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Manizales, 9 de Agosto de 2022

Enfermera Jefe

PAULA YOLIMA OSPINA SUAREZ

Unidad Prestadora de Servicios de Salud tipo B Caldas
POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES
Manizales

Asunto: Cotizacion servicios de consulta Reumatologia

Cordial saludo:

Por medio del presente escrito me permito presentar cotizacién para los servicios de
"REUMATOLOGIA PARA LA POBLACION ADULTA EN EL AMBITO AMBULATORIO E
INTERCONSULTA PARA EL ESTABLECIMIENTO COMPLEMENTARIO DE ATENCION EN
SALUD CALDAS QUE INTEGRA EL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD CALDAS PERTENECIENTE A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.
3”. Vigencia 2022.

VALOR EN PESOS
ITEM CODIGOS DESCRIPCION CANT. COLOMBIANOS
CUPS-
SISAPWEB
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR $64.128
1 8902888 ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA UNIDAD ;
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO $64.128
2 890388B POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA UNIDAD ]
TA POR ESP
3 8904888 ngﬁf?gfggm = BQELSTAEN UNIDAD | $100.000
CONDICIONES
DEL SERVICIO
CUMPLE
ITEM CONDICIONES DEL
SERVICIO Sl | NO
Efectuar la Prestacion del Servicio de acuerdo a los protocolos establecidos técnica y X
1 | cientificamente en el &mbito nacional consignados en el acuerdo No. 002 por el cual se
establece el plan de servicios de sanidad militar y policial. Y el “Modelo de Atencién (MATIS)
Prestar los servicios durante el plazo de ejecucién del contrato de acuerdo a lo informado en el | X
2 | portafolio de servicios, en las instalaciones de acuerdo a los pliegos de condiciones y de acuerdo
a la oferta presentada, los cuales hacen parte integral del presente documento.
Prestar los servicios sin ningun tipo de discriminacion y con la mayor diligencia y cuidado, | X
utilizando el equipo humano, profesional, tecnélogo y técnico idéneo para cada uno de los
3 | servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le
impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o
que se expidan en el futuro, asi como los deberes que impone la sana practica profesional, el
orden publico, la moral y las buenas costumbres.




El CONTRATISTA debe permitir el acceso a los Auditores de la Policia Nacional, asi mismo
permitirle el acceso a todos losdemas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirle
realizar el seguimiento y control para el cumplimiento del objeto contractual, mediante verificaciones
periédicas a la institucién, verificando las condiciones locativas, y el recurso humano disponible
ara el desarrollo del presente contrato.

Atender al Usuario de acuerdo con la orden de servicios expedida por el médico de referencia y Contra
referencia de la unidad prestadora, previa presentacién del carné de la Policia y el documento de
identificacion DEBIDAMENTE ACTUALIZADOS, CASO CONTRARIO SE GLOSARA LA CUENTA.

[CONTRATISTA se compromete a presentar [a facturacion correspondiente al mes causado dentro
de los primeros cinco (052 dias calendario del mes siguiente en la Oficina Central de Cuentas de
cada unidad prestadora, (Risaralda, Caldas, Quindio) segln sea el caso, acompafada de la siguiente
informacion:

1. Fecha de prestacién del servicio.

2. Relacion de los pacientes atendidos con nimero de identificacion.

3. Procedimientos realizados de acuerdo al objeto del contrato.

4. Presentar Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes, asi como todos los
documentos que soporten los eventos facturados en la misma, acompafadas de la. Fotocopia de
los soportes de la prestacion de cada uno de los servicios facturados.

El CONTRATISTA dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de cada
unidad prestadora (Risaralda, Caldas, Quindio) segun sea el caso

El CONTRATISTA designara un funcionario, para la coordinacién con el Supervisor del Contrato, vigile
lel normal funcionamiento de la ejecucion del contrato y solucione los inconvenientes que se presenten
IZ informe cuando el contrato este en un setenta (70%) por ciento. Una vez recibida la informacién
studiara la viabilidad de adicionar el contrato.
Diligenciar la siguiente informacién:

Nombre: Patricia Rincén Lépez

Teléfono: 3143907155

Correo electrénico: rinconlopez.patricia@gmail.com

Presentar en medio magnético en archivo Excel la relacion de los servicios habilitados y contratados
utilizando los codigos Unicos de procedimientos en salud (CUPS), con el respectivo valor segun tarifa
pactada. Este archivo se presentara a maximo a los 3 dias de adjudicado junto con las pélizas de
cumplimiento y calidad.

10

EL (t'JOtNTRATISTA debe garantizar lo ofertado en Ta propuesta presentada, durante la ejecucion del
contrato.

1

EI CONTRATISTA debe responder por la prestacion de los servicios objeto del presente contrato y en
el caso de que en un momento dado no pueda prestar alguno de ellos, debera informar a la Jefatura
de Sanidad, pero garantizara la prestacion del servicio a los usuarios.

12

Debe realizar los tramites para la legalizacion del contrato dentro de los tres (03) dias habiles
siguientes contados a partir de la firma del Contrato.

13

Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes de afiliacién y cotizacién a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a ello haya
lugar de acuerdo con el articulo 50 de la ley 789 de 2002, Ley 828 de julio 10 de 2003 y de la Ley 100
de 1993; para tal fin debera allegar con la correspondiente factura certificaciéon donde conste dicho
cumplimiento firmada por el Representante Legal y revisor fiscal si conforme a las normas pertinentes
estuviera obligado a tenerlo.

14

El contratista se compromete a formular de acuerdo al vademécum oficial de la Policia Nacional. —
Acuerdo 052 de 2013) y la malla de pertinencia y/o el que se encuentre vigente. Cuando por la
condicién médica del paciente sea necesario prescribirmedicamentos no incluidos en el pos, se debera
diligenciar el formato de la Junta de Evaluacién de Medicamentos, el diligenciamiento de este
documento debera realizarse dentro de la misma atencién en el formato establecido por el prestador,
siempre y cuando este formato conserve toda la informacién que requiere la Policia Nacional Direccién
de Sanidad y en todo caso no deben generar una orden adicional para su expedicion, teniendo en
cuenta que la Policia Nacional pertenece al régimen especial. Y radicar en la ventanilla de cada
Unidad Prestadora de Salud (Caldas — Quindio - Risaralda)
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Los costos por atencion de los eventos adversos, ge_n‘erados durante la prestacion de un servicio,
icorreran por cuenta del prestador cuando en el analisis se evidencie 2ue son de responsabilidad de la
IPS, Entendido el evento adverso como se estipula en la Resolucién 4816 del 27 de noviembre de
2008 “Darfio no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizaciéon de un
dispositivo médico”. La oficina de garantia y calidad realizara los respectivos tramites, de lo aqui
iconsagrado.

16

Los procedimientos propuestos se deben realizar bajo los protocolos y guias alopaticas,
universalmente aceptadas para los procedimientos y tratamientos requeridos y basados en la
levidencia y avalados por el Area referencia de Regional de aseguramiento.

17

El oferente atendera a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y
écnico idoneo para cada uno de los servicios a contratar, sin perjuicio del cumplimiento estricto de
odas las normas que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes

n la actualidad o que se expidan en el futuro y durante el transcurso del presente contrato, asi como
los deberes que impone la sana practica profesional, el orden juridico y publico, las buenas
costumbres y la moral profesional.

18

Para tramitar la autorizacion del servicio se compromete los oferentes a anexar:
a) Resumen Completo de la atencién que origina la solicitud de servicio en computador y/o a mano
en caligrafia completamente legible, incluyendo firma del profesional con sello del mismo; ante la no
prestacion del servicio ofrecido se incurrira en incumplimiento lo que sera causal de aplicacion de las
clausulas de incumplimiento establecidas en el contrato.
b) Obligatoriamente se tiene que incluir CODIGO DE AUTORIZACION de la Central de
Autorizaciones Oficina de Referencia-Contra referencia de La Regional de Aseguramiento en Salud
N°3, sin el cual no sera vélida la autorizacién del facilitador. La |.P.S. ganadora de esta Oferta se
comprometen a no pedir a los usuarios (afiliados y/o beneficiarios) fotocopia de los documentos
soporte; dichos documentos deberan ser fotocopiados por el personal de la |.P.S. y con cargo a ella,
en Cumplimiento del Decreto Ley Anti tramites # 019 de 2012.

19

Para prestar los SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedira al
usuario entregar orden de servicio legible en original, firmada y sellada por el médico tratante la cual
debe especificar la ayuda diagnoéstica, la complementacion terapéutica y/o el procedimiento a realizar
de acuerdo con el objeto del contrato, el diagnéstico y el resumen de la atencién que apoye el servicio
solicitado segun padecimiento del enfermo remitido, incluido el CUPS respectivo del servicio a prestar,
y la Orden del Facilitador que incluira Cédigo de Autorizacién expedido por el profesional Médico de
Central de Autorizaciones - Oficina de Referencia contra referencia del Area de Sanidad Caldas, tnica
dependencia facultada para Autorizar la prestacion del servicio de salud es la Regional de
Aseguramiento en Salud N°3, o quien haga sus veces, y quienes en cumplimiento del proceso
pertinente verificaran: derechos en Policia Caldas, la no existencia de multiafiliacion al Sistema de
Seguridad Social y la pertinencia del servicio.

20

El Oferente debera presentar el portafolio de servicios que relacione capacidad instalada, servicios de
alud ofertados habilitados e inscritos en el de registro de prestadores de servicios de salud de la

Eecretaria de salud del Departamento de Caldas, lineas telefénicas disponibles de referencia y contra

referencia y de informacién al usuario, dentro de este deben estar contemplados los siguientes

requisitos:

E| oferente debe presentar en la propuesta una sede plenamente identificada de acuerdo a la Ley 140

de 1994,

Requisitos para la atencion de servicio

« Horarios de Atencién

» Modalidad para la asignacion de citas (Telefénica y/o Presencial, correo electronico o pagina web)

» Entrega de instrucciones de preparacion para procedimientos

» Entrega de resultados

» Entrega de copia de servicios prestados (incluye epicrisis o formato de contra referencia)

« Direccioén y teléfonos (Fijos y/o méviles) en donde puedan localizarse para la programacion de

servicios por parte de referencia en casos de solicitarles servicios prioritarios o en caso de urgencias.

» Debe presentar el modelo de atencién en salud junto con la propuesta

21

La oferta debera brindar servicios con todos los atributos de la calidad como: oportunidad,
suficiencia, pertinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y
eficiencia cientifica y técnica; asi como proporcionar satisfaccion al usuario




22

Anélisis del impacto Ambiental: “El oferente debera cumplir con todas las politicas que reglamentan
el adecuado manejo de los diferentes residuos hospitalarios y de su disposicién final, en
cumplimiento con la normatividad ambiental asi:

v Ley 99 de 1993: Por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publico
encargado de la gestion y conservacion del medio ambiente y los recursos naturales renovables,
se reorganiza el Sistema Nacional Ambiental “SINA” y se dicta otras disposiciones.

v Ley 253 de 1995: Por medio de la cual se aprueba el Convenio de Basilea, sobre el control de los
movimientos transfronterizos de los desechos peligrosos y su eliminacién hecho en Basilea el 22
de marzo de 1989.

v Decreto 1609 de 2002: expedido por el Ministerio de Transporte. “Transporte de Mercancias
Peligrosas en Carretera”.

v Decreto 4741 del 30 de Diciembre de 2005 expedido por el Ministerio de Medio Ambiente y
Vivienda Territorial. “Por el cual se reglamenta la prevencién y el manejo de los residuos o
desechos peligrosos generados en el marco de la gestionintegral”.

v Ley 1252 de 2008 Noviembre 27, CONGRESO DE LA REPUBLICA. “Por la cual se dictan normas|
prohibitivas en materia ambiental referentes a los residuos y desechos peligrosos y se dictan otras
disposiciones”. o las normas que modifiquen o regulen el tema”.

23

I Contratista debera contar con la Constancia de Inscripcién en el Re?lstro Especial de
Prestadores expedido por la Secretaria de Salud vigente al momento de [a presentacién su
ropuesta y si dentro del proceso contractual vence se debe actualizar.

24

De acuerdo a la conducta medica expedida por La Regional de Aseguramiento en Salud N°3o red
Externa, debe ser realizadapor el especialista indicado, queda totalmente prohibido que la conducta

ea realizada por otra especialidad o por estudiantes, de no cumplir a cabalidad con la presente
ondicién, sera objeto de glosa.

25

El contratista informara cualquier novedad en la prestacion de servicios o cualquier remisiéon a los
orreos disan.rase3-aut@policia.gov.co, decal.upres-rco@policia.gov.co celular 3505588095.
Para las novedades en las autorizaciones por la codificacién, cantidades o ajustes que requiere la
utorizacion, la IPS contratada debe analizar la informacién con su area de atencién al usuario o
responsable y de inmediato tomar contacto con las oficinas de atencién del usuario de la policia
nacional para su respectivo ajuste. Con el fin de evitar reprocesos o devolucién del usuario.
Atencion del usuario:
Pereira = 3217102182
Caldas = 3505588772
Lo anterior en armonia al principio “Pro homine. Las autoridades y demas actores del sistema de salud,
doptaran la interpretacion de las normas vigentes que sea mas favorable a la proteccién del derecho
undamental a la salud de las personas;

26

Reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Resolucién 256 de 2015, Resolucion 1552
e 2013, asi como losIndicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema

e Informacioén para la Calidad del SOGC, asi como el reporte mensual de los siguientes indicadores
n medio fisico o magnético mediante correo electrénico que contenga la informacion solicitada al
icorreo institucional decal.espco-gca@policia.gov.co

OTAL DE CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA

}’ﬁ DEINASISTENCIAEN CONSULTA

PORTUNIDAD EN LA CITA DE CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA (DIAS):
UMATORIA TOTALDE LOS DiIAS TRANSCURRIDOS ENTRE LA FECHA LA CUAL EL
ACIENTE SOLICITA CITA PARA SER ATENDIDO EN LA CONSULTA MEDICA

SPECIALIZADA Y LA FECHA PARA LA CUAL ES ASIGNADA LA CITA /! NUMERO
OTAL DE CONSULTAS MEDICAS ESPECIALIZADAS ASIGNADAS EN LA
NSTITUCION.
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27

El oferente mediante escrito informara el cumplimiento de lo establecido en la Directiva Administrativa
Permanente No. 001 del de 2019 “DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS
EXCUSAS DEL SERVICIO POR INCAPACIDAD MEDICA O LICENCIA POR MATERNIDAD Y PARA
EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO.

X

28

Abstenerse de emitir formulas o solicitudes de servicios, que sean improcedentes segun la ética
profesional y sin diligenciar la historia clinica, que sera el soporte de estas solicitudes.

29

Toda orden médica que sea remitida por la IPS contratada con destino para la oficina de referencia y
contra referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N°3 debera ser diligenciada
radecuadamente con el ingreso de los cédigos CUPS — Sanidad Policia (acuerdo 002/2001) en
cumplimiento de los principios de interoperabilidad y estandarizacién de datos utilizando para tal
efecto.

30

Para los servicios ambulatorios contratados, prestarlos mediante autorizacion del médulo SISAP
\WEB generada por el nodo de referencia y contra referencia del Establecimiento Policial.

31

La IPS contratada, por ningin medio le solicitara a los usuarios de Sanidad de la Policia, DINERO
para el PAGO de servicios de salud, cuando la IPS observe medicamente es pertinente, un servicio o
medicamento se debe ordenarlo de acuerdo a lo establecido en el contrato y llegado el caso el
servicio no esté en el POS de la Policia, se debe diligenciar el formato CTC.

32

Designar un profesional de salud quien cumplira las funciones de interlocutor entre el contratista y los
médicos de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, para resolver las inquietudes médicas que
se presenten. Diligenciar la siguiente informacién:

Nombre: JAIRO ALBERTO CERON Y CERON

Teléfonos:3175021136

Correo electrénico:jairocer61@gmail.com

33

Designar un profesional de atencién al Usuario quien se encargar de interactuar con el funcionario de
latencion al usuario del asegurador, para asignar citas, procedimientos y demas requerimientos de
fallos judiciales y PQRS que se presenten ante el asegurador, resolviendo de fondo en las préximas
24 horas después del requerimiento o de forma inmediata si la situacién asi lo amerita. Debera
indicar

Nombre: JAIRO ALBERTO CERON Y CERON

Cargo: MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA

Teléfonos: 3175021136

Correo electronico:jairocer61@gmail.com

34

Realizar los tramites de legalizaciéon del Contrato los cuales corresponden a la firma por ambas
partes y a la expedicion del Registro Presupuestal lo cual cuenta a partir del momento en que el
icontrato se firme por ambas partes, para lo cual el oferente debe presentarse en las instalaciones de
la Oficina de Contratos de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, ubicada en la Calle 94
sector Villa Olimpica Frente a Expo futuro de la Ciudad de Pereira para la firma del mismo.

35

Una vez agotado el presupuesto, el oferente se compromete con la Unidad Prestadora de Salud
Caldas a no continuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo que se trate de un caso de
urgencia debidamente justificado, de acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados
por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran pagados.

36

Informar por escrito al grupo administrativo y financiero — de la Regional de Aseguramiento No 3,
cuando se haya ejecutado el (50%) y (70%) del valor del contrato. Una vez recibida esta
comunicacion la Jefatura estudiara la viabilidad de adicionar el contrato.




37 |Responder laboralmente por la vinculacion del personal que contrate o que se requiera para la
ejecucion del presente Contrato.

38 |[En caso de presentarse inconvenientes que puedan afectar la ejecucion del respectivo contrato, el
oferente informara por escrito, al supervisor del contrato, en las siguientes 24 horas la novedad
locurrida.

39 |El oferente debera garantizar la oportunidad en la asignacion de Consulta externa especializada por
primera vez, una vez recepcionada la solicitud en la IPS contratada en un plazo de 1 a 10 dias
habiles.

40 |El oferente debera garantizar la oportunidad en la asignacion de Consulta externa especializada de
control, una vez recepcionada la solicitud en la IPS contratada en un plazo de 1 a 10 dias habiles.

ENTIDAD: JAIRO ALBERTO CERON Y CERON

DIRECCION: CARRERA 23 # 57 — 09 CONSULTORIO 8

TELEFONO: 3175021136

EMAIL: jairocer61@gmail.com

NOMBRE REPRESENTANTE VENTAS: JAIRO ALBERTO CERON Y CERON
EMAIL.: jairocer61@gmail.com

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL: JAIRO ALBERTO CERON Y CERON

Atento a sus observaciones o nuevos requerimientos.

Atentamente,

JAIRO ALBERTO CERON Y CERON

MEDICO ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA Y REUMATOLOGIA
C.C.10.539.737
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Armenia, 13/05/2022

Sefiores Prestadores de Servicios de Salud JUAN PABLO RESTREPO ESCOBAR
Armenia

La Policia Nacional - Direccién de Sanidad —Unidad Prestadora de Salud Quindio, con miras a adelantar un proceso
de contratacién para la “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN REUMATOLOGIA EN EL AMBITO DE
CONSULTA EXTERNA E INTERCONSULTA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DEL QUINDIO Y LOS MUNICIPIOS DE ALCALA,
CAICEDONIA, SEVILLA Y ULLOA VALLE”, se permite solicitar cotizacion en los siguientes términos:

ADVERTENCIA La cotizacién solicitada servira de base para la elaboracion de un estudio de mercado vy, por
tanto, no constituye en si misma una oferta y consecuentemente NO obliga a las partes.
OBJETO. “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN REUMATOLOGIA EN EL AMBITO DE
CONSULTA EXTERNA E INTERCONSULTA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DEL
QUINDIO Y LOS MUNICIPIOS DE ALCALA, CAICEDONIA, SEVILLA Y ULLOA VALLE.
VALIDEZ DE LA Esta cotizacién se requiere para la elaboracién del Estudio de Conveniencia y Oportunidad
COTIZACION. Vigencia 2022,

CONDICIONES Plazo de | A partir de la notificacién de inicio de ejecucién y hasta dar cumplimiento a los
DE ejecucion. términos del contrato
CONTRATACION 1.) Cumplir con el objeto contractual.

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

3.) Responder en los plazos que EL CONTRATANTE establezca en cada
caso, los requerimientos de aclaracién o de informacién que le formule

4.) Se compromete a cumplir con lo establecido en el decreto 17/03/02 yla
Ley 510/03 en lo referente a la afiliacién y aportes al Sistema general de
Seguridad Social del personal a su cargo. A certificar la afiliacion a una
ARP del todo personal contratado y a presentar junto con la factura

Obligaciones copia de la planilla tnica de pago.
del
contratista. 5.) Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos de la

(UNIDAD CORRESPONDIENTE), dentro de los cinco (05) dias habiles
siguientes a la suscripcion del contrato, la Garantia Unica y cancelar los
pagos a que hubiere lugar tales como publicacién en el Diario Unico de
Contratacién Publica.

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

7.) No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de
la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algin acto o hecho, el
CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Direcciéon de Sanidad
de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se
adopte las medidas necesarias

8.) Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los
pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso de ejecucion del
contrato.
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9.) El contratista debe presentar constancia de inscripcion en el registro
especial Nacional del Ministerio de Salud, de conformidad con el articulo
11 del decreto 855 de 1994 o en su defecto el certificado de requisitos
minimos esenciales de salud.

B et
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10.) 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 ejecucion del contrato, cuando haya lugar.

11.) Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente,
amable y con excelente trato, dentro de los horarios de atencion
estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, si : I b
discriminacion frente a otro tipo de pacientes que atienda. { ! g | }1‘

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

P ]
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13.) En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencion a
maternas, menores de 5 afios y adulto mayor.

14.) La atencién de los eventos adversos generados durante la atencion
entendido como “el dafio o complicacién no intencional consecuencia del
cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la
enfermedad misma del paciente. ", correran por cuenta del prestador. Hl l {;‘!

P
RADCES

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

16.) Una vez agotado el 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 justificado, de
acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera
del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran || ' !
pagados por el contratante.

=3
et
~—

17.) Deben contar con la habilitacién de los servicios a prestar, soportado por
registro Unico de habilitacién para cada uno de los servicios a contratar
en su IPS sede principal y cada una de las IPS sedes alternas puestas a
disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional (Anexar formulario de inscripcién y cumplimiento con los
requisitos de habilitaciéon para los servicios ofrecidos).

18.) Una vez recibida la referencia, tendré la obligacion de hacer contra
referencia del paciente atendido.

19.) Debera utilizar las guias de manejo en los pacientes remitidos por la
UPS.

20.) Para la autorizacién del servicio, el contratista debera cumplir con el || 1| I ‘
siguiente PMTO: Demostracién de derechos y autorizacion:

[ReS==
e

a. El usuario se presenta en la IPS o proveedor que brinda los servicios a la
USP y presenta el carné que acredita los derechos de Sanidad de la
Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no tengan aln su carné,

[P =4
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pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en tramite,
expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del
Departamento de Policia, Comando de la Metropolitana, Caja de Sueldos
de Retiro (CASUR) o Caja General de Pensionados de la Policia
(CAGEN).

b. Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe
presentarse__documento de _identificacion en original segun el caso
(Registro civil de nacimiento para menores de Siete (07) afios, tarjeta de
identidad para usuarios entre Siete (07) y Diecisiete (17) afios, cédula de

§ I ' ‘ ciudadania para usuarios mayores de edad).

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

d. Los servicios electivos (programados) puerta de entrada, es decir que no
requieren referencia (medicina general, odontologia general, psicologia,
pediatria, se prestaran previa verificacion de derechos y autorizacion de la
USP, del departamento. Es deber por tanto de la IPS o proveedor

a comunicarse con la central de referencia, contra-referencia y
? f“ i i autorizaciones de la USP, para obtener la autorizacién antes de prestar el
servicio.

e. Todo PMTO adicional que no haga parte del PMTO o servicio inicialmente
autorizado, y que el proveedor estime conveniente en un momento dado
para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y
tarifado, requerira el aval por parte de la central de autorizacién de la USP,
sin que se convierta en un obstaculo para la atencién, cuando se
encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

t i i f. Todo servicio, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado

i para estudio de aprobacién ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del
nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante debe diligenciar
completamente el formato de justificacién disefiado para tal fin por parte
del SSPN y remitirlo a la central de autorizacion de la USP, para que ésta
adelante el tramite ante el CTC del nivel central. No se admiten formatos
institucionales del contratista. Solo cuando requieran su administracion
urgente por la condicion clinica del paciente, orden judicial o tutela, se da

" cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez requerida y

t {” i - éstos seran reportados posteriormente. En este caso, el NO reporte sera
causal de glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del CTC.

g. Los formatos de referencia y autorizacion impresos deberan estar
debidamente diligenciados, firmados y sellados. Los formatos de
autorizacion generados por medios electronicos pueden digitalizar firmas
(facsimil) y sellos, sometiéndose a lo establecido en la Ley 527 de 1999 y
normas que la modifiquen, adicionen o sustituyan.

E ml It h. Contra-referencia: Luego del alta (egreso hospitalario) o consulta

‘ (interconsulta o remisién) por especialista, siempre debera remitirse a la
USP el formato de contra-referencia informando el estado de salud del
usuario, su evolucion clinica y recomendaciones de tratamiento. Las citas
de control con especialista requeriran siempre la contra-referencia para ser
autorizadas.

_ 21.) Los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24
t §i l horas al alta, haran parte de la misma atencion inicial de urgencia y con
cargo al mismo valor.

22.) Todos los casos de atencion de pacientes en urgencias, que requieran
hospitalizacion deberan ser valorados previamente por médico
especialista del contratista.

23.) En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencion a

t f i maternas, menores Cinco (05) afios y adulto mayor.
I '
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24.)

25.)

26.)

27.)

28.)

29.)

30.)

31.)

32.)

33.)

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

El contratista debe verificar derechos de sanidad del usuario (titular,
coényuge, compafiero (a) permanente, padres e hijos) revisando
cuidadosamente el carné original o constancia de carné en tramite, los
cuales deben estar vigentes y corresponder a quien solicita el servicio;
ademas esta obligado a verificar en el FOSYGA al usuario de sanidad
PONAL; si se encuentra activo en otra EPS no sera autorizado por la
Policia, hasta que presente el respectivo documento de desafiliacion de
la otra entidad. No obstante la IPS como entidad de salud esté obligada a
atender la URGENCIA VITAL de acuerdo al decreto 412 de1992 de
Ministerio de proteccién social y demas normas.

Presentar las facturas de los servicios hospitalarios firmadas por el
usuario o persona responsable; para los demas servicios prestados el
usuario o persona responsable debera firmar la autorizacion generada
por el servicio de referencia y contra referencia de la PONAL.

Presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en
archivo plano el cual debe venir en medio magnético e impreso que
contenga la siguiente informacion: Numero de contrato, Numero de
consecutivo, Nombre y apellido, Nimero de identificacion, edad del
usuario, fecha del servicio, diagnostico, PMTO, cédigo CUPS, fecha,
numero y valor de la factura.

El CONTRATISTA Informar_al supervisor del contrato, cuando la
ejecucién del contrato se encuentre en un cincuenta (50) por ciento,
setenta (70) por ciento, de igual manera debera informar por escrito
cuando el contrato se haya ejecutado en un cien (100) de inmediato
el contratista no debe sequir prestando el servicio, pues el Area De
Sanidad _Quindio _no reconocerd ningun _servicios prestado,
exceptuando por urgencia vital.

Participar en las reuniones mensuales con el supervisor del contrato,
Jefe Area de Sanidad Quindio, auditor de calidad, auditor de cuentas
médicas y oficina atencién al usuario por parte de sanidad Quindio; por
parte de la IPS contratada sestara el gerente, el coordinador del
convenio, auditor de calidad, jefe de facturacién; en caso de ausencia del
gerente este designard una persona con capacidad de toma de
decisiones, donde haran entrega del valor facturado a la fecha y analisis
de la ejecucién del contrato, verificando el cumplimiento de los
compromisos adquiridos en el contrato.

Los usuarios de la Policia Nacional no deberan ser atendidos por
estudiantes sin la respectiva supervisiéon del docente.

Toda fotocopia que se requiera para la legalizaciéon del pago debera ser
asumida por la entidad contratada

Se solicita la respectiva retroalimentacion en el caso de observaciones,
quejas o sugerencias que el personal de la policia nacional coloque en
los buzones que para tal fin tenga la entidad contratista.

Informar al paciente y a los familiares a través del médico especialista o
el médico hospitalario, el estado de salud del paciente, su evolucion,
prondstico y tratamiento de la patologia o patologias que presente el
usuario durante la internacion.

[Pa——
i
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34.)

35.)

36.)

VVY

37.)

38.)

Las Historias Clinicas y la formulacién ambulatoria deben estar
Sistematizadas o en letra a mano legible

El contratista coordinara con el supervisor del contrato la aplicacion del
instructivo 009 de 2014 el cual establece el intercambio de los modelos
de atencion del Salud Familiar con enfoque de riesgo de la Policia
Nacional y lineamientos para la red externa

EI CONTRATISTA debera cumplir las disposiciones sobre el sistema de
gestion en seguridad y salud en el trabajo y cumplir con las obligaciones
en seguridad y salud en el trabajo.

Presentar certificacién de la ARL donde se reporte que cuanta con los
sistemas de gestion en seguridad y salud en el trabajo (SST) de
acuerdo a lo establecido en la resolucién 1111 de 2017.

Presentara certificacion de la ARL donde se informe que la empresa
no haya presentado accidentes mortales durante el periodo anterior a
la contratacion.

Certificacion de la ARL o Sena, que el gerente curso y aprobé el
curso de las 50 horas de las sistema de gestion de la seguridad y
salud en el trabajo (SG-SST).

Certificacion de conocimiento y especificacién de los peligros/ riesgos
de la empresa, con la forma de controlarlos al momento de ejecutar el
servicio.

Tener matriz de los peligros y riesgos.

Tener plan de emergencia actualizado.

Matriz de elementos de proteccién personal, donde conste el
suministro de elementos de dotacién y protecciéon personal que se
requiere para la realizacién de sus actividades objeto del contrato. En
caso de deterioro dafio o pérdida deberd contemplar los protocolos
de reposicion sin afectar la ejecucion la ejecucion del contrato.
Declaramos de se cumplira las disposiciones legales y reglamentarias
referente a higiene y seguridad ocupacional.

Certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores
vinculados para la ejecucién del contrato se encuentran afiliados al
sistema de seguridad social.

Constantica que los colaboradores vinculados para la ejecucion de
las actividades contractuales cuentan con la idoneidad vy
competencias para el manejo de equipos, herramientas e insumos
en la realizacion de las actividades propias del objeto del contractual.
Debe capacitar a los trabajadores en aspectos generales y
especificados en la identificacién de peligros y control de los riesgos
en su puesto de trabajo y la prevencion de accidentes,
enfermedades laborales, seguridad y salud en el trabajo.

El contratista deberd presentar un informe con las anteriores
obligaciones y el Area de Sanidad Quindio verificara.

Informar a la jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Quindio, a la
oficina de Central de Cuentas, al Supervisor del Contrato, a la oficina de
contratos del departamento de Policia Quindio y a la oficina de referencia
y contra referencia cuando el estado de ejecucion del contrato se
encuentre en un cincuenta (50%) por ciento, setenta (70%) por ciento.
Una vez recibida la informacién estudiara la viabilidad de adicionar el
contrato. De igual manera debera informar por escrito cuando el contrato
se haya ejecutado en un cien (100%) por ciento, con el fin de evitar la
sobre ejecucion del contrato y evitar incurrir en faltas penales.

El contratista debe cumplir con lo establecido en el numeral sexto de la
resolucién 00090 del 15 de enero del 2018, con ocasién a la realizacion
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de la liquidacion en los 60 dias siguientes vencido el plazo de ejecucion.

39.) Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 4741 de
2005 “Por el cual se reglamenta parcialmente la prevencion y el manejo
de los residuos o desechos peligrosos generados en el marco de la
gestion integral”, firmado por el representante legal de la entidad.

40.) Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 351 de
2014 "Por el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos
generados en la atencién en salud y otras actividades” firmado por el
representante legal de la entidad.

41.) Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 3930 de 2010
“Por el cual se reglamenta usos del agua y residuos liquidas y se dictan
otras disposiciones”, firmado por el representante legal de la entidad.

42.) Certificado cumplimiento de las obligaciones de la Resolucion 1164 de
2002 “Manual de procedimientos para la gestion integral de residuos
hospitalarios y similares en Colombia”, firmado por el representante legal
de la entidad.

43.) Certificado cumplimiento de las obligaciones de la Resolucion 0631 de
2015 “Por la cual se establecen los parametros y los valores limites
maximos permisibles en los vertimientos puntuales a cuerpos de aguas
superficiales y a los sistemas de alcantarillado publico y se dictan otras
disposiciones”, firmado por el representante legal de la entidad.

El oferente debera certificar mediante documento debidamente firmado por el
representante legal, bajo la gravedad de juramento, que cumple con lo
establecido en el DECRETO 1072 DE MAYO DE 2015 Libro 2, Parte 2, Titulo
4, Capitulo 6 (SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO).

44) Una vez socializada la siguiente directiva administrativa el
contratista se compromete a dar cumplimiento a los lineamientos
que estan descritos “DIRECTIVA ADMNISTATIVA
PERMANENTE N° 001 DIPON-DITAH23.1 “DIRECTRICES
PARA LA EXPEDICION DE REGISTRO DE LAS EXCUSAS DEL
SERVICIO POR INCAPACIDAD MEDICA O LICENCIA POR
MARTENIDAD Y PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL
PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO”.

Dentro de las labores contratadas contratista se compromete a dar
cumplimiento a las solicitudes generadas desde medicina laboral en relacion al
cierre de conceptos médicos por parte de esta especialidad.

S

Forma
pago.

de

En pagos mensuales dentro de los treinta (30) dias habiles, siguientes a la
presentacion de la factura (segun la ley general de archivo) en la Ventanilla
Unica — Central de Cuentas de la_Unidad Prestadora de Salud Quindio, previa
expedicion del recibido a satisfaccién emitido por el supervisor del contrato;
una vez cumplidos los tramites administrativos y fiscales legales vigentes, y la
disponibilidad del P.A.C.

MECANISMO DE COBERTURA DEL RIESGO A CARGO DEL
CONTRATISTA: Dentro de los TRES (03) dias habiles siguientes a la entrega
de la aceptacién de la oferta al CONTRATISTA, éste debera constituir y
presentar a favor de LA NACION — POLICIA NACIONAL —REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3, identificada con el NIT. 900.339.410-8,
Garantia Unica que cubra los siguientes riesgos: a) DE CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO: Equivalente al veinte (20%) por ciento del valor total del
Contrato, que cubra el término de ejecucion del Contrato, incluyendo sus

g
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Mecanismos
de cobertura
de los
riesgos.

prorrogas si a ello hubiere lugar a partir de la firma del contrato. b) DE
CALIDAD DEL SERVICIO: Equivalente al Cincuenta Por Ciento (50%) del
valor total del Contrato, que cubra el término de ejecucién del Contrato y Un
(1) aflo mas a partir de la firma del contrato, incluyendo sus prérrogas si a ello
hubiere lugar. PARAGRAFO PRIMERO: Al termino de la vigencia de cada
uno de los amparos EL CONTRATISTA debera adicionar UN (1) MES mas,
con el fin de garantizar que los términos de la garantia unica cubran la
totalidad de lo exigido y de esta manera prevenir la ampliacién de los
mismos ocasionada por el lapso que transcurre desde el momento de la
suscripcion del contrato y el cumplimiento de los requisitos de
ejecucion. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de constituirse péliza, en la
WMMMMMM

contrato, el pago de las multas y de la penal pecuniaria convenidas y que
la entidad asequradora renuncia al beneficio de excusién. Asi mismo, se

indicara que en el evento en que por incumplimiento del contratista
garantizado el asegurador resolviera continuar, como cesionario, con la
ejecuciéon del contrato y la entidad estatal contratante estuviere de
acuerdo con ello, el contratista garantizado aceptara desde el momento
de contratacién de la péliza la cesién del contrato a favor del asegurador.
En todo caso, dependiendo del tipo de mecanismo de cobertura elegido,
debera cumplir con los requisitos establecidos en el decreto 1082 de
2015. MULTAS.- En caso de mora o incumplimiento parcial de alguna de las
obligaciones derivadas del presente contrato por causas imputables al
CONTRATISTA - salvo circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito conforme
a las definiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1.890 — las partes acuerdan que
EL CONTRATANTE, mediante acto administrativo, afectara al
CONTRATISTA con multas, cuyo valor se liquidara con base en el cero punto
cinco por ciento (0,5%) del valor dejado de entregar, por cada dia de retardo y
hasta por un plazo maximo de treinta (30) dias habiles, de acuerdo con la
incidencia de la gravedad del incumplimiento o mora en la que incurra,
incidencia que sera evaluada y cuantificada por el supervisor técnico del
contrato. En caso de incumplimiento no valorable en dias la sancién a imponer
sera entre el cero punto cinco (0.5 %) por ciento y el cinco (5%) por ciento del
valor del contrato segun la gravedad del incumplimiento, evaluado por el
supervisor del contrato. En todo caso el valor de las multas totales y acumuladas
no podra exceder en ningun evento del diez por ciento (10%) del valor del
contrato. Esta sancién se impondréa mediante Acto administrativo motivado,
previa audiencia del afectado para garantizar el derecho al debido proceso del
contratista, en el que se expresara las causas que dieron lugar a ella, el cual
ademas estara sujeto al agotamiento de la via gubernativa. PARAGRAFO
PRIMERO- Para efectos de lo anterior resulta aplicable la Resolucién No. 4963
de 2008 “Por el cual se adopta el manual de contratacién de la Policia Nacional”
que establece el procedimiento para la imposicién de multas, con el fin de
conminar al contratista a cumplir con sus obligaciones previa celebracion de
Audiencia, de acuerdo a lo previsto en el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007;
disposicion que puede ser consultada en la pagina web POLIRED en el Link
Consulta Juridica/Legislacion Ponal/categoria: Contratacion. Esta sancion se
reportard a la Camara de Comercio competente de conformidad con lo previsto
en el articulo 6° de la Ley 1150 de 2007. b). MULTA POR LA MORA EN LA
CONSTITUCION DE LOS REQUISITOS DE EJECUCION Y LEGALIZACION:
Cuando el contratista no constituya dentro del término y en la forma prevista
en el contrato, o en alguno de sus modificatorios, y/o alguno de los requisitos
de legalizacion, EL CONTRATANTE podra mediante acto administrativo
afectar al CONTRATISTA con multa, cuyo valor se liquidara con base en un
cero punto dos por ciento (0,2%) del valor del contrato, por cada dia de retardo
y hasta por diez (10) dias. ¢c) PENAL PECUNIARIA.- En caso de declaratoria
de caducidad o de incumplimiento total de las obligaciones derivadas del
presente contrato, EL CONTRATISTA pagara a EL CONTRATANTE, a titulo
de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por ciento (10%) del valor
del contrato cuando se trate de incumplimiento total del contrato y proporcional
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al incumplimiento parcial del contrato que no supere el porcentaje senalado.
Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo a la
obligacién de plazo de ejecucion, se empleara la misma férmula de estimacion
de valor contemplada en el literal a) del presente articulo. La imposicién de
esta pena pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los
perjuicios que cause a EL CONTRATANTE. No obstante, EL
CONTRATANTE se reserva el derecho de cobrar perjuicios adicionales por
encima del monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten. El
pago de la clausula penal pecuniaria estard amparado mediante péliza de
seguros en las condiciones establecidas en el presente contrato.
PARAGRAFO.- APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES
PECUNIARIAS: Una vez notificada la resolucién por medio de la cual se
imponen alguna de las sanciones antes descritas, el CONTRATISTA
dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria
para a su pago. Las multas no seran reintegrables ain en el supuesto que el
CONTRATISTA dé posterior ejecucién a la obligacién incumplida. En caso de
no pago voluntario y una vez en firme la resolucién que imponga multas, podra
tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o acudir a la
jurisdiccién coactiva.

ESPECIFICACIO
NES TECNICAS.

De conformidad con el anexo 1.

VALOR Para realizar la cotizacién se deben tener en cuenta todos los gastos en los que se incurra por
OFRECIDO. la suscripcion, legalizacion y ejecucion del contrato, como impuestos, publicaciones,
constitucion garantia Unica, transporte, operarios, etc.
PLAZO PARA Las cotizaciones deberan ser entregadas con plazo de 5 dias habiles, en la Unidad Prestadora
PRESENTAR de Salud Quindio ubicada en el en la Carrera 13 A N° 1A -117 Avenida Bolivar), Celular
COTIZACION. 3125610265, E-mail. Ernith.vera@correo.policia.gov.co.
Atentamente,

Firma /KM/ Cpe T

Grado y'Nombres PT. ERNITH JOAN VERA ROJAS
Carg AUXILIAR DE ALMACEN :

Anexo: cuadro 1

Elaboré PT: Ernith Joan Vera Rojas
Reviso: PT: Ernith Joan Vera Rojas
Fecha elaboracién: 12/05/2022

Archivo: mis Documentos estudios previos.

Carrera 13 A N° 1A -117 Avenida Bolivar

Teléfono: 606 7368926

dequi.upres@policia.gov.co

www.policia.gov
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ANEXO 1
6 VALOR
. CODIGOS UNITARIO
ITEM CUPS DESCRIPCION CANT. INCLUIDO
IVA
1 890202 CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EN I 75.000
REUMATOLOGIA CLINICA DE PRIMERA VEZ )
) 890302 CONSULTA ESPECIALIZADA DE CONTROL O | 70.000
SEGUIMIENTO ’
3 819200 INFILTRACION INTRAARTICULAR DE | 60.000
CUALQUIER ARTICULACION DEL CUERPO. ’
ENTIDAD:

DIRECCION: CRA 13 # 1N-35 CONSULTORIO 402 CLINICA CENTRAL DEL QUINDIO
TELEFONO: 7458333 — 305 297 93 97

EMAIL: jprestreporeumatologo@gmail.com
NOMBRE DEL REPRESENTANTE DE VENTAS:

EMAIL:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: JUAN PABLO RESTREPO ESCOBAR
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FIRMA REPRESENTANTE LEGAL
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Armenia, 13/05/022

i i Sefiores Prestadores de Servicios de Salud OMAR IVAN OROZCO MARTINEZ
Armenia

La Policla Nacional - Direccion de Sanidad -Unidad Prestadora de Salud Quindio, con miras a adelantar un proceso
de contratacion para la ‘PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN REUMATOLOGIA EN EL AMBITO DE
CONSULTA EXTERNA E INTERCONSULTA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE

' SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DEL QUINDIO Y LOS MUNICIPIOS DE ALCALA,
{i | CAICEDONIA, SEVILLA Y ULLOA VALLE", se permite solicitar cotizacion en los siguientes términos:

ADVERTENCIA La cotizacién solicitada servira de base para la elaboracién de un estudio de mercado y, por
tanto, no constituye en si misma una oferta y consecuentemente NO obliga a las partes.
OBJETO. “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN REUMATOLOGIA EN EL AMBITO DE
CONSULTA EXTERNA E INTERCONSULTA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO DEL
QUINDIO Y LOS MUNICIPIOS DE ALCALA, CAICEDONIA, SEVILLA Y ULLOA VALLE.

‘ | VALIDEZ DE LA | Esta cotizacion se requiere para la elaboracion del Estudio de Conveniencia y Oportunidad
W COTIZACION. Vigencia 2022.
CONDICIONES Plazo de | A partir de la notificacion de inicio de ejecucion y hasta dar cumplimiento a los
DE ajecucién. términos del contrato
CONTRATACION 1.) Cumplir con el objeto contractual.

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

3.) Responder en los plazos que EL CONTRATANTE establezca en cada
caso, los requerimientos de aclaracién o de informacion que le formule

4.) Se compromete a cumplir con lo establecido en el decreto 17/03/02 y la
Ley 510/03 en lo referente a la afiliacién y aportes al Sistema general de
Seguridad Soclal del personal a su cargo. A certificar fa afiliacion a una
ARP del todo personal contratado y a presentar junto con la factura

[ I Obligaciones copia de la planilla tnica de pago.
il del
contratista. 5.) Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos de la

(UNIDAD CORRESPONDIENTE), dentro de los cinco (05) dias habiles
siguientes a la suscripcién del contrato, la Garantia Unica y cancelar los
pagos a que hubiere lugar tales como publicacién en el Diario Unico de
Contratacion Publica.

| 6.) Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada
| y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier otra
circunstancia deba conocer 0 manipular y responderé civil, penal y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacién

indebida que por sl o por un tercero se cause a la administracién o a
terceros.

7.) 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
“‘; i CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Direccién de Sanidad
j de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se
adopte las medidas necesarias

8.) Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los

pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso de ejecucion del
contrato.

fi I 9.) El contratista debe presentar constancia de inscripcion en el registro
! especial Nacional del Ministerio de Salud, de conformidad con el articulo
11 del decreto 855 de 1994 o en su defecto el certificado de requisitos
minimos esenciales de salud.

10.) Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestion ambiental
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13.)

14.)

moral y las buenas costumbres.

En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencién a
maternas, menores de 5 afios y adulto mayor.

La atencion de los eventos adversos generados durante la atencion
entendido como “el dafio o complicacién no intencional consecuencia del
cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la
enfermedad misma del paciente. ", correran por cuenta del prestador.

15.) Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos

por la ley y las autoridades administrativas o sanitarias.

16.) Una vez agotado el 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 justificado, de
acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera
del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran
pagados por el contratante.

17.) Deben contar con la habilitacion de los servicios a prestar, soportado por

registro Unico de habilitacién para cada uno de los servicios a contratar
en su IPS sede principal y cada una de las IPS sedes altemas puestas a
disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional (Anexar formulario de inscripcién y cumplimiento con los
requisitos de habilitacion para los servicios ofrecidos).

18.) Una vez recibida la referencia, tendra la obligaciéon de hacer contra

referencia del paciente atendido.

19.) Debera utilizar las guias de manejo en los pacientes remitidos por la

UPS.

20.) Para la autorizacion del servicio, el contratista debera cumplir con el

siguiente PMTO: Demostracion de derechos y autorizacion:

El usuario se presenta en la IPS o proveedor que brinda los servicios a la
USP y presenta el ue_acredi er nidad de la
Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no tengan aun su carng,
pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en tramite,
expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del
Departamento de Policia, Comando de la Metropolitana, Caja de Sueldos
de Retiro (CASUR) o Caja General de Pensionados de la Policia
(CAGEN).

Acompafiando al camé que autoriza los servicios de sanidad, debe
presentarse_documento de _identificacién en original segin el caso
(Registro civil de nacimiento para menores de Siete (07) afios, tarjeta de
identidad para usuarios entre Siete (07) y Diecisiete (17) afios, cédula de
ciudadania para usuarios mayores de edad).

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

Los servicios electivos (programados) puerta de entrada, es decir que no
requieren referencia (medicina general, odontologia general, psicologia,
pediatria, se prestaran previa verificacion de derechos y autorizacion de la
USP, del departamento. Es deber por tanto de la IPS o proveedor
comunicarse con la central de referencia, contra-referencia y
autorizaciones de la USP, para obtener la autorizacién antes de prestar el
Serviclo.

Todo PMTO adicional que no haga parte del PMTO o servicio inicialmente
autorizado, y que el proveedor estime conveniente en un momento dado
para atender al usuario, asi se encuenire entre el listado contractual y
tarifado, requerira el aval por parte de la central de autorizacién de la USP,
sin que se convierta en un obstaculo para la atencion, cuando se
encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

Todo servicio, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado
para estudio de aprobacién ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del
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h. Contra-referencia: Luego del alta (egreso hospitalario) o consuita
(interconsulta o remisién) por especialista, siempre debera remitirse a la
USP el formato de contra-referencia informando el estado de salud del
usuario, su evolucion clinica y recomendaciones de tratamiento. Las citas
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21))

22))

23)

24.)

25.)

26.)

27)

28.)

29.)

30.)

de control con especialista requeriran siempre la contra-referencia para ser
autorizadas.

Los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24
horas al alta, haran parte de la misma atencién inicial de urgencia y con
cargo al mismo valor,

Todos los casos de atencion de pacientes en urgencias, que requieran
hospitalizacion deberan ser valorados previamente por médico
especialista del contratista.

En Iigualdad de condiciones clinicas tlene prioridad la atencién a
maternas, menores Cinco (05) afios y adulto mayor.

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

El contratista debe verificar derechos de sanidad del usuario (titular,
cényuge, compariero (a) permanente, padres e hijos) revisando
cuidadosamente el carné original o constancia de carné en tramite, los
cuales deben estar vigentes y corresponder a quien solicita el servicio;
ademds esta obligado a verificar en el FOSYGA al usuario de sanidad
PONAL; si se encuentra activo en otra EPS no sera autorizado por la
Policia, hasta que presente el respectivo documento de desafiliacion de
la otra entidad. No obstante la IPS como entidad de salud esta obligada a
atender la URGENCIA VITAL de acuerdo al decreto 412 de1992 de
Ministerio de proteccién social y demés normas.

Presentar las facturas de los servicios hospitalarios firmadas por el
usuario o persona responsable; para los demas servicios prestados el
usuario o persona responsable debera firmar la autorizacién generada
por el servicio de referencia y contra referencia de la PONAL.

Presentar junto con las facturas, informacién estadistica mensual en
archivo plano el cual debe venir en medio magnético e impreso que
contenga la siguiente informacién: Numero de contrato, Numero de
consecutivo, Nombre y apellido, Numero de identificacion, edad del
usuario, fecha del servicio, diagnéstico, PMTO, cédigo CUPS, fecha,
numero y valor de la factura.

El CONTRATISTA Informar al supervisor del contrato, cuando la
ejecucidn del contrato se encuentre en un cincuenta (50) por ciento,

setenta (70) por ciento, de iqual manera deberé informar por escrito
cuando el contrato se haya e tado en un cien (100) de lato

el contratista no debe sequir prestando el servicio, pues el Area De

Sanidad _Quindio no reconocerd ningun _servicios prestado,
exceptuando por urgencia vital.

Participar en las reuniones mensuales con el supervisor del contrato,
Jefe Unidad Prestado de Salud Quindio, auditor de calidad, auditor de
cuentas médicas y oficina atencién al usuario por parte de sanidad
Quindio; por parie de la IPS contratada sestara el gerente, el coordinador
del convenio, auditor de calidad, jefe de facturacion; en caso de ausencia
del gerente este designara una persona con capacidad de toma de
decisiones, donde haran entrega del valor facturado a la fecha y analisis
de la ejecucién del contrato, verificando el cumplimiento de los
compromisos adquiridos en el contrato.

Los usuarios de la Policia Nacional no deberéan ser atendidos por
estudiantes sin la respectiva supervision del docente.
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35.)

36.)

37.)

38.)

39.)

40.)

VVYvY

El contratista coordinara con el supervisor del contrato la aplicacion del
instructivo 009 de 2014 el cual establece el intercambio de los modelos
de atenclén del Salud Familiar con enfoque de riesgo de la Policla
Nacional y lineamientos para la red extena

El CONTRATISTA debera cumplir las disposiciones sobre el sistema de
gestion en seguridad y salud en el trabajo y cumplir con las obligaciones
en seguridad y salud en el trabajo.

»  Presentar certificacion de la ARL donde se reporte que cuanta con los

sistemas de gestion en seguridad y salud en el trabajo (SST) de
acuerdo a lo establecido en la resoluciéon 1111 de 2017,

»  Presentara certificacion de la ARL donde se informe que la empresa

no haya presentado accidentes mortales durante el periodo anterior a
la contratacién.

» Certificaciéon de la ARL o Sena, que el gerente curso y aprobé el

curso de las 50 horas de las sistema de gestion de la seguridad y
salud en el trabajo (SG-SST).

»  Certificaciéon de conocimiento y especificacién de los peligros/ riesgos

de la empresa, con la forma de controlarios al momento de ejecutar el
servicio.

Tener matriz de los peligros y riesgos.

Tener plan de emergencia actualizado.

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

» Declaramos de se cumplira las disposiciones legales y reglamentarias

referente a higiene y seguridad ocupacional.

» Cenificacién mensual donde se reporte que todos los colaboradores

vinculados para la ejecucién del contrato se encuentran afiliados al
sistema de seguridad social.

> Constantica que los colaboradores vinculados para la ejecuciéon de

las actividades contractuales cuentan con la idoneidad y
competencias para el manejo de equipos, herramientas e insumos
en la realizacion de las actividades propias del objeto del contractual.

» Debe capacitar a los trabajadores en aspectos generales y

especificados en la identificacion de peligros y control de los riesgos
en su puesto de trabajo y la prevencion de accidentes,
enfermedades laborales, seguridad y salud en el trabajo.

» El contratista debera presentar un informe con las anteriores

obligaciones y el Area de Sanidad Quindio verificara.

Informar a la jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Quindio, a la
oficina de Central de Cuentas, al Supervisor del Contrato, a la oficina de
contratos del departamento de Policia Quindio y a la oficina de referencia
y contra referencia cuando el estado de ejecucion del contrato se
encuentre en un cincuenta (50%) por ciento, setenta (70%) por ciento.
Una vez recibida la informacién estudiara la viabilidad de adicionar el
contrato. De igual manera deberd informar por escrito cuando el contrato
se haya ejecutado en un cien (100%) por ciento, con el fin de evitar la
sobre ejecucion del contrato y evitar incurrir en faltas penales.

El contratista debe cumplir con lo establecido en el numeral sexto de la
resolucién 00090 de! 15 de enero del 2018, con ocasién a la realizacion
de la liquidacion en los 60 dias siguientes vencido el plazo de ejecucion.

Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 4741 de
2005 “Por el cual se reglamenta parcialmente la prevencién y el manejo
de los residuos o desechos peligrosos generados en el marco de la
gestion integral”, firmado por el representante legal de la entidad.

Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 351 de

2014 "Por el cual se reglamenta la gestién integral de los residuos
generados en la atencién en salud y ofras actividades” firmado por el

.
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spperﬂciales y a los sistemas de alcantarillado publico y se dictan otras
disposiciones”, firmado por el representante legal de la entidad.

El oferente debera certificar mediante documento debidamente firmado por el
representante legal, bajo la gravedad de juramento, que cumple con lo
establecido en el DECRETO 1072 DE MAYO DE 2015 Libro 2, Parte 2, Titulo

4, Capitulo 6 (SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO).

44.) Una vez socializada la siguiente directiva administrativa el
contratista se compromete a dar cumplimiento a los lineamientos
que estan descritos ‘DIRECTIVA  ADMNISTATIVA
PERMANENTE N° 001 DIPON-DITAH23.1 “DIRECTRICES
PARA LA EXPEDICION DE REGISTRO DE LAS EXCUSAS DEL
SERVICIO POR INCAPACIDAD MEDICA O LICENCIA POR
MARTENIDAD Y PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL
PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO®,

Dentro de las labores contratadas contratista se compromete a dar
cumplimiento a las solicitudes generadas desde medicina laboral en relacién al
cierre de conceptos médicos por parie de esta especialidad.

Forma de
pago.

El pago por la prestacion de los servicios objeto del contrato se efectuara en
pagos parciales en moneda legal colombiana dentro de los sesenta (60) dias
calendario siguientes a la radicacién de la respectiva factura en la ventanilla
de Central de Cuentas de la. Unidad, junto con los documentos requeridos
para el pago, de acuerdo al derecho a turno y la programacién del plan anual
de caja (PAC).

Los pagos previstos se acreditardn a la cuenta que el CONTRATIST
designe con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecién a
previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito co
no menos de treinta (30) dias de anticipacién, acompafnado d
certificacion bancaria a nombre de la Firma Contratista. Todos los pagqg
efectuados tendran los descuentos de ley.

Mecanismos
de cobertura
de los
riesgos.

MECANISMO DE COBERTURA DEL RIESGO A CARGO DEL
CONTRATISTA: Dentro de los TRES (03) dias habiles siguientes a la entrega
de la aceptacion de la oferta al CONTRATISTA, éste deberd constituir y
presentar a favor de LA NACION - POLICIA NACIONAL -REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3, identificada con el NIT. 900.339.410-8,
Garantia Unica que cubra los siguientes riesgos: a) DE CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO: Equivalente al veinte (20%) por ciento del valor total del
Contrato, que cubra el término de ejecucién del Contrato, incluyendo sus
prérrogas si a ello hubiere lugar a partir de la firma del contrato. b) DE
CALIDAD DEL SERVICIO: Equivalente al Cincuenta Por Ciento (50%) del
valor total del Contrato, que cubra el término de ejecuciéon del Contrato y Un
(1) aflo mas a partir de la firma del contrato, incluyendo sus prérrogas si a ello
hubiere lugar. PARAGRAFO PRIMERO: Al termino de la vigencia de cada
uno de los amparos EL CONTRATISTA debera adicionar UN (1) MES mas,
con el fin de garantizar que los términos de la garantia Gnica cubran la
totalidad de lo exigido y de esta manera prevenir la ampliacion de los
mismos ocasionada por el lapso que transcurre desde el momento de la
suscripcion del contrato y el cumplimiento de los requisitos de
ejecucion. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de constituirse péliza, en la

misma debera co gue se ampara e miento de

ar expresame : g e JMp S
contrato, el pago de las multas y de Ia penal pecuniaria convenidas y que

la_ entidad asequradora renuncia al beneficio de excusién. Asi mismo, se
indicara que en el evento en que por incumplimiento del contratista

garantizado el asegurador resolviera continuar, como cesionario, con la
ejecucion del contrato y la entidad estatal contratante estuviere de
acuerdo con ello, el contratista garantizado aceptara desde el momento
de contratacion de la pdliza la cesién del contrato a favor del asegurador.
En todo caso, dependiendo del tipo de mecanismo de cobertura elegido,
deberid cumplir con los requisitos establecidos en el decreto 1082 de
2015. MULTAS.- En caso de mora o incumplimiento parcial de alguna de las




DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3 ———
SOLICITUD COTIZACION &

previa audiencia del afectado para garantizar el derecho al debido proceso del
contratista, en el que se expresara las causas que dieron lugar a ella, el cual
ademas estara sujeto al agotamiento de la via gubernativa. PARAGRAFO
PRIMERO- Para efectos de lo anterior resulta aplicable la Resolucién No. 40863
de 2008 “Por el cual se adopta el manual de contratacion de la Policia Nacional”
que establece el procedimiento para la imposicion de multas, con el fin de
conminar al contratista a cumplir con sus obligaciones previa celebracion de
Audiencia, de acuerdo a lo previsto en el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007,
disposicién que puede ser consultada en la pagina web POLIRED en el Link
Consulta Juridica/lLegislacién Ponal/categoria: Contratacién. Esta sancién se
reportara a la Cadmara de Comercio competente de conformidad con lo previsto
en el articulo 6° de la Ley 1150 de 2007. b). MULTA POR LA MORA EN LA
CONSTITUCION DE LOS REQUISITOS DE EJECUCION Y LEGALIZACION:
Cuando el contratista no constituya dentro del término y en la forma prevista
en el contrato, o en alguno de sus modificatorios, y/o alguno de los requisitos
de legalizacion, EL CONTRATANTE podra mediante acto administrativo
afectar al CONTRATISTA con multa, cuyo valor se liquidara con base en un
cero punto dos por ciento (0,2%) del valor del contrato, por cada dia de retardo
y hasta por diez (10) dias. ¢c) PENAL PECUNIARIA.- En caso de declaratoria
de caducidad o de incumplimiento total de las obligaciones derivadas del
presente contrato, EL. CONTRATISTA pagara a EL CONTRATANTE, a titulo
de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por ciento (10%) del valor
del contrato cuando se trate de incumplimiento total del contrato y proporcional
al incumplimiento parcial del contrato que no supere el porcentaje sefialado.
Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo a la
obligacién de plazo de ejecucion, se empleara la misma férmula de estimacion
de valor contemplada en el literal a) del presente articulo. La imposicion de
esta pena pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los
perjuicios que cause a EL CONTRATANTE. No obstante, EL
CONTRATANTE se reserva el derecho de cobrar perjuicios adicionales por
encima del monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten. El
pago de la cldusula penal pecuniaria estard amparado mediante péliza de
seguros en las condiciones establecidas en el presente contrato.
PARAGRAFO.- APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES
PECUNIARIAS: Una vez notificada la resoluciéon por medio de la cual se
imponen alguna de las sanciones antes descritas, el CONTRATISTA
dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria
para a su pago. Las multas no seran reintegrables aun en el supuesto que el
CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacién incumplida. En caso de
no pago voluntario y una vez en firme ia resolucién que imponga multas, podra
tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o acudir a la
jurisdiccién coactiva.

ESPECIFICACIO | De conformidad con el anexo 1.
NES TECNICAS.
VALOR Para realizar la cotizacion se deben tener en cuenta todos los gastos en los que se incurra por
OFRECIDO. la suscripcion, legalizacion y ejecucién del contrato, como Iimpuestos, publicaciones,
constitucion garantia unica, transporte, operarios, etc.

PLAZO PARA Las cotizaciones deberan ser entregadas con plazo de 5 dias habiles, en la Unidad Prestadora
PRESENTAR de Salud Quindio ubicada en el en la Carrera 13 A N° 1A -117 Avenida Bolivar), Celular
COTIZACION. 3125610266, E-mail. Ernith.vera@correo.policia.gov.co.

Atentamente,

Firma /Q;W Z 7

Carg

Anexo: cuadro 1

Grado ¥ Nombres PT. ERNITH JOAN VERA ROJAS
AUXILIAR DE ALMACEN :
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CODIGOS o f ke
UNITARIO
ITEM CUPS DESCRIPCION CANT. INCLUIDO
IVA
; 890202B | CONSULTA MEDICA ESPECIALIZADA EN
REUMATOLOGIA CLINICA DE PRIMERA VEZ ! $60.000
. 890302B° | CONSULTA ESPECIALIZADA DE CONTROL O 1
SEGUIMIENTO $55.000
5 8192008 | INFILTRACION INTRAARTICULAR DE 1 p
CUALQUIER ARTICULACION DEL CUERPO. $52.000

ENTIDAD: OMAR IVAN OROZCO MARTINEZ MEDICO REUMATOLOGO
DIRECCION: EDIFICIO UNINORTE CONSULTORIO 505
TELEFONO: 3204634251

EMAIL: OMARIVANOROZCO@HOTMAIL.COM JUANES96SANCHEZ@GMAIL.COM

NOMBRE DEL REPRESENTANTE DE VENTAS: OMAR IVAN OROZCO MARTINEZ MEDICO

REUMATOLOGO

EMAIL: : OMARIV ROZC IL.COM NCHEZ@GMAI
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: OMAR IVAN OROZCO MARTINEZ

FIRMA REPRESENTANTE LEGAl,

mar van Orozco
dico Reurnatoloqgo

~MB8.387.173 Cutuieh
ot 2024




