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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS -

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

SECCIONAL SANIDAD SANTANDER
Bucaramanga, J 2 JUL 2015
INVITACION PUBLICA A PRESENTAR OFERTA AL PROCESO DE MINIMA CUANTIA

PN SECSA MIC 026 2019

La Seccional Sanidad Santander, invita a todas las personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras
domiciliadas o con sucursal en Colombia en Consorcio o Unidn Temporal existentes en el mercado Nacional con
capacidad de participar en el proceso de contratacién de la referencia que tiene por objeto: “PRESTACION DE
SERVICIOS MEDICOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS EN INFECTOLOGIA PREDIATRICA Y ADULTOS;
CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 A LOS USUARIOS DE LA POLICIA
NACIONAL - SECCIONAL SANIDAD SANTANDER”, de acuerdo a las condiciones técnicas minimas
establecidas y cumplan con todos los requisitos exigidos para el mismo.

MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta que el Valor Estimado del presente proceso no supera el 10% de la Menor Cuantia para ia
Entidad, el proceso de seleccién se debe adelantar bajo la modalidad de Seleccién de Minima Cuantia, de
conformidad con lo previsto en el Articulo 94 CAPITULO VII Disposiciones para prevenir y combatir la corrupcion
en la contrataciéon publica de la Ley 1474 de 2011 y en el Articulo 2.2.1.2.1.5.2. Procedimiento para la
Contratacion de Minima Cuantia del Decreto 1082 del 26 de Mayo de 2015.

Las condiciones de la presente invitacion son las siguientes;

1. DATOS DEL PROCESO

PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS EN
INFECTOLOGIA PREDIATRICA Y ADULTOS; CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO
002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 A LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL —'
SECCIONAL SANIDAD SANTANDER.

. T
1.1 Objeto CLASIFICACION SEGMENTO FAMILIA CLASE
UNSPSC
SERVICIGS DE
SERVICIOS  DE PRESTADORES
85121700 Senvie PRACTICA MEDICA EAElacei ool oE
t SERVICIOS DE SALUD

El valor estimado en el presente proceso es DIEZ MILLONES PESOS ($ 10.000.000)
moneda legal colombiana para las vigencias 2019 y 2020, amparado en el certificado
de disponibilidad, Presupuestal No SIIF 133219 del 10 de julio 2019, expedido por la
Jefe de Presupuesto de la Seccional Sanidad Santander, Cédigo de autorizacién
vigencias futuras 9419, mediante oficio S-2019-022426-DISAN-PLANE, distribuidos de
1.2 la siguiente manera:

Presupuesto

VIGENCIA

No. SERVICIO VIGENCIA 2019 2020

PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DIAGNOSTICOS Y
1 | TERAPEUTICOS EN NEUROLOGIA ADULTO, $5.000.000 $5.000.000
NEUROPEDIATRIA Y ENDOCRINOLOGIA ADULTO

TOTAL $10.000.000

Para el desarrollo de la ejecucion del contrato que se suscriba como resultado de la
definicion del proceso de contratacion, EI CONTRATISTA cuenta hasta el 30 de ABRIL
1.3 Plazo de|de 2020 o hasta agotar el presupuesto asignado lo que ocurra primero, para dar
ejecucion cumplimiento cabal a las prestaciones a que se obliga; dicho plazo iniciara a partir de la
entrega de la Carta de Iniciacién de Ejecucion del Contrato, previa aprobacion de la
Garantia Unica por parte de la SECCIONAL DE SANIDAD SANTANDER.

1.4 Lugar de !
entrega 0| Los servicios objeto de este proceso, deberan ser prestados en la ciudad de

lugar de |Bucaramanga o en su area metropolitana, en las instalaciones de la entidad
prestacién de | adjudicataria.
servicios

La forma de ejecucion del presente contrato procedera por evento, previa autorizacion
en la oficina de autorizaciones de la Seccional Sanidad Santander siendo estos de |
caracter ambulatorio y urgente |




Para la prestacion de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con la
autorizacion escrita y exclusiva de la Oficina de Referencia y Contra-referencia de la
Seccional Sanidad Santander y deberan respetarse las limitaciones descritas en las
especificaciones técnicas minimas.

Asi mismo y para efectos de facilitar la ejecuciéon del contrato, la Seccional Sanidad
Santander aplica lo dispuesto en el Decreto 4747 de 2007 “Por medio del cual se
regulan algunos aspectos de las relaciones entre los prestadores de servicios de salud
y las entidades responsables del pago de los servicios de salud de la poblaciéon a su
cargo, y se dictan otras disposiciones”. Asi como las establecidas en la Resolucion
4331 del 19 de Diciembre del 2012 que modificé parcialmente la Resolucion 3047 de
2008.

1.5 Forma de | Por ello en lo referente al envio de los formatos de que trata la Resolucion 4331 del 19
Ejecucion de Diciembre del 2012 que modific parcialmente la Resolucion 3047 de 2008, ésta
Seccional, ha implementado el siguiente mecanismo de comunicacion:

Por pagina Web:

pagina: 201.221.132.98:8081 (aplicativo de referencia y contra referencia).
Correo: referenciasanidadsantander@gmail.com

. Verificacion de Derechos ADRES

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

Adicionalmente los aseguradores y prestadores con los cuales se tiene relacion
contractual, deben tener en cuenta los parametros establecidos en el presente pliego
de condiciones, con el fin de verificar el tipo de afiliacién del usuario, con el carnet y su
documento de identidad.

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

La Seccional Sanidad Santander efectuara el pago del valor del contrato en los
términos establecidos por la ley siempre y cuando EL CONTRATISTA presente los
documentos requeridos por la Seccional Sanidad Santander para efectuar el pago.
Estos documentos soportes de la facturacion, deberan estar acomparados del recibo a
satisfacciéon de la prestacion del servicio expedido por el SUPERVISOR DEL
CONTRATO, previo cumplimiento de los tramites administrativos y fiscales vigentes y
conforme con los cupos de PAC autorizados por la Direcciéon del Tesoro Nacional, y de
acuerdo al derecho de turno sefialado en el articulo 19 de la ley 1150 de 2007. En
ningin momento la aprobacion de cupos de PAC sera impedimento para la ejecucion
del contrato.

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

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

Enviar la facturacion los diez (10) primeros dias del mes siguiente a la prestacion del
servicio a la Ventanilla Unica de Central de Cuentas de la Seccional Sanidad
Santander, ubicada en la Avenida 61 No. 10-200 Ciudadela Real de Minas de la
Ciudad de Bucaramanga, con los siguientes soportes:

Factura comercial en original y copia, donde se estipule cada servicio prestado con su
respectivo cédigo (CUPS), individual por cada paciente.

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

Original de la boleta de autorizacion (orden de servicio externo) expedida por los
funcionarios de la Oficina de Referencia y Contra referencia de la Seccional Sanidad
Santander adicionando los_siguientes documentos: a) RIPS en medio magnético
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correspondientes a la facturacién presentada. b) Fotocopia de los resultados de
examenes paraclinicos y demas ayudas diagndsticas, incluidas las lecturas
correspondientes. ¢) Facturas con soportes: orden de servicio externo, con la firma del
usuario del servicio recibido a satisfacciéon, anexando copia de documentos de
identidad del usuario (carné en copia por ambas caras o constancia vigente, cédula de
ciudadania, tarjeta de identidad o registro civil). d) Factura que cumpla con los
requisitos legales vigentes establecidos por la DIAN,
Facturar los servicios médicos, diagnosticos y terapéuticos segun la tarifa presentada
por la entidad en la propuesta
Anexar los documentos soportes de acuerdo al anexo No. 5 de la Resolucién 4331 del
19 de Diciembre del 2012 que modificd parcialmente la Resolucién 3047 del 2008 y
demas soportes que requiera la Seccional Sanidad Santander para realizar la auditoria
respectiva.
En lo referente a los RIPS, el CONTRATISTA debe cumplir con lo estipulado en la
1.6 Forma de |Resolucion 3374 MINSALUD de 2000 y demas normas que lo reglamenten o
pago modifiquen. Los RIPS deberan ser presentados en medio magnético mensualmente y
deben corresponder a la facturacion que se esta radicando. Para este contrato que son
solo consultas esto creo que no aplica
Allegar con la correspondiente factura, el recibo de pago de aportes parafiscales y de
seguridad social actualizado seglin corresponda de acuerdo a la ley 1607 de 2012,
donde se especifique el mes de pago del mismo, de igual manera anexar en los casos
que apliquen (a planilla pila.
Fotocopia de Ia hoja del contrato en donde se encuentra el registro presupuestal.
Las cuentas que sean radicadas deben corresponder a la facturacién de los servicios

que fueron prestados en el mes inmediatamente anterior a la fecha en que se entrega
ia facturacion.

CAUSALES DE NO PAGO

a) Todo servicio prestado que no cuente con el formato de autorizacién por parte de la
Oficina de Referencia y Contra referencia de la Seccional Sanidad Santander.

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

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

d) LOS SERVICIOS QUE NO CUENTEN CON EL DEBIDO RESPALDO DE
AUTORIZACION O NOTIFICACION EMITIDA POR LA OFICINA DE REFERENCIA y
CONTRAREFERENCIA DE LA SECCIONAL SANIDAD SANTANDER EN LA CIUDAD
DE BUCARAMANGA.

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

f) La atencién del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el dafo o .
complicacion no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado
del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente” corre por cuenta del .
prestador, no sera cancelado por el SSPN segun lineamientos y guia de seguridad del i
paciente establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. El evento adverso |
debera ser notificado, gestionado e informado. '

g) Todo bien o servicic electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido
diligenciado en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC DISAN vy aprobado_ por
esa instancia del Nive! Central. Nota: Se aclara que la Direccidén de Sanidad continua
implementando el procedimiento descrito en las obligaciones del contrato para aqu'ellos
servicios, procedimientos e insumos no contemplados en el Acueu:do 002 de abril del
2001 del CSSMP y Acuerdo 052 del 2013 del SSMP y especificamente para las
solicitudes por Comité Técnico Cientifico CTC. '

h) Todo bien o servicio para administracion urgente o tutela, que §§te fuera Qel pla.n de
beneficio del SSPN, cuando luego de haberse prestado la ‘atencllon. con !a |r§medlatez
requerida, no haya sido reportado en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC
DISAN. . o difico
i) Las contempladas en la Resolucion 4331 del 19 de Diciembre del 2012 que modi
parcialmente la Resolucién 3047 MINPROTECCION .f:le 2008, . Resolumon 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

OBJECIONES Y GLOSAS.

RETO 4747/2007 Articulo 23. Tramite de glosas. Resolucion 4331 del 19 de
Biiic;mbre del 2012 que modifico parcialmente la Resolucion 3947 de 2008 y Ley 1438
de 2011. La entidad debera dar respuesta a las glosa_s not.lflc'adas por la Seccxc_orjal
Sanidad Santander, dentro de los quince (15) dias h.éplles siguientes a su recepcion.
En su respuesta a las glosas, el prestador de servicios de sa]ud podra acep}a_r las
glosas iniciales que estime justificadas y emitir Igs _corrgspp_ndlentes notas crédito o
subsanar las causales que generaron la glosa, o indicar justificadamente, que la glosa
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no tiene lugar. En caso de no dar respuesta se entendera como aceptad; y se
procedera a realizar su respectivo tramite. El valor de la factura que no fue objetado,
continuara con el tramite de pago establecido en la presente clausula Forma de Pago.

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

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

de rechazo de
la propuesta o
declaratoria
desierta del
proceso

1.7 Causales I

Son causales para el rechazo de las propuestas, las siguientes:

a. Cuando se compruebe que un proponente ha interferido, influenciado, u obtenido
correspondencia interna, proyectos de concepto de evaluacion o de respuesia a
observaciones, no enviados oficialmente a los proponentes.

b. Cuando se compruebe confabulacién entre los proponentes que altere de cualquier
manera la aplicacién del principio de seleccion objetiva.

c. Cuando el proponente o alguno de sus integrantes se encuentre incurso en las
causales de inhabilidades o incompatibilidad fijadas por la Constitucién y la Ley.

d. Cuando en la propuesta se encuentre informacién o documentos que no
correspondan a la realidad que le permita cumplir un requisito minimo.

e. Cuando el Objeto Social de la firma, incluido en el Certificado de Existencia y
Representacién Legal no faculte a la sociedad para desarrollar la actividad materia
de la futura contratacion.

f. Cuando el oferente sea persona juridica y se encuentre incurso en alguna de las
causales de disolucién o liquidacién proferidas por Autoridad Competente.

g. Cuando se presente mas de una oferta por un mismo oferente o se ostente la
calidad de representante legal o socio de mas de una persona juridica participante
en el presente proceso de seleccion.

h. Cuando el valor de la propuesta contenga precios artificialmente bajos.

Cuando la oferta no cumpla con las especificaciones técnicas minimas exigidas.

La NO presentacién de los documentos habilitantes dentro del término establecido

en el requerimiento efectuado por la unidad

k. En el evento de exigir oferta Total, ésta se rechaza si sobrepasa el presupuesto
oficial asignado al proceso o si sobrepasa el precio estimado de alguno de los
items que lo conforman; si se permite la presentacion de oferta parcial por grupo,
se rechaza la oferta del grupo si sobre pasa el presupuesto oficial asignado al
mismo o si sobrepasa el precio estimado de alguno de los items que lo conforman;
si se acepta oferta parcial por item, se rechaza la oferta del item si sobrepasa el
precio estimado asignado al mismo.

CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO

La Seccional Sanidad Santander declarara desierto el presente proceso al vencimiento
del plazo previsto para adjudicar, cuando entre las propuestas presentadas no se logre
adjudicar a ninguna el contrato ofrecido, ya sea porque las propuestas no cumplan con
las condiciones para ser adjudicatarias, porque no se presenten propuestas, o por
cualquier otra causa que impida la seleccion objetiva.

Si .de la consulta y aqélisis de precios o condiciones del mercado se desprende que no
existen razones que justifiquen la diferencia de precios entre los precios de referencia y
los presentados por los oferentes en el presente proceso, la entidad podra

descalificarlos o declarar desierto el proceso, caso en el cual debera darse inicio a uno
nuevo.

La declaratoria de desierta del proceso se hara mediante comunicaci i
cual se publicara en el SECOP. it S

1.8 Forma de
Adjudicacién

La adjudicacién sera en forma TOTAL al oferente
que ofrezca MENOR VALOR
OFERTADO y que cumpla con las condiciones requeridas en el presente proceso.

En caso que este no cumpla con los requisitos habili igi i
' itantes exigidos, vencido el plazo
thr; é;uigganar Ilos mls;noil,l E:le procedera a verificar la oferta del ofrecimri)ento
con el segundo OR VALOR OFERTAD i
obtener un oferente habilitado. pm SSlmesametle hosta

De no quedar ningln oferente habilitado se decl i
S ; arara desierto el medi
comunicacién motivada que se publicara en el SECOP S madianis
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Al momento de la entrega de las propuestas en el SECOP |l, se determinara el orden

1.9 Factores | € elegibilidad comenzando por la oferta mas econémica.

que se . . . . - .
tendran en La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de Ia

cuenta para ofer‘tg con el menor valor_ ofertado, en caso que este no cumpla con los requisitos
la evaluacién habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, procedera a verificar
la segunda oferta mas econdmica y asi sucesivamente hasta obtener un oferente
habilitado o declarar Desierto el proceso.

1.10
Procedimiento

en caso de De conformidad con el numeral 7 del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015,

en caso de empate, la entidad estatal aceptara la oferta que haya sido presentada

empate ajl . .
menor  valor | Primero en el tiempo.
ofertado

De acuerdo al Articulo 2.2.1.1.2.2.6 del Decreto 1082 de 2015, “La Entidad Estatal
1.1 puede adjudicar el contrato cuando sélo se haya presentado una oferta siempre que
Adjudicacién |cumpla con los requisitos habilitantes exigidos y satisfaga los requisitcs de los pliegos
con oferta | de condiciones, sin perjuicio de las disposiciones especiales establecidas en la ley y el
unica presente decreto para la subasta inversa, el concurso de méritos y las reglas

particulares para los procesos con convocatoria limitada a las Mipyme"

1.12
Informacidn Con la publicacion de la aceptacién de la oferta publicada en el SECOP Ii, el
de aceptacion | proponente seleccionado quedara notificado de la aceptacién de su oferta.

de la oferta
1.13 Analisis
de garantias:
tipificacion,
estimacion y
asignacion del
riesgo

1.14 No
Suscripcion
del Contrato
Adjudicado

Las contenidas en el Anexa No. 02 de la presente Invitacion.

Si el proponente, sin justa causa se abstuviera de suscribir el contrato de adjudicado
gueda inhabilitado para contratar con el Estado por un término de cinco (5) afos de
conformidad con el literal ) del numeral 1 del articulo 8 de la Ley 80 de 1993.

QUE EN CUMPLIMIENTO EN LO DISPUESTO EN LA LEY 80 DE 1993, SE
1.15 Invitacion CONVOCA A TODAS LAS VEEDURIAS CIUDADANAS, PARA QUE PARTICIPEN EN
V'eedurias LA ETAPA PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL Y POS-CONTRACTUAL DEL

PRESENTE PROCESO DE CONTRATACION DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 66 DE LA LEY 80 DE 1993 Y LA LEY 850 DE 2003.

2. REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES.

Los proponentes deberan presentar su oferta EN EL SECOP Il con los siguientes documentos:
v Carta de presentacion de la oferta de acuerdo al Formulario N° 1 firmada por el oferente (persona natural
o representante legal de la persona juridica).
v' Certificado Existencia y Representacion Legal para personas juridicas y/o matricula de persona natural
expedido (s) por la Camara de Comercio respectiva, no superior a un (1) mes.
v" Fotocopia de la Cédula de Ciudadania del Representante Legal y/o proponente. '
v La Policia Nacional consultara el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la
Republica de la firma y del representante legal.
La Policia Naciona! consultara los antecedentes judiciales del oferente o su representante legal.
La Policia Nacional consultara el certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de
la Nacion del representante legal. . .
Certificacién de Aportes Parafiscales suscrito por el Representante Legal, 0 Revisor Fiscal. En este
Gltimo evento, se debera anexar fotocopia de la tarjeta profesional dei revisor fiscal.
Registro Unico Tributario.

Certificacion Bancaria vigente. N . o _
DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA (diligenciar Formulario N. 2 adjunto)
Compromiso anticorrupcion de acuerdo con el Formulario N° 3, suscrito por el oferente (persona natural

o representante legal de la persona juridica)

AN

AN

AN NN

3. DE ORDEN TECNICO

3.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

iri i ificaciones técnicas enunciadas en el
Los elementos a adquirir deben cumplir con todas y cada una de las especi
Acl)\lsEXO No. 1 CONDICIONES TECNICAS MINIMAS Y SE VERIFICARA COMO CUMPLE O NO CUMPLE.

3.2.1 Experiencia Proponente en producir o comercializar el bien y/o ofrecer el servicio

Este aspecto se verificara en el Anexo 1 Especificaciones Técnicas minimas.
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3.1.2 COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS
Es necesario que los oferentes cumplan y presenten los requerimientos descritos a continuacion:

La prestacion 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 Atencion
de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. La Resoluciéon 2003 del 28 de mayo de 2014, “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habilitaciéon 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.

El oferente presentara una certificacion firmada por el Representante Legal donde manifieste el cumplimiento de
esta normatividad. Para lo anterior, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR ANEXO No. 8 de la presente
invitacion “Certificacion de Competencia del Contratista” firmada por el Representante Legal de la entidad
oferente. Se verificara como cumple o no cumple.

3.1.2.1 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO Y EXPERIENCIA DEL PERSONAL:

Con el fin de garantizar la idoneidad del recurso humano que se requiere para el cumplimiento del objeto del
contrato, el proponente debera presentar diligenciado el ANEXO N° 10 FORMATO DE IDONEIDAD DEL
RECURSO HUMANO OFRECIDO debidamente firmada por el Representante Legal de la entidad donde conste
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
desempefarse en los distintos cargos y donde conste que este personal cuenta con experiencia laboral en el
ejercicio profesional; adicionalmente el profesional especialista en INFECTOLOGIA debera demostrar una
experiencia profesional como minimo de un (01) afio ejercidas a partir de la obtencion del titulo. Este personal
debera tener la dotacién segun las normas de seguridad y salud en el trabajo para el cumplimiento de las
obligaciones.

Asi mismo debera anexar el respectivo listado de relacion de talento humano de los profesionales de la salud
que prestan los servicios en la entidad, especificando nombre, documento de identidad y profesion.

ESPECIALISTAS Y SUBESPECIALISTAS
(REGISTRE LA INFORMACION SOLICITADA) CRITERIO DE VERIFICACION

NOMBRE TITULO DE | UNIVERSIDAD O | ANOS DE EXPERIENCIA EN | POSGRADOS  Y/O
ESPECIALISTA /| FORMACION ENTIDAD QUE | RELACION CON EL | ESTUDIOS
SUBESPECIALISTA UNIVERSITARIA | OTORGO EL TITULO SERVICIO OFERTADO RELACIONADOS

La Seccional Sanidad Santander se reserva el derecho de verificar la veracidad de los documentos que los
oferentes aportes a su propuesta.

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 Iseré quien ejecute en forma directa el objeto de la presente contratacion. Se verificara como cumple o
no cumple.

3.1.2.2 CAPACIDAD OPERATIVA:

Ea entidad debe ofrecer los medios, instalaciones y elementos necesarios en el area metropolitana de
ucaramanga, para llevar a c_apo Ias_ consultas, procedimientos y atenciones que requieran los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional que hagan uso del servicio que se va a contratar.

Para lo anterior, debera diligenciar y presentar A o 0
. nexo N° 5 del presente estudio “CERTIFICACION DE
CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL’ firmada por el Representante Legal de la entidad oferente.

Se verificara como cumple o no cumple.

3.1.2.3 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES:

El Oferente debera entregar formalmente junto con la propuesta los siguientes documentos:

a. Constancia de Habilitacién (vigente) en el Regi i iCi
. . gistro especial de prestadores de servicios de salud
expedido por la Secretaria de Salud Departamental de Santander designada para tal fin y/o Constancia

de Autoevaluacion vigente para prestar los servicios e i o]
Aok memy p n la Ciudad de Bucaramanga o su Area
b. Portafolio de Servicios de la Entidad oferente.

c. Entregar formalmente junto con la propuesta el MODEL i
e o el unto. o P O DE ATENCION EN SALUD previamente
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d. Eloferente debera presentar una certificaciéon, en la cual se compromete a la implementacion

del Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en el trabajo (SST), de acuerdo a lo establecido en la
Resolucion 312/2019.

e. Diligenciar el Anexo N° 9 oportunidades en la atencién.

4. EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA

4.1 Criterio de Evaluacion

El Unico factor de evaluacion econodmica es el precio, teniendo en cuenta que este proceso de contratacion se
realizara mediante la modalidad de Minima Cuantia de acuerdo al Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del
2015; siempre y cuando cumpla con las condiciones técnicas exigidas. Al momento de la entrega de las
propuestas en la plataforma del SECOP Il, se determinara el orden de elegibilidad comenzando por la oferta mas

economica y con los precios mas bajos, los cuales seran diligenciados en la plataforma del SECOP 11.

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la oferta mas economica, en
caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se
procedera a verificar la segunda oferta mas econdmica y asi sucesivamente hasta obtener un oferente habilitado.

4.2 EVALUACION ECONOMICA

v Diligenciar la OFERTA ECONOMICA, EN LA PLATAFORMA DEL SECOP Il
v" Diligenciar el Anexo N° 6 SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

5. CRONOLOGIA DEL PROCESO

La cronologia del proceso se desarrollara de acuerdo a los parametros y criterios establecidos por Colombia
compra eficiente a través de la plataforma del SECOP Ii www.contratos.gov.co.

a. No se absolveran consultas efectuadas por correo electronico, ni telefénicamente o en forma personal, sélo
sera tenida en cuenta la informacion recibida por el Sistema Electronico de Contratacion Publica - SECOP 1.

b. Los documentos subsanables deberan presentarse unicamente dentro de los términos fijados por la entidad,
para la presentacion de observaciones al informe de verificacion o evaluacion. Los documentos que se presenten
con posterioridad al término sefialado no seran tenidos en cuenta.

c¢. La validez de la oferta sera de sesenta (60) dias calendario contados a partir de la fecha de presentacién.

d. De ser necesaria la modificacion de las condiciones de la invitacion, esta se efectuara mediante ADENDA, la
cual sera expedida y publicada en el portal Unico de contratacién hasta el dia anterior a la fecha establecida para
la recepcion de las ofertas.

4. SUPERVISOR DEL CONTRATO.

El Supervisor del contrato sera el Auxiliar Referencia y Contra Referencia de la Seccional sanidad _San_tapder o]
quien haga sus veces 6 a quien con posterioridad designe el Contratante, quien verificara la ejecucion idonea y
el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo a lo normado en la Ley 1474 de 2011 y conforme a lo
establecido en la Resolucidn No. 00090 del 15 de enero de 2018 *Por la cual se actualiza, modifica y
complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional, adoptado mediante Resolucion 03049 de 2014.

Atentamente,

l .
_Caannneo — -

Tehiente Coronel IVAN DARIO CUADROS RAMIREZ
Jefe Seccional Sanidad Santander

o
Elaboso: Si. JOHN JAIRO ACOSTA CELY ~
Anatista ae Contratos SECSAN
Reviso: {T. JOHN EDGARDO PACHON RCJAS, ﬂ
v

Lider Grupo Coniratos SECSA %\

Reviso: PS-16 JENNY FERNANDA CACERES VILLABONA
Asesora Juridica SECSA e ’
Vo Bo' TE. EDY JULIETH SALDARRIAGA BEDOY.

Jefe Grupo Administrativo y Financiero SECSA (e)
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ANEXO No. 1
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS REQUERIDAS

El oferente debera DILIGENCIAR y presentar junto con la oferta el formato de Especificaciones Técpicas que se
presenta a continuacion debidamente firmado por el representante legal, en el_que exprese su manifestacion qe
cumplimiento o no cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas, las cuales seran

verificadas por el Comité Técnico aplicando el criterio de cumple o no cumple.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACION TECNICA
PROPONENTE

Declaramos bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabiliqad ir_wstitucio’nal' de las
personas juridicas que representamos, que cumplimos en su totalidad con las_especificaciones técnicas de

verificacion y de obligatorio cumplimiento

NO
E | cups DESCRIPCION OBSERVACION | CUMPLE | . b o

M
ECTOLOGIA

1 | 890202 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA INF A

CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA | INFECTOLOGIA

ESPECIALIZADA ADULTO

INFECTOLOGIA
3 890202 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA ESPECIALIZADA PEDIATRIA

CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA [ INFECTOLOGIA
ESPECIALIZADA PEDIATRIA

2 890302

4 890302

ITEM CONDICIONES TECNICAS NO
CUMPLE | cympLE

ElI OFERENTE debera certificar experiencia para lo cual debera allegar, maximo tres (3) certificaciones
o copias de contratos ejecutados, con concepto favorable de la ejecucién de los mismos, cuyo objeto
sea similar y cuya sumatoria sea igual o mayor al 50% del valor del presupuesto asignado para esta
contratacién. Las certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacion basica:

. Fecha de inicio de la contratacién
Fecha de término de la contratacion
Valor de la contratacion
Objeto contractual
Numero del contrato
Firma del representante legal contratante
NIT del contratante
Direccién del contratante
Teléfono del contratante
Membrete de la entidad que lo expide

e  Cumplimiento.
No seran tenidas en cuenta las Certificaciones que presenten incumplimiento. En el evento que el
oferente haya celebrado contratos con la Seccional Sanidad Santander, no es obligatorio que anexe
certificaciones, solamente con enunciarlos, la Seccional verificara la informacion, segun lo sefialado en
el Decreto 019 de 2012.
EL OFERENTE DEBERA ENTREGAR FORMALMENTE JUNTO CON LA PROPUESTA LOS
SIGUIENTES DOCUMENTOS
a. Constancia de Habilitacién (vigente) en el Registro especial de prestadores de servicios de salud
expedido por la Secretaria de Salud Departamental de Santander designada para tal fin y/o Constancia
6 de Autoevaluaciéon vigente para prestar los servicios en la Ci raman A
Metropolitana.
b. Portafolio de Servicios de la Entidad oferente.
c. Entregar formalmente junto con la propuesta el MODELO DE ATENCION EN SALUD previamente
definido por la entidad oferente.
Los servicios requeridos por la unidad, o requeridos por tutelas o CTC habilitados por el contratista que
se encuentren dentro de su portafolio de servicios y que no estén contemplados en la anterior
descripcion, seran prestados por la entidad a las tarifas aqui pactadas, mediando solicitud del supervisor
del contrato. En caso de no existir referente para el cobro de estos servicios, el contratista presentara
cotizacion como respuesta a la solicitud del contratante, la cual seré objeto de revisién por el supervisor
7 del contrato, quien realizara una verificacién de precios minimos con otra entidad, y en caso que la
cotizacién del contratista sea mas elevada debera ajustar la tarifa o valor. Se exceptua los servicios
prestados como Urgentes, los cuales seran sujetos a Verificacion por Auditoria Medica, debiendo ser
reportados a la oficina de referencia correo desan.scsan-aut@policia.gov.co y a través de la Plataforma
establecida, cuyo ingreso se hace a través de la pagina www.sanidadsantander.gov.co. Mediante la
cual, se hara la solicitud formal de la atencién, programa este, que cumple con la normatividad vigente,
sobre referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747 y las demas normas que lo modifiquen.

(4]
L I L R D D I I

NOMBRE DEL PROPONENTE:

NITo C.C.:

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
C.C..

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL:
DIRECCION:

TELEFONO:




