, los elementos que haya colocado a su disposicién para
el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso que se hayan
suministrado.

Sostener y mantener las tarifas ofertadas durante todo el plazo de ejecucidn del futuro contrato que se
suscriba como resultado de la adjudicacién.

Realizar puntualmente los pagos y aportes de seguridad social a las personas que realicen los servicios a
contratar, segun corresponda de acuerdo a la normatividad vigente.

El contratista a partir del inicio de la ejecucién del contrato, deberd cargar en la plataforma Colombia
Compra Eficiente SECOP Il las facturas y presentar en la ventanilla Unica de central de cuentas del grupo
financiero de la unidad prestadora de salud Arauca, la facturacion en medio fisico de los servicios
prestados en el mes INMEDIATAMENTE ANTERIOR de la ejecucion del contrato, dicha facturacion debera
ser radicada a mas tardar el dia 10 de cada mes, si pasado el mes vencido de la ejecucion del contrato la
entidad contratada no radica facturacion, el contratista debera presentar mediante un oficio dirigido al jefe
de la Unidad Prestadora de Salud Arauca, las razones por las cuales no se cumpli6 con mencionada
obligacion informando a su vez el servicio prestado en ese mes.

EI CONTRATISTA esta en la obligacién de darle aplicabilidad a la Ley 594 de 2000 Ley General de Archivo
ACUERDO A LA LEY 594 DEL 2000, presentando las facturas de los servicios prestados ante la unidad
prestadora de salud Arauca, en una CARPETA BLANCA CUATRO ALETAS PARA ARCHIVO,
REFORZADAS CON TELA COLETA, PLASTIFICADA EN CARAS EXTERNA Y RESPECTIVO GANCHO
LEGAJADOR PLASTICO. Los documentos objeto de foliacion, 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. Las carpetas




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

gue no cumplan con las especificaciones anteriormente dispuestas seran devueltas desde la ventanilla de
radicacion de la Unidad Prestadora de Salud Arauca.

Informar por escrito al supervisor del contrato, cuando el estado de ejecucion del contrato se encuentre en
setenta (70%) por ciento y un cien (100%) por ciento ejecutado. Una vez recibida la informacion se
estudiara la viabilidad de adicionar presupuesto al contrato, lo anterior es con el fin de evitar la sobre
ejecucion del contrato y evitar incurrir en faltas penales de igual forma evitar que se presenten facturas
gue no cuenten con el respaldo presupuestal y contractual. Una vez agotado el presupuesto asignado al
contrato, el contratista se compromete con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del
contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia debidamente justificada, y que sea autorizado por
escrito por el supervisor del contrato con el apoyado del jefe de la Unidad Prestadora de Salud Arauca de
acuerdo con la normatividad vigente. El servicio que se preste posterior a la terminacién presupuestal del
contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no serdn pagados por el contratante.

Cualquier infraccion ambiental por omision de permisos, concesiones o licencias ambientales, que hubiese
sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio, sera asumida como responsabilidad del
CONTRATISTA, y sobre el particular como la periodicidad con que se debe presentar informes.

El contratista se obliga a prestar con oportunidad los servicios de valoracién y procedimientos ofrecidos,
contando con un profesional en el horario sefialado en el Anexo No 2. ESPECIFICACIONES TECNICAS.
El contratista permitira el acceso a los funcionarios del grupo de garantia de la calidad, auditoria de
cuentas, al lider de referencia y contrareferencia, al igual que el médico concurrente con el fin de que
supervisen la atencion a los usuarios y beneficiarios del SSPN, cuando se requiera.

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado y que
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 REGIONAL REDES
INTEGRALES DE SERVICIOS DE SALUD O REFERENCIA DE LA UPRES DEARA la Unica direccion
electronica valida para este proceso es deara.upres-rco@policia.gov.co 0 mediante la web:
201.221.132.98:8081 (aplicativo de Referencia y Contrareferencia) sin que se convierta en un obstaculo
para la atencién 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 (se adjunta
al presente estudio como anexo) y remitirlo a la Oficina de REGIONAL REDES INTEGRALES DE
SERVICIOS DE SALUD O A LA OFICINA DE REFERENCIA DE LA UPRES ARAUCA para que ésta
adelante el trdmite ante el CTC del nivel central. NO SE ADMITEN FORMATOS INSTITUCIONALES DEL
CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracién urgente por la condicion clinica del usuario.
Orden judicial o tutela. Se da cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez requerida y éstos
seran reportados posteriormente.

Estar dispuestos a suministrar informacion para dar cumplimiento a los diferentes entes de control y nivel
central.

El contratista permitira el acceso a los funcionarios del grupo de garantia de la calidad, auditoria de
cuentas, al lider de referencia y contrareferencia, al igual que el médico concurrente con el fin de que
supervisen la atencidn a los usuarios y beneficiarios del SSPN.

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, medicina laboral y demas, generando
el apoyo a LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 RASES — UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD ARAUCA para dar cumplimiento a las érdenes judiciales, entregando la informacion para aportar
pruebas, certificaciones y demas requerimientos que se impartan por los entes judiciales.

Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestion ambiental se encuentre vigente y en especial
a las disposiciones referentes al manejo de los residuos peligrosos que sean generados como
consecuencia de la ejecucién del contrato cuando haya lugar.

Disminuir los factores de riesgo bioldgicos a través de normas de bioseguridad en el adecuado manejo de
residuos hospitalarios.

Implementar el sistema de gestion integral de residuos hospitalarios con politicas de manejo interno de
residuos. Con el fin de reducir los factores de riesgo a la salud de los usuarios. Prevenir. Mitigar y
compensar los impactos ambientales y sanitarios.
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POLICIA NACIONAL

27.

28.

29.

30.

31.
32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

La entidad aceptara las notificaciones que se efectden por medio electrénico de las comunicaciones.

Oficios. Avisos. y demas actos proferidos por La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 -

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA. Al correo electronico que se encuentre debidamente

registrado en el contrato. Hoja de vida. Camara de comercio. Ect.

El oferente prestara los servicios de toma de radiologia, ecografias y mamografias con nivel de complejidad

[, Il 'y lll contenidas en el presente objeto a todos los usuarios adscritos al Subsistema de Salud de la

Policia Nacional adscritos al Departamento de Policia Arauca, bajo los principios de la eficacia,

universalidad y solidaridad que asi lo amerite.

El oferente permitira a funcionarios del grupo de garantia de la calidad e informacién al usuario de la

Unidad Prestadora de Salud Arauca, las auditorias necesarias para el mejoramiento del servicio, al igual

gue la auditoria concurrente que definird la pertinencia de la atencion.

Debera contar con un sistema de informacion estadistico para el manejo de datos, el cual debe incluir entre

otros los siguientes parametros datos generales del paciente: (nombre completo, identificacion, edad,

sexo, tipo de vinculacion, lugar de residencia), tipo(s) de procedimiento(s) efectuado(s), valor facturado(s).

Se debe a llegar la informacién en medio magnética e impreso a la Unidad Prestadora de Salud Arauca

cuando se requiera.

El oferente debera sostener los precios ofrecidos durante el plazo de ejecucién del contrato.

El oferente debe garantizar que el servicio prestado sea acorde con el contratado con nuestra institucion

con criterios de oportunidad, eficacia, efectividad, eficiencia y racionalidad.

Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo

002 del 27 abril 2001), de acuerdo a las necesidades requeridas a todos los afiliados y beneficiarios de la

Policia Nacional, que acrediten debidamente su derecho. Y la formulacion de medicamentos, teniendo

como referencia el Acuerdo 042 del 2006, manual Unico de medicamentos y terapéutica para el S.S.P.M y

de la Policia Nacional y/o el que se encuentre vigente en el momento de la contratacion. En caso de cambio

o modificaciones se acogera al mismo.

Garantizar oportunidad en el servicio en el horario comprendido de lunes a viernes entre las 08:00 a.m. a

12:00 p.m. y de 2:00 p.m. - 06:00 p.m. y los sabados de 08:00 am a 12:00 pm.

Prestar con oportunidad los servicios objeto del presente proceso, en caso de no disponer del servicio en

determinado momento debe garantizar la prestacion del mismo mediante instituciones de referencia sin

que se altere la tarifa pactada.

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 presentar la certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores

vinculados para la ejecucién del contrato, se encuentran afiliados al Sistema de Seguridad Social.

El contratista deber& presentar el informe de capacitacién realizada a los trabajadores donde se evidencie

la realizacién de induccién y reinduccién en aspectos generales y especificos de las actividades por realizar

gue 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. Asi como capacitaciones en Seguridad y

Salud en el Trabajo de acuerdo con las necesidades identificadas y donde se evidencie la firma de los

trabajadores.

El Contratista debera cumplir con la implementacién del Sistema de Gestion de 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 Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen

los estandares minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993. Asi mismo.

Seré civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual.

OBLIGACIONES DE SEGURIDAD INFORMATICA

v' Confidencialidad e integridad de la 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 duplicacién, sustraccion, divulgacion, alteracion, ocultamiento o utilizacién 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 informacién que obtenga o conozca con ocasion de la ejecucion
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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 informacion, documentacion fisica,
archivos digitales, informacion de los funcionarios y contratistas e informacion de los usuarios del
Subsistema de Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.

Cumplimiento de normatividad: El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de
datos y demés 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 la Resoluciéon No.
08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional.
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CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONTRATISTA

Sefiores.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.

El suscrito representante legal de la certifica que la
prestacion de los servicios de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se llevara
a cabo cumpliendo la normatividad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad
de la Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. La Resolucion 3100 del 25 de noviembre de 2019, “Por la cual se definen los procedimientos
y condiciones de inscripcidn de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de servicios
de salud”.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016.

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

Atentamente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O):
Nombre Representante Legal:

Identificacién (C.C O C.E. O)

Direccion:

Teléfono:

Email:
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NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO
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Sefiores.

POLICIA NACIONAL —

Ciudad.

Yo , representante legal de
la , certifico que el personal que labora ha pasado por un proceso de

seleccion en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de grado, tarjetas profesionales y demas
documentos que acreditan su idoneidad para desempefiarse en los distintos cargos y se verificé que el
personal se encuentra inscrito y activo en el RETHUS, asi mismo certifico que este personal cuenta con
experiencia laboral en el ejercicio profesional, que tiene la idoneidad y competencia para el manejo de
equipos, herramientas e insumos en la realizacién de las actividades propias del objeto contractual.

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificaciéon (NIT O C.C O C.E 0O):
Nombre Representante Legal:

Identificacién (C.C O C.E. O)
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RELACION TALENTO HUMANO

Sosy pare?

POLICIA NACIONAL

Sefiores.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.

RELACION TALENTO HUMANO DE MEDICOS ESPECIALISTAS Y SUBESPECIALISTAS

TITULO DE
NOMBRE DEL PROFESIONAL| FORMACION
UNIVERSITARIA

UNIVERSIDAD
QUE EXPIDIO
EL TITULO

TITULO DE
POST GRADOS

UNIVERSIDAD
QUE EXPIDIO EL
TITULO DE
POSTGRADO

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C I C.E. 1)
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O AC:
Sy NS
%05 v pare!

POLICIA NACIONAL

Sefiores.

POLICIA NACIONAL —

Ciudad.

Yo , representante legal de
la , certifico que la entidad que represento, cuenta con los

medios, infraestructura, elementos y recursos necesarios para cumplir con el objeto del presente
proceso contractual que es la PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN
RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS CON NIVEL DE COMPLEJIDAD |, Il Y Ill, PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL ADSCRITOS
AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE AYUDA
DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN
ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD. En las condiciones sefialadas en el
presente estudio previo.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. O)
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Sosy pare?

POLICIA NACIONAL

HOJA DE VIDA DE EQUIPOS

Seniores.

POLICIA NACIONAL —

Ciudad.

El suscrito representante legal de
la , certifica que los equipos utilizados para el manejo de las

diferentes patologias y procedimientos a contratar objeto del presente proceso contractual se
encuentran en buen estado de funcionamiento y tienen los mantenimientos y calibraciones
vigentes los cuales garantizan una eficiente prestacion de servicios de salud.

Atentamente,

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT 0 C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C 1 C.E. [)




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD POLICIA NACIONAL
Sefiores.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.
Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de ., Nimero

cuyo objeto es:

El(los) suscrito(s) a saber:

domiciliado en

, identificado con
, quien obra en calidad de representante legal

si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha somedad
consorcio, union temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencion a su
registro en la camara de comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el
proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo
en cuenta las siguientes consideraciones:

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de
, para la celebracion de un contrato estatal para.

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendra acceso por causa o
con ocasion de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva
legal por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacion.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional
o por terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos
a los previstos en el contrato, la informacion que le sea entregada directamente por la policia
nacional y/o sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningiin motivo la informacién que personalmente conozca o
llegare a conocer en desarrollo y ejecucién de las actividades que le competan por causa 0 con
ocasion del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informaciéon confidencial.

5. Reconocer que el recibo de lainformacion confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.

6. Suscribir, con antelacién a la revelacién de la informacion confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus
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empleados y/o familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas
personas naturales o juridicas que haya involucrado, involucre o llegare a involucrar en la ejecucién
de las actividades que le correspondan para el cumplimiento del objeto del contrato.

7. EIl proponente mantendra una lista de usuarios de la informacion confidencial que sera
entregada al proponente cuando lo solicite.

8. Utilizar anica y exclusivamente la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacion con el contrato.

9. No utilizar lainformacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion
del contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo,
prohibiéndose la divulgacion inclusive para fines académicos.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la
confidencialidad de toda la informacion que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

11. No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningn medio conocido o por conocer la
informacion confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia
Nacional.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con
que realiza la proteccién de la informacién confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razédn social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. O)

Direccion:

Teléfono:

Email:
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FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

POLICIA NACIONAL

Sefores.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de
. Nimero cuyo objeto es:

El(los) suscrito(s) a saber:
domiciliado en ., identificado con

, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, 0 asociacion,
indicando instrumento de constitucion y haciendo mencién a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su
voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

La Policia Nacional, mediante la Resolucién 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado
con la “Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional”,
en lo siguiente:

“La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y convivencia
ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccién de la seguridad y salud en el trabajo de todos los
funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en misién, mediante la identificacion
de peligros, evaluacion y valoracién de los riesgos laborales en todos los niveles de la Institucion; para ello
destinara el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita el cumplimiento de los requerimientos
legales y las acciones de mejora continua”.

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestién de Seguridad
y Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica,
clase de riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados
al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestién de Seguridad
y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econémica
y clase de riesgo para la cual fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y
recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo en el marco
del objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segun corresponda.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera:

e Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional
haya considerado en el contrato y acorde a la exposicién del contratista o subcontratista a los
riesgos encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad.

e Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocion y
prevencion de riesgos laborales.
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e Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccién personal, durante la
ejecucioén contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.

e Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte
de la Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara las
actividades.

¢ Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes
de trabajo o el diagnéstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que
detecte durante la ejecucion de la actividad contratada.

e Practicarse o practicar a sus trabajadores (segin sea el caso), los examenes médico
ocupacionales y complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto
del contrato.

¢ Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables
a la ejecucion de la tarea contratada.

e Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral, segun los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando los pagos a
la ARL de acuerdo a la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resoluciéon
0312 del 2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos
trabajadores, clasificadas con riesgo I, 11 6 llI

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificadas con
riesgo I, 11 6 1II.

3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo
I, 11, 11, IV 6 V y de cincuenta (50) 6 menos trabajadores con riesgo IV 6 V.

La verificacién al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. O)

Direccion:

Teléfono:

Email:

Nota: Este formulario se actualizara por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacion con el responsable del Sistema
de Gestion de SST de la unidad, cada vez que se requiera, de acuerdo con la actualizacion de la normatividad, politica y objetivos
del SG-SST de la Policia Nacional
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Seﬁorqs.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de ., Nimero
cuyo objeto es:

El (los) suscrito(s) a saber
: domiciliado en ., identificado con

, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, union temporal, o asociacion,
indicando instrumento de constitucion y haciendo mencién a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su voluntad
de asumir, de manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL -
adelanta un proceso de seleccion para la celebracién de un contrato estatal.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accion del estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL - para fortalecer la
transparencia en los procesos de contratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: que siendo del interés del proponente participar en el proceso de seleccion aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resulte
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupcion, que se regira por los siguientes compromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores publicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto
la colusién en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten
los organismos de control de la Republica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcién, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningun funcionario publico
en relacion con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucion del contrato que pueda
celebrarse como resultado de su propuesta,
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El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafiia o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y
asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de
las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de
seleccién y la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a
cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea
directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios publicos, puedan
influir sobre la aceptacion de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA durante
el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquellos que
tengan por objeto la colusion (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos
o los que tengan como efecto la distribucion de adjudicaciones de contratos, distribuciéon de concursos o
fijacion de términos de las propuestas, 1 son sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o
contractuales derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de
activos, testaferrato, trafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna
manera contrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en
la solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacién de la aceptacion de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el
presente documento) a los (dia del mes en letras y nimeros, dias del mes de del afo).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. )

Direccion:

Teléfono:

Email:

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento todas los gue conforman el consorcio 0 unién temporal
a través del integrante, representante legal o apoderado.

! Decreto 2153 de 1992, Arts. 44y 47.
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POLICIA NACIONAL

OPORTUNIDAD DE LA ATENCION

Seﬁorqs.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.

El oferente debe marcar con una (X) en la casilla correspondiente de acuerdo a la oportunidad
de la atencién ofrecida por la entidad:

OPORTUNIDAD PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS

SERVICIOS AMBULATORIOS MARCAR CON UNA (X)
MENOR DE 5 DIAS

ENTRE 6 Y 10 DIAS

ENTRE 11 DIAS HASTA 15 DIAS

OPORTUNIDAD CONSULTA ESPECIALIZADA Y SUBESPECIALIZADA

CONSULTA EXTERNA MARCAR CON UNA (X)

MENOR DE 5 DIAS

ENTRE 6Y 10 DIAS

ENTRE 11 DIAS HASTA 15 DIAS

El proponente:

Firma del Representante legal
Nombre:

Identificacién (C.C O C.E. O)
Cargo:

Numero de la Tarjeta Profesional:
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Sefores.
POLICIA NACIONAL —
Ciudad.
] . BRECIO PORCENTAJE
ITEM DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS CANTIDAD TECHO UNICO DE
DESCUENTO
1 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE 1 53.258
2 PERFILOGRAMA CON CEFALOMETRIA 1 74.325
3 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO 1 73.225
4 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA 1 47.217
5 RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS 1 60.992
6 RADIOGRAFIA DE PENASCOS 1 60.992
7 RADIOGRAFIA DE CONDUCTOS AUDITIVOS 1 60.992
8 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) + INCLUYE: CON CEFALOSTATO 1 48.249
9 RADIOGRAFIA DE ORBITAS 1 47.217
10 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS 1 47.217
11 RADIOGRAFIA DE MALAR 1 47.217
12 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO 1 47.217
13 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES 1 47.217
14 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES 1 55.550
15 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 1 47.217
16 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR 1 47.217
17 RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR (ATM) 1 47.217
18 RADIOGRAFIA DE CAYUM FARINGEO 1 54.510
19 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 1 70.283
20 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL 1 92.645
21 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA 1 58.413
22 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSO-LUMBAR 1 112.980
23 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA 1 85.707
24 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX 1 56.721
o5 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) 1 400.000
FORMATO 14" X 36" (ADULTOS) +
26 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) 1 400.000
FORMATO 14" X 17" (NINOS) 0
27 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL 1 76.314 Yo
28 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS 1 40.072
29 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL 1 51.712
30 RADIOGRAFIA DE ESTERNON 1 46.776
31 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, 1 60.836
OBLICUAS O LATERAL CON BARIO)
32 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES 1 46.776
33 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO 1 103.612
34 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE 1 60.330
35 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES 1 80.144
(SERIE DE ABDOMEN AGUDO) +
36 RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA] + 1 55.541
37 RADIOGRAFIA DE ESCAPULA 1 47.217
38 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 1 36.390
39 RADIOGRAFIA DE HUMERO + 1 47.217
40 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO + 1 47.217
" RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES 1 47217
COMPARATIVAS
42 RADIOGRAFIA DE HOMBRO 1 47.217
43 RADIOGRAFIA DE CODO 1 36.390
44 RADIOGRAFIA DE MUNECA + 1 36.390
45 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO + 1 42.811
16 RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE 1 72 882
FARILL U OSTEOMETRIA], ESTUDIO DE PIE PLANO (PIES CON APOYO) +
47 RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL 1 47.217
48 RADIOGRAFIA DE PIERNA AP Y LATERAL 1 47.217
49 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL 1 47.217
50 RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL 1 42.811
51 RADIOGRAFIA DE CALCANEO AXIAL Y LATERAL 1 36.390
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52 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR AP Y LATERAL + 1 36.311
53 RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL) + 1 40.072
54 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA+ 1 72.275
55 RADIOGRAFIA DE RODILLA AP, LATERAL + 1 47.217
56 RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL 1 68.580
(UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) +
57 RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA 1 54.510
58 RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES 1 75.872
59 RADIOGRAFIA DE TOBILLO 1 42.811
60 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES + 1 183.345
61 RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES: STRESS, 1 29.701
TUNEL, OBLICUAS
62 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA II\D/IEA g/IAMA, CON TRANSDUCTOR 7 MHZ O 1 107.027
63 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA TESTICULAR 1 101.393
64 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED 1 101.393
ABDOMINAL Y PELVIS
65 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 1 197.068
66 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 1 132.960
ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA
67 TRANSABSOMINAL) 1 119.419
68 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS ABDOMINALES Y 1 83.828
RETROPERITONEO
69 ULTRASONOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 1 137.426
70 ULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON 1 272.955
ANALISIS DOPPLER
71 ULTRASONOGRAFIA PELVICA TRASVAGINAL 1 104.253
72 ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA PELVICA TRASABDOMINAL 1 88.615
73 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASABDOMINAL 1 66.730
74 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASVAGINAL 1 87.962
75 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON PERFIL BIOFiSICO 1 86.847
76 DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA 1 290.983
77 ULTRASONOGRAFIA DE HIGADO, VIAS BILIARES, PANCREAS Y VESICULA 1 83.828
78 ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1 86.185
79 ECOGRAFIA TRANSFONTANELAR 1 87.510
80 MONITOREO FETAL 1 19.374
81 ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON ANALISIS DOPPLER 1 353.888
82 DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA 1 353.888
83 ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 1 180.836
84 ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER + 1 180.836
85 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO 1 353.888
86 ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES 1 353.888
87 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES 1 353.888
88 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES 1 353.888
89 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES 1 353.888
90 MAMOGRAFIA 1 178.262
91 MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA 1 146.285
92 MAMOGRAFIA BILATERAL 1 151.522
93 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO 1 86.185
94 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA 1 106.507
95 ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO 1 101.393
96 RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA] 1 54.510
97 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL 1 76.314
98 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL 1 101.507
99 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON 1 00.531
TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
100 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON 1 106.507
TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
101 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA 1 106.507
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y
102 APENDICULAR) (EsQ 1 164.267
103 RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS HUESOS 1 164.267
(ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA)
104 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA) 1 56.433
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES CODIGO
105 DESCRIPCION 1 164.267
106 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL) 1 55.541
107 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO 1 342.708
108 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL 1 228.472
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109 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL) 1 55.541
110 RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE LOS METATARSIANOS 1 90.531
111 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U 1 400.000
ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36" (ADULTOS)
112 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U 1 400.000
ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17" (NINOS)
113 RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES (ESTUDIO DE LONGITUD) 1 76.314
114 RADIOGRAFIA DE ANTE VERSION FEMORAL 1 57.751
115 RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA 1 54.510
116 ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES 1 98.621
117 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON 1 88.615
ECO VAGINAL)
118 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA 1 115.944
Y FETAL
119 ECOCARDIOGRAFIA FETAL 1 115.944
120 ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1 101.393

NOTA: LA ADJUDICACION SE HARA A LA OFERTA CON MAYOR PORCENTAJE UNICO DE
DESCUENTO TODA VEZ QUE LA ADJUDICACION ES TOTAL.

- LA PROPUESTA QUE SOBREPASE EL PRECIO TECHO DE ALGUNO DE LOS ITEMS, NO
SERA TENIDA EN CUENTA PARA LA VERIFICACION.

- EL PRECIO TECHO ES INMODIFICABLE.

- SE DEBERAN OFERTAR LA TOTALIDAD DE LOS ITEMS ANTES MENCIONADOS

Atentamente:

Firma del Representante Legal del Proponente y/o Apoderado
Distribuidor:
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. )
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ACUERDO NUMERO 070 DE 2019 (agosto 2)

“Por el cual se establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el Sistema de Salud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”

El Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, en uso de sus facultades
legales y en especial las que le confiere el articulo 9° literal a) del Decreto Ley 1795 de 2000,

CONSIDERANDO:

Que se hace necesario establecer el Modelo de Atencion en Salud para el Sistema de Salud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional.

Que es pertinente armonizar el Modelo de Salud a implementar, bajo lo estipulado por la Ley 1751 de 2015
- Estatutaria de Salud, que regula el derecho fundamental a la salud mediante la priorizacién de acciones
centradas en el usuario y la comunidad, bajo un esquema de atencién primaria en salud, enfoque de salud
familiar y comunitaria, gestién del riesgo y cuidado de la salud con la corresponsabilidad del usuario y su
familia.

Que con la expedicion de la Resolucion namero 429 de 2016, el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
adopt6 la Politica de Atencién Integral en Salud (PAIS), la cual es de obligatorio cumplimiento para los
integrantes del Sistema General de Seguridad Social en Salud -SGSSS y de las deméas entidades que
tengan a su cargo acciones en salud, esta politica cuenta con un marco estratégico y un marco operacional,
que corresponde al Modelo Integral de Atencién en Salud (MIAS).

Que es procedente contar con un Modelo de Atencién Integral en Salud con herramientas para su
operatividad, tales como politicas, planes, programas, proyectos, lineamientos, guias y protocolos propios
del Régimen de Excepcion, asi como las que se acojan del Ministerio de Salud y Proteccién Social,
incluyendo los instrumentos técnicos que orienten a una respuesta efectiva hacia los usuarios.

Que con el Modelo a implementar, dentro de sus objetivos debe desarrollar la Gestion Integral de Riesgo
en Salud, que contempla entre otros elementos, las politicas de promocién de la salud, prevencion de la
enfermedad y la vigilancia en salud publica, en el marco de las acciones intersectoriales e intrasectoriales,
que permitan incidir sobre los determinantes sociales en salud, por esta razén se deroga el Acuerdo 062
del 2015.

Que teniendo en cuenta que el Modelo plantea la reorganizacion del sistema de referencia y
contrarreferencia, se deroga el Acuerdo 004 de 1997 “por el cual se adoptan los regimenes de Referencia
y Contrarreferencia en el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y el Subsistema de Salud de la
Policia Nacional”.

Que el Modelo define la red integral de servicios en salud, en la bisqueda de una mayor satisfaccién de
los usuarios con atencion integral, eficiente, continua, complementaria, bajo una coherencia financiera,
orientada a los resultados en salud de la poblaciébn e incentivando la participaciébn comunitaria,
derogandose el Acuerdo 005 de 2001 “por el cual se establece la politica general sobre la conformacion de
la red prestadora de servicios de salud en el SSMP”.

Que en cumplimiento a los principios de equidad, universalidad y atencidn equitativa descritos en la
normatividad vigente para el SSMP se hace necesario impartir lineamientos para que la atencién en salud
de todos los usuarios del Sistema se realice sin discriminacion alguna de la condicién de cotizante o
beneficiario, georreferenciacion o unidad ejecutora de afiliacion, se deroga el Acuerdo 047 del 1998 “por el
cual se modifica el Acuerdo numero 027/97”. Ministerio de defensa nacional

Que, en consecuencia.
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ACUERDA:
TITULO | GENERALIDADES

Articulo 1°. Definicién del Modelo de Atencién Integral en Salud para el SSMP. En adelante el
denominado “MATIS”, se entiende como el conjunto de politicas, estrategias, lineamientos, procesos y
procedimientos que alinean, el aseguramiento y la gestién en la prestacién de los servicios de salud para
los distintos territorios y poblaciones orientadas al cuidado integral de la salud del usuario del SSMP vy las
actividades propias de salud operacional encaminadas a la gestion del riesgo militar y policial.

Articulo 2°. Finalidad del Modelo de Atencién Integral en Salud para el SSMP. El MATIS tendrd como
finalidad el mantenimiento y mejoramiento de las condiciones de salud de los usuarios, la gestion y
sostenibilidad financiera del SSMP, en el marco y cumplimiento de los principios, objetivos y elementos
estratégicos descritos en el presente acuerdo.

Articulo 3°. Ambito de aplicacion. Las disposiciones del presente Acuerdo se aplicaran obligatoriamente
a los integrantes que componen el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional
(SSMP) y a los usuarios de este, dentro del territorio colombiano.

Articulo 4°. Alcance del Modelo de Atencién Integral en Salud para el SSMP. EI MATIS para el Sistema
de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, comprende desde el aseguramiento hasta la
atencién integral en salud para los usuarios del SSMP.

Articulo 5°. Principios del Modelo de Atencidn Integral en Salud para el SSMP. El MATIS para el
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional se sustenta en principios que garanticen
el goce efectivo del derecho fundamental a la salud de los usuarios del SSMP, los cuales son:

a) Universalidad: Cobertura del servicio de salud a toda la poblacién de usuarios del SSMP en el territorio
nacional, conforme a los términos y planes que se establezcan en la normatividad vigente;

b) Etica: Conjunto de exigencias institucionales hacia la conducta profesional del equipo de salud, las
cuales se manifiestan en la practica diaria, como normas de comportamiento que gozan del reconocimiento
generalizado de la comunidad en salud y son consecuentes con los principios de beneficencia en pro de
generar el bienestar de los usuarios;

c) Equidad: Se refiere a la ausencia de diferencias injustas, evitables y sistematicas en el acceso a bienes,
servicios y oportunidades entre poblaciones o grupos definidos sociales, econémicos, demogréficos o
geograficos;

d) Eficiencia: Optimizar los recursos asignados al SSMP, con la finalidad de brindar y disponer de todas las
atenciones en salud y los servicios esenciales que requiere la poblacién de usuarios;

e) Resolutividad: Capacidad diagnéstica y de definicion de conductas administrativas e intervenciones que
tiene un profesional o equipo de atencion acorde con su formacion, competencias y lineamientos emitidos
por el MATIS, para dar respuesta a las necesidades del usuario;

f) Enfoque diferencial: El SSMP garantiza la adopcion de medidas efectivas que permitan el desarrollo de
acciones ajustadas a las caracteristicas territoriales y poblacionales de cada Subsistema, asi como las
inherentes a los riesgos operacionales del personal militar y policial;

g) Solidaridad: El sistema esta basado en el mutuo apoyo entre las personas, generaciones, los sectores
econdémicos, las regiones y las comunidades;

h) Accesibilidad: Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos los usuarios, en
condiciones de igualdad, dentro del respeto a las especificidades de los diferentes grupos vulnerables y al
pluralismo cultural;
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i) Humanizacion del servicio: Conjunto de acciones tendientes a potencializar, fortalecer y dinamizar los
valores y principios que comparten las personas en una institucion a fin de lograr una actitud de servicio
centrada en el reconocimiento y respeto a la dignidad humana,;

j) Pro homine: Las autoridades y demas actores del Sistema de Salud, adoptaran la interpretacién de las
normas vigentes que sean mas favorables a la proteccion del derecho fundamental a la salud de las
personas.

k) Oportunidad: La prestacion de los servicios y tecnologias de salud deben proveerse sin dilaciones.

I) Continuidad: Las personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez
la provision de un servicio ha sido iniciada, estd no podra ser interrumpida por razones administrativas o
econdmicas;

m) Prevalencia de derechos: El SSMP debe contemplar en sus acciones el enfoque de derechos del cual
debe ser garante y reconocer que los usuarios durante su curso de vida tienen exigibilidad de estos y son:
interdependientes, inalienables, universales, indivisibles, incluyentes y equitativos.

n) Sostenibilidad: EI SSMP dispondra por los medios que la ley estime apropiados, l0s recursos necesarios
y suficientes para asegurar progresivamente el goce efectivo del derecho fundamental a la salud, de
conformidad con las normas constitucionales de sostenibilidad fiscal.

Articulo 6°. Elementos Estratégicos del Modelo de Atencidén Integral en Salud para el SSMP. Los
elementos estratégicos del MATIS se fundamentan en: 1. La Atenciéon Primaria en Salud (APS), (con
enfoque de salud familiar, comunitaria y diferencial, acciones inter e intrasectoriales, participacién social,
comunitaria, ciudadana y el cuidado de la salud). 2. Gestién Integral del Riesgo en Salud (GIRS). Estos
elementos se haran visibles en la implementacién del MATIS por parte de los integrantes del Sistema de
Salud segln su competencia.

Articulo 7°. Objetivos del modelo de atencion integral en Salud para el SSMP. Los objetivos del MATIS
para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, son: a) Garantizar la atencién
integral en salud de los usuarios del SSMP, alineando las politicas, planes, programas, proyectos, procesos
y procedimientos al interior de cada Subsistema, conforme a los roles establecidos en los médulos y
componentes del MATIS; b) Articular y armonizar el aseguramiento y la prestacion de servicios orientadas
al logro de los resultados en salud de los usuarios del SSMP, desde la promocién y mantenimiento de la
salud, diagnostico, tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos. Ademas del mantenimiento de la
aptitud psicofisica del personal militar y policial; c) Direccionar y regular la prestacién de servicios de salud
con calidad, acorde con las necesidades y expectativas de la poblacion, para mejorar la situacién de salud
y avanzar en la garantia del Derecho a la Salud, bajo las estrategias de Atencién Primaria en Salud y
Gestion Integral del Riesgo en Salud.

Articulo 8°. Definicion de actores en el SSMP. Los actores de SSMP dentro del marco de la normatividad
vigente, desarrollaran de manera articulada los roles de aseguramiento, administracion y prestacién de
servicios, asi:

a) La Direccion General de Sanidad Militar y la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, seran las
responsables del aseguramiento para cada Subsistema de Salud, de acuerdo con los roles establecidos
en los médulos y componentes del presente Acuerdo;

b) Las Direcciones de Sanidad de las Fuerzas Militares, las Areas y Seccionales de Sanidad de la Policia
Nacional o quien haga sus veces, cumpliran las funciones asignadas dentro de la gestion y administracion
de la prestacion de servicios de salud para cada Subsistema de Salud;

c) Los Establecimientos de Sanidad Militar (ESM), los Establecimientos de Sanidad Policial (ESP) y las
Instituciones Prestadoras de Servicios (IPS), cumpliran las funciones de prestacion de servicios de salud a
la poblacioén usuaria, segun territorio designado en las Redes Integrales de Servicios de Salud RISS para
cada Subsistema de Salud,;
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d) El Hospital Militar Central, indistintamente de su naturaleza juridica y como integrante del Subsistema
de Salud de las Fuerzas Militares (SSFM), haré parte de la Red Integral de Servicios de Salud como
prestador complementario de atencion en salud, conforme al sistema de referencia y contrarreferencia
establecidos en el SSMP. Paragrafo. Entiéndase como aseguramiento la administracién del riesgo
financiero, la gestion del riesgo en salud, la articulacion de los servicios que garantice el acceso efectivo,
la garantia de la calidad en la prestacion de los servicios de salud y la representacién del usuario ante el
prestador y los demas actores sin perjuicio de la autonomia del usuario.

TITULO Il ESTRUCTURA DEL MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD

Articulo 9°. Mddulos y Componentes de Modelo de Atencién Integral en Salud. El MATIS para el
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, se estructura en cuatro modulos; los
cuales se despliegan en sus correspondientes componentes para su implementacion, asi: 1. Modulo de
Gobernanza. 2. Mddulo de Gestion Administrativa y Financiera 3. Modulo de Gestién Integral del Riesgo
en Salud. 4. Médulo de Gestion de la Atencion en Salud. CAPITULO | Médulo de gobernanza

Articulo 10. Definicién del médulo. Este médulo comprende el disefio, fortalecimiento de procesos y
procedimientos; emisién, seguimiento y monitoreo de politicas, planes, programas y herramientas que
permitan direccionar de manera coordinada las acciones de cada uno de los médulos, garantizando que
todos los actores del SSMP se articulen y armonicen sistematicamente en funcion de los objetivos del
presente Acuerdo.

Articulo 11. - COMPONENTES DEL MODULO. Los componentes del presente mddulo, son: a)
Mejoramiento de la Calidad en Salud; b) Representatividad del usuario; c) Planeacién integral en salud; d)
Gestion del cambio.

Articulo 12. Mejoramiento de la calidad en salud. La Direccién General de Sanidad Militar y la Direccion
de Sanidad de la Policia Nacional en cumplimiento a las responsabilidades determinadas por la legislacién
y dentro del marco normativo vigente, deberan liderar, implementar y monitorear el Sistema Integrado de
Gestion (SIG) que adopte el CSSMP en cada Subsistema. Paragrafo 1°. Es responsabilidad de cada
Subsistema de Salud emitir los actos administrativos que reglamenten y determinen los lineamientos,
planes y programas en desarrollo a las politicas que se emitan a través del Consejo Superior de Salud de
las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional. Paragrafo 2°. Es responsabilidad de cada Subsistema de
Salud, ajustar y estandarizar los procesos y procedimientos, para la implementacion, desarrollo y
mantenimiento del MATIS. Paragrafo 3°. El Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional definira el Sistema de Calidad en Salud -SCS- para el SSMP con sus componentes,
estandares y criterios dentro del Sistema Integrado de Gestion (SIG).

Articulo 13. Representatividad del usuario. La Direccién General de Sanidad Militar y la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional, dentro de su rol de asegurador, evaluaran sistematicamente la calidad,
eficiencia y equidad de los servicios directos y contratados prestados en el Sistema de Salud y actuara en
representacion del afiliado ante el prestador y los dem@s actores, para lograr una atencion integral en salud,
accesible, oportuna, pertinente, segura y continua, sin perjuicio de la autonomia del usuario. Paragrafo 1°.
La representatividad del usuario que cumple el asegurador debe evidenciar acciones correspondientes a:
i) procesos y herramientas de divulgacién de derechos y deberes del afiliado; ii) reportes de seguimiento
de la atencion al usuario referentes a procesos de comunicacion permanente con los usuarios del SSMP;
iii) monitoreo y evaluacién periddica de los procesos y procedimientos de PQRS (Peticiones, Quejas,
Reclamos y Sugerencias); iv) implementacion de procesos y herramientas que faciliten a los afiliados el
agendamiento estandarizado de citas; v) mejorar la oportunidad en el acceso a los servicios y tecnologias
en salud, autorizacion integral de servicios, la referencia y contrarreferencia; vi) implementacién de
procesos y herramientas que permitan comunicar a los usuarios el monto de la facturacion de la atencién
y tecnologias recibidas; vii) evidencia de actividades y procesos para fortalecer la participaciéon social y
comunitaria; viii) disponer de un sistema de informacion al afiliado que incluya entre otros: portafolio de
servicios, linea gratuita de informacién a nivel nacional, pagina web, informacién en puntos de atencion y
en su red prestadora; ix) gestién de la afiliacién; x) implementacién de procesos y herramientas para la
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gestion Integral del Riesgo del afiliado, bajo un sistema de informacion con datos y parametros minimos
necesarios que permitan esta gestidn; xi) sistema de inventivos en salud y xii) fortalecimiento de la
investigacién y la innovacion. Paragrafo 2°. La gestion de la afiliacién se refiere al conjunto de actividades
que permita la caracterizacion de la poblacién con la identificacién de los riesgos; la afiliacion inicia desde
las Entidades Aportantes del Sector Defensa en calidad de empleadores para el SSMP hasta la adscripcion
a un prestador de servicios de salud segun territorio. Este proceso debe ser gerenciado y liderado por la
Direccion General de Sanidad Militar y Direccion de Sanidad de la Policia Nacional, desde la Subdireccion
de Salud o quien haga sus veces, toda vez que es el punto de partida para la gestion integral del riesgo en
salud. Paragrafo 3°. Cada Subsistema de Salud debera disponer de las herramientas y procesos emitiendo
los actos administrativos necesarios, para dar cumplimiento a las acciones enunciadas en los paragrafos
anteriores.

Articulo 14. Planeaciéon Integral de la Salud. Cada Subsistema de Salud realizard acciones de
formulaciéon, implementacion, monitoreo y evaluacion de la gestion y el gerenciamiento de Modelo,
soportadas con la informacién del analisis de situacion de salud nacional y la caracterizaciéon de la
poblacién, entre otros; en concordancia con los lineamientos que emita el Consejo Superior de Salud de
las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional y la normatividad vigente aplicable al SSMP.

Articulo 15. Gestion del cambio. Este componente estratégico es fundamental para apoyar la
implementacién exitosa de los procesos de transformacién que se generan en el desarrollo y ejecucion del
MATIS, lo que implica trabajar con y para las personas en una nueva cultura organizacional en la busqueda
de la aceptacién, asimilacién y reduccién de la resistencia al cambio. Paragrafo. Cada Subsistema de Salud
debera realizar un plan operativo de gestiéon del cambio, el cual se presentard ante el Comité de Salud
correspondiente, junto con el plan de accién en cada vigencia, asi mismo, informes semestrales de avance.

CAPITULO Il MODULO DE GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

Articulo 16. Definicién del médulo. Se entiende como el conjunto de procesos y procedimientos mediante
los cuales se disenfia, verifica y controla el cumplimiento de la gestion financiera y del riesgo financiero, asi
como las condiciones de las tecnologias de la informacién y comunicacién, capacidad técnico-
administrativa, indispensables para la implementacion del MATIS; componentes a través de los cuales se
busca dar seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados al aseguramiento y a la
prestacion de servicios.

Articulo 17. Componentes de mddulo. Los componentes del presente modulo son: a) Gestién financiera
y del riesgo financiero; b) Gestion técnico-administrativa; c) Gestidn de las tecnologias de la informacion y
comunicacion.

Articulo 18. Gestion Financiera y del Riesgo Financiero. La Direccion General de Sanidad Militar, y la
Direccién de Sanidad de la Policia Nacional deberan identificar los riesgos derivados de la ocurrencia de
siniestros no previstos por el asegurador, dentro de las evaluaciones y proyecciones de cada Subsistema,
asi mismo, desarrollar acciones en cumplimiento a las condiciones presupuestales, financieras y de
solvencia del Sector, que les permita disponer de recursos para mitigar la materializacion de los riesgos.
Paragrafo. Cada Direccion de Sanidad de las Fuerzas Militares, Areas y Seccionales de Sanidad de la
Policia Nacional o quien haga sus veces, en calidad de prestadores de servicios de salud, estableceran los
costos en salud.

Articulo 19. Gestion Técnico-Administrativa. Es el cumplimiento por parte de los Subsistemas de las
condiciones legales, presupuestales, financieras, administrativas, contables, logisticas, capacidad
cientifica-tecnolégica y de la existencia de una politica del talento humano en salud, que permitan el soporte
de las actividades y servicios para el cumplimiento del MATIS.

Paragrafo 1°. Dentro de los componentes de este mddulo se debe buscar la optimizacién de los recursos
en pro de mejorar los resultados esperados en salud, que favorezcan la integralidad y calidad de la
atencion.
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Paragrafo 2°. Cada Subsistema de Salud debera disponer de una estructura organica y funcional en que
se detalle la forma como se organizan las entidades que conforman el SSMP, en cumplimiento a los
requerimientos del Modelo de Atencién Integral en Salud.

Paragrafo 3°. Para el fortalecimiento del talento humano en salud se deben implementar acciones en cuatro
ejes: 1. La formacién y capacitacion de masa critica con enfoque familiar, comunitario y de salud
operacional de acuerdo con la misionalidad en cada Subsistema. 2. La armonizacion con el esquema de
cuidado integral y provision de servicios. 3. El fortalecimiento del responsable de la planeacién y gestion
territorial en salud y 4. El mejoramiento de condiciones laborales.

Articulo 20. Gestion de las Tecnologias de la Informaciéon y Comunicacion. Entiéndase como el
conjunto de definiciones, procedimientos e instrumentos que facilitan de forma veraz, confiable, segura,
suficiente y oportuna, la integracién y provision de la informacién requerida en los diferentes médulos y
componentes del MATIS, desde la captura, validacién, flujo y consolidacion de datos, hasta la generacion
de informes y reportes, que permitan el monitoreo y evaluacién de su implementacién y gestiéon. Paragrafo.-
Cada Subsistema de Salud debe adecuar, ajustar funcional y técnicamente la gestion de la informacion y
comunicacién, que incluya entre otros: infraestructura, tecnologias, canales de comunicacién y sistemas
de informacién en salud, para la estructuracién, implementacién y monitoreo del Modelo de Atencién
Integral en Salud. CAPITULO Il Médulo de Gestion Integral de Riesgo en Salud

Articulo 21. Definicion del médulo. La implementacién de la Gestion Integral del Riesgo en Salud (GIRS)
en el SSMP para el Modelo de Atencion Integral en Salud (MATIS), comprende la armonizacion,
seguimiento, monitoreo y evaluacién de acciones planificadas a los usuarios (individuo, familia y
comunidad) por momento de curso de vida, mediante las rutas integrales, la intervencion y mitigacion de
los riesgos para la salud de los usuarios, con un enfoque en promocion de la salud, deteccién temprana e
intervencién de la enfermedad y disminuir la aparicién de la discapacidad.

Articulo 22. Componentes del médulo. Los componentes del presente médulo son: a) ldentificacién y
clasificacion del Riesgo en Salud; b) Fortalecimiento de la Atencién Primaria en Salud (APS); c) Rutas
Integrales de Atencién en Salud (RIAS).

Articulo 23. Identificacién y Clasificacion del Riesgo en Salud. Este componente implica utilizar
diferentes fuentes estandarizadas de informacion interna y externa, entre otras: la caracterizacion de la
poblacién, los tamizajes, andlisis de la situacién de salud de las Entidades Territoriales, transicién
demografica, vigilancia epidemiolégica, uso de los servicios de salud, grupos de riesgo y/o cohortes, que
permiten identificar y priorizar los problemas de salud de los usuarios del Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, como punto de partida para la gestién integral del riesgo en salud, con el
propdsito de orientar la planeacion estratégica y operativa concordante con las necesidades del usuario y
la normatividad vigente.

Paragrafo 1°. Cada Subsistema de Salud dentro de sus competencias, debera organizar las poblaciones
segun el curso de vida y los grupos de riesgo que puedan afectar la salud de las personas, de manera que
la planeacion de los servicios de salud sea costo efectivo.

Paragrafo 2°. El Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y Policia Nacional, debera formular y gestionar
la ruta integral de atencién de salud operacional teniendo en cuenta el manual metodol6gico para la
elaboracién e implementacién de las RIAS del MSPS, buscando la articulacion intrasectorial, que permita
incidir sobre los determinantes operacionales en salud de la misionalidad de la Fuerza Publica.

Paragrafo 3°. En materia del Sistema de Vigilancia en Salud Publica, cada Subsistema adoptara aquellos
lineamientos, guias y protocolos de atencion emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social e
Instituto Nacional de Salud, a los cuales esté obligado el SSMP.
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Articulo 24. Fortalecimiento de la Atencion Primaria en Salud (APS). Cada Subsistema de Salud
implementara el elemento estratégico de Atencion Primaria en Salud (APS) que estara constituido por
cuatro elementos integrados e interdependientes desde la promocion y mantenimiento de la salud hasta la
rehabilitacion y paliacion, los cuales son:

1) Enfoque de salud familiar, comunitario y diferencial,

2) Acciones intersectoriales e intrasectoriales,

3) Participacién social, comunitaria y ciudadana, y

4) cuidado de la salud, a fin de contribuir en una mejor calidad de vida a los usuarios, sin perjuicio de las
competencias legales de cada uno de los sectores involucrados.

Paragrafo 1°. La gestion y articulacion intrasectorial e intersectorial en cada Subsistema, debera evidenciar
las acciones y respuestas integrales con otros sectores que intervengan sobre los determinantes sociales
en salud, incorporandolas en las politicas, planes, programas y proyectos de los entes competentes en pro
del mejoramiento de la calidad de vida de los usuarios del SSMP a nivel individual, familiar y comunitario.

Paragrafo 2°. Para el Sector Defensa cada Subsistema de Salud debera coordinar con las dependencias
de bienestar y/o familia, educacion y doctrina, Seguridad y Salud en el Trabajo, areas de gestién ambiental
de las Fuerzas y todas aquellas dependencias que permitan incidir sobre los determinantes sociales en
salud, con el fin de articular las estrategias para la atencién integral de los usuarios del SSMP.

Articulo 25. Rutas Integrales de Atencién en Salud (RIAS). Son una herramienta obligatoria que define
a los integrantes del Sector Salud y de otros sectores, las intervenciones individuales, colectivas,
poblacionales y acciones de gestion de salud publica requeridas para la promocién y mantenimiento de la
salud como la gestién oportuna e integral de los principales riesgos en salud de los individuos, familias y
comunidades. Cada Subsistema de Salud adoptara los lineamientos e implementacion de las RIAS que
emita el Ministerio de Salud y Proteccién Social al igual que las desarrolladas para el SSMP segun la
caracterizacion de la poblacién, las cuales tienen como objetivo regular las condiciones necesarias para
asegurar la integralidad en la atencién en salud de las personas, familias y comunidades, por parte de los
diferentes integrantes del SSMP y demas actores que tengan a su cargo acciones en salud, a efectos de
contribuir al mejoramiento de los resultados en salud y reducir la carga de la enfermedad.

Paragrafo 1°. Las RIAS, deberan implementarse en los ambitos territoriales, urbano, rural y con poblacion
dispersa, donde se encuentren usuarios del SSMP, segln priorizacion.

Paragrafo 2°. Cada Subsistema debe buscar los mecanismos que permitan identificar e intervenir
oportunamente factores de riesgo por grupos vulnerables y especificos, para evitar la aparicion de una o
varias condiciones de salud, asi como realizar el diagnéstico, tratamiento, rehabilitacién y paliacion, segun
cada situacion.

Paragrafo 3°. Las finalidades de las intervenciones individuales de Promocioén y Mantenimiento de la Salud
son la valoracion integral del estado de salud, la deteccién temprana de alteraciones; la proteccién
especifica y la educacién para la salud, mediante acciones intersectoriales e intrasectoriales, las
intervenciones de caracter individual, familiar y colectivo, dirigidas a promover la salud, prevenir el riesgo,
la enfermedad y generar cultura del cuidado de la salud en las personas, familias y comunidades.

CAPITULO IV MODULO DE GESTION DE LA ATENCION EN SALUD

Articulo 26. Definicién del mddulo. Son un conjunto de herramientas entendidas como politicas, planes,
programas, proyectos, normas, guias, lineamientos, protocolos, instrumentos, metodologias y documentos
técnicos que se implementan de forma integral en la prestacion de los servicios de salud, garantizando el
acceso y la atencién oportuna, continua, integral y resolutiva a los usuarios de SSMP, bajo los principios
de un servicio humanizado y seguro.

Articulo 27. Componentes del médulo. Los componentes del presente modulo son:
a) Redes Integrales de Servicios en Salud (RISS);
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b) Enfoque hacia la atencién al usuario y humanizacion del servicio.

Articulo 28. Redes Integrales de Servicios de Salud (RISS). Cada Subsistema de Salud definira la RISS,
entendida como el conjunto articulado de prestadores de servicios de salud u organizaciones funcionales
de servicios de salud, publicos y/o privados, propios y contratados ubicados en un ambito territorial definido
de acuerdo con las condiciones de operacion del MATIS: con una organizacion funcional que comprende
un componente primario y un componente complementario, bajo los principios de disponibilidad,
aceptabilidad, accesibilidad y calidad, al igual que los mecanismos requeridos para la operacion y gestion
de la prestacion de servicios de salud continua, integral, resolutiva a la poblacién; contando con los recursos
humanos, técnicos, presupuestales, financieros y fisicos; para garantizar la gestion adecuada, asi como
los resultados en salud. Paragrafo 1°. Las redes de servicios RISS estaran organizadas por prestadores
primarios y complementarios destinados a la atencion integral en salud de los usuarios del Sistema. Las
redes se ajustaran segin el ambito territorial donde operen.

Paragrafo 2°. Los Establecimientos de Sanidad Militar (ESM) y Establecimientos de Sanidad Policial (ESP)
que se definan como prestadores primarios deben evidenciar una capacidad instalada concomitante con
los requerimientos al prestador primario en las RIAS; asi mismo, cumpliendo con los parametros
establecidos dentro del Sistema Integrado de Gestién determinado en el SSMP y podran suplementarse
dentro del territorio con la prestacion de los servicios primarios contratados. De la misma manera, se debe
organizar el prestador complementario de los servicios, teniendo en cuenta la cercania geogréfica y la
accesibilidad para el usuario.

Paragrafo 3°. Entiéndase como puerta de entrada para la atencién integral de salud, los prestadores
primarios y los definidos en el sistema de referencia y contrarreferencia.

Paragrafo 4°. EI monitoreo y control de las Redes Integrales de Servicios de Salud del SSMP, busca
propender por una atencién integral en salud que sea oportuna, segura, accesible y con calidad para el
usuario, por lo tanto, desde el Sistema Integrado de Gestién -SIG- se hace necesario que el Sistema de
Calidad en Salud de cada subsistema, establezca los parametros, criterios y estandares para evaluar las
redes definidas.

Paragrafo 5°. En cumplimiento a los principios de equidad e igualdad, los usuarios que estan referenciados
para la atencién en el Hospital Militar Central (HOMIC) como unidad prestadora primaria tendran que ser
referenciados con los criterios del MATIS, de acuerdo al ambito territorial y puertas de entrada del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares.

Articulo 29. Organizacion por Territorios. Cada Subsistema de Salud se organizara administrativamente
por regionales para coordinar las Redes Integrales de Servicios de Salud (RISS) segun el territorio; en el
caso del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares se fortalecera la integracion funcional para la gestion
y la prestacion de servicios de salud, asi como la administracién y gestion de las RISS - establecidas en
virtud del modelo, para asegurar el acceso a la prestacion de servicios a los usuarios asignados en cada
territorio.

Paragrafo.- Las Direcciones de Sanidad y los Establecimientos de Sanidad conservaran la naturaleza, y
funcionalidad establecida en la normatividad vigente.

Articulo 30. Enfoque hacia la atencién al usuario y humanizacién del servicio. Cada Subsistema
debera implementar los parametros y lineamientos definidos por el CSSMP, enmarcados en los principios
de servicio humanizado y seguro, participacion comunitaria, equidad y valores institucionales
fundamentados en el respeto, solidaridad, tolerancia, trabajo en equipo y comunicacion, en beneficio del
mejoramiento continuo de la prestacion de los servicios y la convivencia laboral.

Paragrafo 1°. Frente a la prestacion de servicios de salud los usuarios tienen una corresponsabilidad
enmarcada en los deberes y derechos determinados por la legislacion y dentro del marco normativo
vigente, estos seran divulgados y comunicados por cada Subsistema de Salud. Paragrafo 2°. Cada
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Subsistema de Salud debera propender por realizar las acciones tendientes a garantizar la participacion
de los usuarios, asociaciones y redes de usuarios en las propuestas para la formulaciéon de politicas,
planes, programas y proyectos de salud de acuerdo a la competencia, asi como la implementacion,
seguimiento y evaluacién de los mismos.

TITULO Il IMPLEMENTACION Y EVALUACION DEL MATIS

Articulo 31. Comité de Implementacidn y Control del Modelo de Atencidn Integral en Salud (CIMCO-
MATIS). Organo de gerenciamiento estratégico que se debe instaurar en cada Subsistema de Salud,
encargado de coordinar y gestionar los procesos y actividades que se requieran para la implementacion y
control de los objetivos del MATIS que conlleve a lograr mejores resultados en salud para los usuarios de
SSMP.

Paragrafo 1°. Para el caso del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares el CIMCO-MATIS, estara
liderado por el Director General de Sanidad Militar y haran parte los Directores de Sanidad de cada Fuerza,
los Subdirectores y los lideres de los procesos que se definan al interior.

Paragrafo 2°. Para el caso del Subsistema de Salud de la Policia Nacional el CIMCOMATIS, estara liderado
por el Director de Sanidad de la Policia Nacional y haran parte de €l los jefes de las oficinas asesoras, de
area o quien haga sus veces Yy los lideres de los procesos que se definan al interior.

Paragrafo 3°. La conformacion y la gestion del CIMCO-MATIS se debe evidenciar en los documentos y/o
actas que se emitan desde el mismo. Actuara como Secretario en el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares, el Subdirector de Salud y para el Subsistema de Salud de la Policia Nacional sera el jefe del Area
de Gestion de Servicios de Salud o quien haga sus veces.

Paragrafo 4°. EI CIMCO-MATIS aprobara el plan de implementacion del modelo en cada Subsistema y de
manera trimestral presentara los informes de avance al Comité de Salud correspondiente y al CSSMP
cuando lo requiera.

Articulo 32. Progresividad y gradualidad. La implementacién del MATIS ser& de forma progresiva y
gradual, articulando el conjunto de politicas, planes, proyectos, normas, guias, lineamientos, protocolos,
instrumentos, metodologias y documentos técnicos que emita el Ministerio de Salud y Proteccién Social -
MSPS y demés entidades que rigen la materia; los cuales en todo caso deberan ser adoptados para el
SSMP.

Articulo 33. Integracion de los moédulos. Los médulos y componentes descritos anteriormente deberan
estar articulados y armonizados entre si, conforme al anexo técnico que hace parte integral del presente
Acuerdo.

Paragrafo 1°. La implementacion, desarrollo y mantenimiento de los médulos y componentes del MATIS
requieren una adecuada planeacién y coherencia financiera, articulada con todos los actores del SSMP y
otras entidades intersectoriales.

Paragrafo 2°. El MATIS permite adaptarse a los territorios conforme al andlisis de la situacion en salud, la
transicion demografica de la poblacion, la caracterizacion de la poblacion, la identificacion del riesgo en
salud, la georreferenciacion, la disponibilidad de capacidades y cambios normativos aplicables al SSMP.

Articulo 34. Retroalimentacion y planes de mejora. El MATIS requiere de manera dinamica y constante
procesos de evaluacion, medicién, control y retroalimentacion para la mejora de su desempefio y de los
resultados en salud, a través de la formulacién de planes de mejora que desarrollen estrategias de
incorporacion de cambios de procesos en relaciéon con la participacion social, mecanismos de incentivos,
de financiamiento y de difusion e informacion; desde el aseguramiento hasta la prestacion de servicios de
salud.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

PROCEDIMIENTOS NO POS POLICIA NACIONAL

Paragrafo. Cada Subsistema debe definir los indicadores que permitan medir los resultados de
implementacién del MATIS.

Articulo 35. Financiacién y recursos. Los recursos econémicos, técnicos, talento humano, tecnolégicos
y de infraestructura para la financiacién e implementacion gradual y progresiva del MATIS, estaran
inmersos dentro del presupuesto asignado a cada Subsistema de Salud para la respectiva vigencia.

Paragrafo. Si en el desarrollo de la implementacion del MATIS, se hace necesario la consecucion de
recursos para alguno de sus componentes, se realizara la gestion correspondiente para la formulacién e
inscripcién de proyectos, planes y programas acorde a las necesidades y metodologias establecidas,
dentro del marco del gasto de mediano plazo establecido por el Gobierno Nacional para el sector Defensa.
TITULO IV DISPOSICIONES FINALES Articulo

36. Vigencia. El presente Acuerdo rige a partir de la fecha de su publicacion y deroga los Acuerdos 004 de
1997, 047 del 1998, 005 de 2001, 062 de 2015 y las demas normas que le sean contrarias.
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Continuacién de la Resolucién No. Del “Por la cual se reorganiza el Comité Técnico Cientifico de la Direccion de Sanidad
la Policia Nacional.”

Pagina: 1 de 2 PROCESO: ADMINISTRACION DEL ASEGURAMIENTO EN SALUD

Codigo: FORMATO DE SOLICITUD Y JUSTIFICACION ANTE EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE PROCEDIMIENTOS,

Fecha: INSUMOS, DISPOSITIVOS U OTROS SERVICIOS MEDICOS QUE NO HACEN PARTE DEL PLAN DE SERVICIOS

Version: 0 DEL SSMP POLICIA NACIOM

ESTE DOCUMENTO DEBE SER DILIGENCIADO EN FORMA COMPLETA, UNICAMENTE POR PARTE DEL ESPECIALISTA TRATANTE.
EL INCUMPLIMIENTO DE CUALQUIERA DE ESTOS ASPECTOS NO PERMITIRA EL ESTUDIO POR PARTE DEL COMITE TECNICO CIENTIFICO

FECHA DILIGENCIAMIENTO: DEPARTAMENTO:
. INFORMACION BASICA
Nombre del Usuario: Edad:
Tipo de Identificacion C.C.___ TI__ RC.__ NUP. N° Teléfono:
Ciudad y Direccion de Residencia:
IIl. DIAGNOSTICO (S): Cédigo C.LE. 10
1.
2.
3.
Ill. DATOS DEL PROCEDIMIENTO, INSUMO, DISPOSITIVO MEDICO U OTRO SERVICIO SOLICITADO FUERA DEL PLAN DE BENEFICIOS DEL SSMP
Especialidad: Subespecialidad:
. . - - - . . Tiempo de Codigo Cups o Codigo
Nombre del procedimiento, Insumo, Dispositivo Médico u Otro Servicio requerido Cantidad N Costo .
Tratamiento Asigando por el Proveed¢
Descripcion (Detalle del procedimiento, insumo, dispositivo médico u otro servicio de salud requerido y especificaciones técnicas)
IV. JUSTIFICACION TECNICO CIENTIFICA (Razén cientffica del requerimiento)
V. JUNTA MEDICA O QUIRURGICA (si se le realizé Junta Médica describa los resultados)
VI. ALTERNATIVAS DEL PLAN DE BENEFICIOS EMPLEADAS ANTES DE REALIZAR EL REQUIERIMIENTO (Si existe algtn equivalente, justifique suNC
utilizacién)
Procedimiento, Insumo, Dispositivo Médico u Otro Servicio | Tiempo de Resultados obtenidos
alterno empleado o suministrado al paciente uso (No mejoria/Reaccion adversa/Intolerancia)
VII. NOTIFICACION SOBRE AUTORIZACION POR URGENCIA VITAL
Solicitud autorizada al usuario por urgencia el dia: y se diligencia solo para conocimiento y estadisticas del CTC.

ESP que autorizo:

Nombre del ESP, IPS o proveedor que lo suministro:

Nombre del ESP, IPS o proveedor donde se administro:

Ciudad del ESP, IPS o proveedor: Valor:,

FIRMA DEL JEFE DE LA UNIDAD O ESP:

VIIl. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (Relacione al menos dos referencias especfficas con citas bibliograficas completas)
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VIIl. DOCUMENTOS QUE DEBE ANEXAR A LA SOLICITUD

1 Formato de solicitud actualizado en original debida y completamente diligenciado por el medico especialista
tratante.

2. Fotocopia de la historia clinica, epicrisis o resumen de la misma.

3 Fotocopia de Ayudas Diagnésticas.

4. Anexo cotizacion del procedimiento o insumo

5. Anexo de certificacion de disponibilidad de recursos (firmado Jefe USP).

IX. DECLARACION DEL PROFESIONAL SOLICITANTE

"Como profesional tratante certifico que los datos aquf diligenciados corresponden a las necesidades del paciente, que
esta solicitud es producto de agotar todas las alternativas terapéuticas existentes en el Plan de Beneficios del SSSMP,
constituyéndose en la Unica alternativa disponible para asegurar la salud del paciente. Igualmente certifico que no
poseo vinculo alguno con compafiias productoras o distribuidoras del insumo o dispositivo médico requerido, ni soy
representante legal, miembro de junta directiva, administrador y/o socio de ellas, ni tengo vinculo laboral o contractual
con las mismas, y que de llegar a faltar al presente compromiso conozco la prohibicién contenida en el Articulo 35
numerales 1y 3 de la Ley 734 de 2002 (Cédigo Disciplinario Unico) y sus consecuencias Juridicas.

Existe riesgo inminente para la vida y la salud del paciente si no se aprueba esta solicitud Si: No:
NOMBRE Y APELLIDOS DEL MEDICO SOLICITANTE:
No. CEDULA: REGISTRO MEDICO: ESPECIALIDAD:

NOMBRE DEL ESP O DE LA IPS EN LA QUE LABORA:

X. CONCEPTO JUNTA DE PARES DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA

X. COMITE TECNICO-CIENTIFICO

APROBADO: Sl :] NO :]

OBSERVACIONES:

Firmas del Comité:

Comité No: Fecha:




