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Cadigo: 2BS-FR-0034

Fecha: 27/06/2012

— ACEPTACION DE OFERTA MINIMA CUANTIA i
Versién: 1 POLICIA NACIONAL

No. 8-2019 - /AREAD-GRUGO 17.2

Sincelejo, 15 de agosto de 2019

Sefior

JUAN MANUEL TIRADO ROMAN

Representante legal SURGYMAX ODONTOLOGICAS S.A.S
Nit. 901139897-6

Calle 16B # 22 — 36 Barrio La Ford

Teléfono 3142789206

Sincelejo-Sucre

Asunto: Aceptacion Oferta proceso PN ARSAN DESUC MIC 078 2019

Con toda atencién me permito informarle que la propuesta presentada por usted, el dia 08/08/2019,
dentro del proceso PN ARSAN DESUC MIC 078 2019, que tiene por objeto la “prestacion de servicios
de odontologia especializada en (endodoncia, cirugia oral, odontopediatria), realizacién de
radiografias panoramicas y otras especialidades de atencion en cavidad oral para los usuarios del
subsistema de salud de la Policia Nacional en el Departamento de Policfa Sucre.” por la suma de
treinta y seis millones trescientos cincuenta mil pesos $ 35.000.000,00 (treinta y cinco millones de
pesos moneda legal colombiana), incluido IVA, ha sido aceptada por el Comando de Departamento de
Policia Sucre, asi:

CONTRATO N° 39-7-2007219
CONTRATANTE gggcr:;a Nacional de Colombia-Departamento de Policia Sucre-Area Sanidad
ORDENADOR DEL
GASTO. Coronel LUIS HERNAN VALLEJO GUSTIN
CEDULA DE ‘o
CIUDADANIA No. 12.997.196 pasto, Narifio
CARGO Comandante Departamento Policia Sucre
DISPOSICION DE Resolucién Ministerial N° 2111 del 06 de abril de 2018 del Ministerio de
NOMBRAMIENTO Defensa Nacional
RESOLUCION DE Resolucion N° 00008 del 01 de enero de 2017 de la Direccion General de la
DELEGACION Policia Nacional
NOMBRE: SURGYMAX ODONTOLOGICAS S.A.S
NIT: 901139897-6
REPRESENTANTE LEGAL: JUAN MANUEL TIRADO ROMAN
DOC. IDENTIDAD: 11.000.247 de Monteria - Cérdoba
CONTRATISTA CIUDAD NOTIFICACION: Sincelejo
DIRECCION: Calle 16B # 22 — 36 Barrio La Ford
TELEFONO: 3142789206
E-MAIL: surgymaxodontologicasincelejc@gmail.com
E} supervisor del contrato sera el sefior Patrullero MIGUEL ANGEL SALGADO
SUPERVISOR DEL TATIS, o quien con posterioridad designe el Comandante Departamento de
CONTRATO Policia Sucre, quien verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto
del contrato de acuerdo con las funciones asignadas para el efecto en la
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Resolucién No. 00090 del 15 enero de 2018, Resolucion No. 3256 del 16 de
Diciembre de 2004, Ley 1474 de 2011 Estatuto Anticorrupcién y demas
disposiciones legales vigentes que regulan la materia, quien sera el
responsable del seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable y
juridico sobre el cumplimiento del objeto del contrato, el seguimiento a Ia
ejecucion contractual hasta su liquidacion. El supervisor solo podra ser
designado mediante documento suscrito por el ordenador del gasto por cambio
o designacion temporal por vacaciones o cualquiera eventualidad y se realizara
el cambio por la oficina de contratos.

FORMA DE PAGO

La Policia Nacional ~ Departamento de Policia Sucre — Area de Sanidad Sucre,
pagara el valor del contrato que resulte del presente proceso a favor del
contratista en la ciudad de Sincelejo, mediante PAGOS PARCIALES. dentro de
los sesenta (60) dias habiles siguientes a la radicacién de la factura comercial
en la oficina de central cuentas de acuerdo con la entrega de los elementos,
acompafiado del Recibido a Satisfaccion Técnico y Econdmico suscrita por el
supervisor del contrato y acreditacién del contratista de encontrarse al dia en el
pago de aportes parafiscales relativos al Sistema de Seguridad Social Integral,
asf como los propios del SENA, ICBF y Cajas de Compensaciéon Familiar,
cuando corresponda, documentos que deben ser tramitados a la oficina Central
de Cuentas con copia al Grupo Contractual y Seguimiento del Area de Sanidad
Sucre, de conformidad con lo establecido en el Articulo 19 de la Ley 1150 de
2007 Derecho a Turno se le asignara el respectivo turmno de pago. una vez
cumplidos los trdmites administrativos y fiscales vigentes, que la Direccién de
Sanidad ubique los correspondientes recursos previa aprobacién del cupo de
PAC cuya autorizacién es competencia del Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico a través de la Direccién del Tesoro Nacional, lo anterior no sera
impedimento para la ejecucion del contrato.

En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el
pago a mas tardar el dia seis (06) del mes en el cual se vencié el plazo de
ejecucion, o del mes siguiente si el plazo es posterior al dia seis (06), los pagos
se realizaran dentro de los sesenta (60) dias habiles siguientes. En todo caso,
los pagos estan sujetos a la disponibilidad de PAC.

Para dar cumplimiento a la ley y acceder al tuno de pago, el contratista debera
presentar en la oficina de Central de Cuentas del Area de Sanidad Sucre de la
Policia Nacional, los siguientes documentos:

DOCUMENTOS REQUERIDOS Y/O CONDICIONES PARA PRESENTAR LA
FACTURA:

La organizacién de los documentos en la carpeta yute color marrén para
archivo, juego de dos tapas, en materia yute de 900 grs, dimensiones: ancho
26 cm — 37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras externas con
perforaciones de 08 centimetros circulares con aleta vertical, legajada con
gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior
derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.
La factura debe cumplir los requisitos de la Resolucién 3047 de 2008, sera la
siguiente;

En cumplimiento a la Ley 828 de 2003 en su articulo 1° se debera anexar
certificacion de cumplimiento de pago de los aportes al Sistema de Seguridad
Social Integral (Salud, pensiones y ARP) Y Parafiscales (Cajas de
Compensacion Familiar, Sena e ICBF) al dfa. por lo que debera presentar
Certificado de aportes parafiscales expedido por el representante legal o
Revisor Fiscal y/o planilla de pago.
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Ejemplo:

FECHA TIPO DOCUMENTAL FOLIO (S)
(dia/mes/afio) Factura N° 00000 Servicios usuario VICTOR CORTES SAN JUAN 1-9
CD con los RIPS 10
Planilla de pagos para fiscales 11
Certificacion de pagos parafiscales 12
Cuadro de relacion de facturas 12
Cuadro de auditoria medica 14

NOTA: Si se factura con Unica factura, deberd describir: procedimiento y
constulta, con valores; relacionando paciente y cada uno con valores.

1. Factura de venta original que cumpla con los requerimientos de ley.

2. La factura debera contener un (01) archivo impreso y en medio magnético,
estadistica en formato Excel establecida en la Resolucion 3374 del 2000 -
RIPS, o las demas normas que lo adicionen o modifiquen donde se
relacionen los usuarios atendidos y la informacion que se relaciona en el
siguiente cuadro asi:

oz

No. FECHA | pEcHADE | NOMBRE No. PROCEDIMIENTO | DIAGNOSTICO VR. EDAD DEL
FACTURA | -, OF . | ATENCION | PAGIENTE | IDENTIFICACION | {GODIGO GUPS) (CIE 10) FACTURADO | PACIENTE

3. Formato cuadro de auditoria de cuentas

CUADRO DE AUDITORIA MEDICA

M.pE | FECH | FECHA | NOMBR VR CLASIFICACION

N.OE | ADE DE EDEL | IDENTIFIGA | PROGEDIMIE | DIAGNOST | ,df.0 | coan ENFEER D
FACT | ATENCI | PAGIEN CION NTO 1co

ura | T = s ADO (LABORAL,

GENERAL)

a) Factura de venta original y dos copias que cumpla con los requerimientos
de ley.

b) La factura debera contener un (01) archivo impreso y en medio magnético,
estadistica en formato Excel establecida en la Resolucion 3374 del 2000 —
RIPS, o las demas normas que lo adicionen o modifiquen donde se
relacionen los usuarios atendidos y la informacién que se relaciona en el
siguiente cuadro asi:

c) Formato de Recibido a satisfaccion técnico — econémico expedido por el
supervisor del contrato.

d) Original de la autorizacién de servicios en el formato establecido en
Referencia y Contrarreferencia.

e) Fotocopia de la identificacion del usuario (para mayores de edad cédula de
ciudadania o contrasefia, menores de edad registro civil, tarjeta de
identidad) y carnet Policial vigente a la fecha de prestacion de servicio.

f) Fotocopia legible de la historia clinica donde conste la atencion en salud
prestada al usuario. :

g) Fotocopia de la hoja de administracién de medicamentos e insumos en
caso gue [o requiera el examen.

h) La hoja de gastos de materiales o insumos especiales y costos, en caso de
requerirse para el examen, se adjuntaré la factura de venta de aquellos
dispositivos, materiales e insumos que se utilicen.

) En cumplimiento a la Ley 828 de 2003 en su articulo 1° se debera anexar
certificacion de cumplimiento de pago de los aportes al Sistema de
Seguridad Social Integral (Salud, pensiones y ARP) Y Parafiscales (Cajas
de Compensacién Familiar, Sena e ICBF) al dia. por lo que debera
presentar Certificado de aportes parafiscales expedido por el representante
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legal o Revisor Fiscal y/o planilla de pago.

J) Copia del Contrato.

k) Los insumos e implementos médicos asociados a los procedimientos
ofertados, no podran ser superior al precio de compra mas el 12%, se
deberd adjuntar copia de la factura de compra y enfregada con la
facturacién del procedimiento en la ventanilla Unica de la oficina de central
cuentas y en todos los casos el valor no podra ser superior a los precios
regulados por el Gobierno Nacional para el momento de la prestacién del
servicio.

) La documentacién antes en mencién debera presentarse en Carpeta para
archivo, juego de dos tapas, en materia yute de 900 grs, dimensiones:
ancho 26 cm — 37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras
externas con perforaciones de 08 centimetros circulares con_aleta vertical,
legajada con gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la
parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de
soportes individuales .y hacer el sequimiento de los mismos en caso de
inconsistencias. La factura debe cumplir los requisitos de la Resolucién
3047 de 2008.

Para la cancelacion del dinero se deben facilitar los documentos requeridos por
el Area de Sanidad Sucre y este estara sujeto a los tramites administrativos y
fiscales vigentes, conforme con los cupos del PAC, que autorice la Direccién
del Tesoro Nacional y la Direccién General de la Policia Nacional, al derecho a
turno y de acuerdo a la manera en que se sitlien los recursos correspondientes
para la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

Si los documentos en referencia son devueltos por la oficina de Central de
Cuentas del Area de Sanidad Sucre por inconsistencias como la falta de
informacion o mal diligenciamiento de los mismos, el Area de Sanidad Sucre,
se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren
subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental
dentro del plazo que se indique.

Todas las demoras que se presentan por estos conceptos seran
responsabilidad del CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al pago
de interés de cualquier clase o compensacion de ninguna naturaleza.

La radicacién de la facturacion de los servicios prestados se debe hacer dentro
de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion del
servicio.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL
RAS

La IPS le entrega al supervisor del contrato las facturas antes de radicarlas,
este las revisa y emite el recibido a satisfaccion (RAS) v se le devuelven a la
IPS para que la radique si cumple con los requisitos exigidos.

Una vez radicada la factura y entregado el elemento por parte del adjudicatario
Contratista, el supervisor técnico del contrato, previa revisién de los
documentos y soportes, expedira el recibo a satisfaccion técnico-econémico y
posteriormente remitira la cuenta junto con los soportes a la Central de cuentas
para continuar con el tramite de pago respectivo.

Las facturas presentadas por el contratista. deberan cumplir con los requisitos
establecidos en la Resolucién 3047 de 2008, de iqual forma para la radicacién
de cuentas se deber4 presentar una base de datos en archivo Excel con los
siguientes ftems: Numero de consecutivo, ntimero de factura, nombre completo
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y apellidos del paciente, nimero de identificacion dei paciente, procedimiento y
valor facturado, por tltimo, el valor total de los valores facturados. Las facturas
debe venir debidamente firmada por quien la expide, en Carpeta para archivo,
iuego de dos tapas, en materia yute de 900 grs, dimensiones: ancho 26 cm —
37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras externas con
perforaciones de 08 centimetros circulares con aleta vertical, legajada con
gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior
derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el sequimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

Debe anexarse adicionalmente a la facturacion:

- El listado completo de inasistencia discriminado por fecha, hora,
especialidad, usuario y documento de identidad del mismo que haya
incumplido una cita con especialista o para la realizacion de cualquier |-
procedimiento programado.

- El consolidado de los reportes de casos objeto de SIVIGILA, de acuerdo al
Decreto 1562 de 1984 y los que le siguen; adicionalmente se reportara
semanalmente cada lunes al Area de Sanidad Sucre.

- El Reporte de indicadores de seguimiento a riesgos de acuerdo a la
Resolucién 1043 de 2006 - Circular Unica y siguientes.

- El reporte indicador de alerta temprana de acuerdo a la Circular 056 de
2009 y siguientes. .

- Las novedades en el estado de habilitacién de acuerdo al Decreto 1011 de
2006 y subsiguientes. Adicionaimente se reportara el mismo dia que se
reporte la novedad en la secretaria de salud.

- Los reportes de eventos adversos de acuerdo a la Resolucion 1446 de
2006 y documentos relacionados. Adicionalmente se reportara el mismo
dia en que ocurra el evento.

- Elreporte de gestién de eventos adversos de acuerdo a la Resolucion 1446
de 2006 y documentos relacionados. 7

- El reporte del perfil de morbilidad (10 primeras causas) por servicios:
urgencias - consulta externa - hospitalizacion — cirugia de acuerdo al
Decreto 1562 de 1984 y los que le siguen.

- El reporte de gestion de indicadores de gestion de servicios de acuerdo a
las necesidades del Subsistema de salud de la Policia Nacional: giro cama,
promedio dias estancia, reingreso hospital, reingreso urgencias, pacientes

remitidos a |1, Il y IV nivel, proporcién de cesareas.
- Anunciar el monto y el porcentaje de ejecucion econémico acumulado del
contrato.

AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD
Las autorizaciones deben contar con los siguientes requisitos:
Autorizacién de servicios ambulatorios:

1. Verificacién de derechos del usuario al Subsistema de Salud de la Policia
Nacional.

2. El formato de la autorizacién debe llevar consecutivo Unico de
autorizaciones, incluir; fecha de expedicion, identificacion completa del
paciente, Institucién que prestara el servicio con direccion y teléfono,
servicio autorizado (Cédigo Unico de Procedimientos CUPS),
identificacion completa del profesional que emite la orden, nombre del
Area y/o Seccional de Sanidad, NIT, direccién y teléfono. y nombre, cargo
e identificacion del funcionario de Sanidad que realiza la autorizacion. La
autorizacién tendra una vigencia méaxima de 90 dias calendario
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10.

11.

12.

La autorizacion debe contar con nota marginal en la que especifique:
“toda autorizacién sera sujeta a auditoria médica”.

Si la Autorizacién va con cargo a un contrato, se debe incluir el nimero
del mismo.

En caso de no contar con respaldo presupuestal esta debe indicar que
corresponde a Resolucién de Urgencia

Para controles posteriores o procedimientos adicionales distintos al
CUPS autorizado se requerira una nueva autorizacién.

Las autorizaciones para érganos o extremidades que son dobles, se
debera consignar por parte del profesional solicitante y del autorizador la
lateralidad a autorizar (ej.: ojo derecho) y dejar claro si el procedimiento
es unjlateral o bilateral.

Para procedimientos quirdrgicos programados la orden de solicitud de
autorizacién para el procedimiento debe ser diligenciada, firmada y
sellada exclusivamente por el especialista tratante.

En ningtin caso se podran emitir autorizaciones con extemporaneidad ni
retroactividad, no podran tener tachones ni enmendaduras. '

Se debe llevar una base de datos en Excel segln formato (anexo en el
presente instructivo) con todas las autorizaciones, discriminando si se
trata de una autorizacién con cargo a un contrato o si se trata de
resolucién de urgencia médica (en caso de ser urgencia médica debera
reportarse diariamente a la oficina de referencia y contrarreferencia del
nivel central y a la oficina de auditoria medica) que se expidan para
efectos de control y estadistica.

No se puede utilizar por ningdn motivo el término “atencién integral,
manejo integral del paciente o aquellas que se requieran”

La prescripcion de medicamentos por urgencias, solo se hara para
atender la misma y no podra superar los 5 dfas de tratamiento.
Medicamentos para uso ambulatorio solo podran ser entregados por la
IPS contratista para continuar el tratamiento en la cantidad necesaria para
cubrir las horas no habiles de la farmacia dispuesta por la USP para tales
fines.

Autorizacion de servicios hospitalarios:

1.

2.

Realizar verificacion de derechos del usuario al Subsistema de Salud de
la Policfa Nacional.

El formato de la autorizacion debe llevar consecutivo Unico de
autorizaciones, incluir: fecha de expedicion, identificacion completa del
paciente, Institucion que prestara el servicio con direccién y teléfono,
servicio autorizado (Cédigo dnico de procedimientos CUPS),
identificacion completa del profesional que emite la orden, nombre del
Area y/o Seccional de Sanidad, NIT, direccién y teléfono. La autorizacién
tendra una vigencia maxima de 90 dias calendario, y nombre, cargo e
identificacién del funcionario de sanidad que realiza la autorizacion.

Se debe especificar claramente en la autorizacion el diagnostico
empleando cédigo CIE 10 para el cual se autoriza la estancia ademas del
servicio tratante.

La autorizacién debe contar con nota marginal en la que especifique:
“toda autorizacién sera sujeta a auditoria médica®.

Si la Autorizacién va con cargo a un contrato, se debe incluir el ntimero
del mismo. En caso de no contar con respaldo presupuestal esta debe
indicar que corresponde a Urgencia Médica.

La autorizacién tendra una vigencia maxima 3 dias calendario para las
estancias hospitalarias al termino de los cuales la entidad prestadora
debe solicitar prérroga de la misma, para esto se seguira con lo
establecido en la Resolucién 3047 de 2008 del Ministerio de Proteccion
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10.

11.

12.

13.

14.

social (aplica para solicitud de prérroga de la estancia y procedimientos
adicionales).

Las autorizaciones para 6rganos 0O extremidades que son dobles, se
debera consignar por parte del profesional solicitante y del autorizador la
lateralidad a autorizar (ej.: ojo derecho) y dejar claro si el procedimiento
es unilateral o bilateral.

Las complicaciones posteriores a procedimientos quirdrgicos que
requieran re intervencién, deben tener autorizacion adicional.

Si durante la realizacién de un procedimiento quirargico se requiere la
realizacion de ofro procedimiento adicional, la 1PS posterior al acto
quirdrgico con un plazo no superior a 24 horas debe solicitar la
autorizacion del mismo.

Todos los procedimientos quirtirgicos realizados dentro de la Unidad de
Cuidados Intensivos y que hagan parte del grupo 8 en adelante, segtn la
Resolucion 5261 de 1994 del Ministerio de Salud, requieren de
autorizacion adicional a la autorizacion de la estancia en la Unidad de
cuidados intensivos.

En ninglin caso se podrén emitir autorizaciones con extemporaneidad ni
retroactividad (a excepcion del item 7 de este punto), no podran tener
tachones ni enmendaduras.

Se debe llevar una base de datos en Excel segtn formato (anexo en el
presente instructivo) con todas las autorizaciones que se expidan para
efectos de control y estadistica.

No se puede utilizar por ningtin motivo el término “atencién integral,
manejo integral del paciente o de mas que se requieran”.

La prescripcion de medicamentos por urgencias, solo se hara para
atender la misma. Medicamentos para uso ambulatorio solo podran ser
entregados por la IPS contratista para continuar el tratamiento en la
cantidad necesaria para cubrir las horas no habiles de la farmacia
dispuesta por la USP para tales fines.

Autorizacion de servicios de salud especiales:

1.

Compete al comité técnico cientifico creado mediante Resolucién 462 del
11 de junio de 2010, aprobar la prestacion de servicios de salud que se
encuentren fuera del plan de Beneficios del Subsistema de Salud de la
Policfa Nacional, aplicando lo establecido en la Ley 0019 de enero de
2012, en su Articulo 116. “Servicios no previstos en el plan de
beneficios”.

Medicamentos fuera del vademécum: compete al Comité Técnico
Cientifico creado mediante Resolucion 462 del 11 de junio de 2010,
evaluar la pertinencia de los medicamentos por fuera del Instructivo de
medicamentos y terapéutica del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional, requeridos de acuerdo a la patologia especifica del usuario, la
evolucién clinica, alternativas farmacolégicas de mayor eficiencia clinica y
relacién costo beneficio para el Subsistema.

PRESENTACION Y REVISORIA DE CUENTAS MEDICAS

RADICACION DE CUENTAS:

La radicacién de la facturacion (Impresa y en medio magnético Excel con dos
(02) copias el cual debe llevar numero de factura, fecha de atencion, fecha de
facturacién, nombre del usuario, identificacion del usuario, codigo CUPS,
codigo CIE 10, los RIPS y el RAS) de los servicios prestados se debe hacer
dentro de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion,
la cual como minimo debe cumplir con:
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ANAN

AN

Relacién general de pacientes atendidos, detallando la factura por cada
uno de ellos discriminada y firmada por el usuario o acudiente. Se debe
registrar esta informacion en formato anexo para radicacion de las cuentas.
Requisitos establecidos por la DIAN.

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

La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada
con gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte
superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de
Soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de
inconsistencias. La factura debe cumplir los requisitos de la Resolucion
3047 de 2008.

Presentar original de la autorizacién del servicio.

Presentar el Recibido a Satisfaccién del Supervisor Técnico - Econémico
Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. E! RIPS debe
cumplir con lo estipulado en la Resolucion 3374 MINSALUD de 2000 y
demas normas que lo reglamenten o modifiquen. El sistema que genere el
RIPS deberd adicionar en una ultima columna para las prestaciones
“Consulta Médica Especializada primera vez (890202)" y “Consulta Médica
Especializada control (890302)" el detalle sobre qué tipo de consulta es.
(Ej.: Otorrinolaringologia, Cirugia General, Dermatologia, Oftalmologfa)

Si el contratista no presenta Ia factura dentro del término de los cinco (05)
primeros dias de cada mes, el trdmite y el pago de la factura se realizara el
mes siguiente. -

La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningln caso
deberd superar los treinta dias (30) posteriores a la prestacién de los
servicios.

EL CONTRATANTE dard tramite a las facturas que no presenten
objeciones. :

AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS

Objeciones y glosas:

v

v

Para los conceptos de facturacion que no tengan objecidn, se dara tramite
para pago.

En caso de presentarse objeciones transitorias, &stas deberan ser
tramitadas por la Regional o Area de Sanidad y respondidas por el
prestador segtin los términos establecidos por la Ley 1438 de 2011, articulo
57 contados a partir de la fecha de la radicacién de la Cuenta. Las
objeciones se cancelaran en la medida que éstas sean aclaradas o
soportadas, de acuerdo con lo establecido en la normatividad vigente.

Causales de no pago:

v

v

Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no
cuente con formato de autorizacion por parte de fla central de
autorizaciones de fa USP.

Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacién, por parte de la
central de autorizacién de la USP salvo que se hayan agotado los
procedimientos de notificacién  establecidos en el Decreto 4747
MINPROTECCION de 2007 y Resolucién 3047 MINPROTECCION de
2008,

Prestaciones en los servicios de urgencias mas alld del servicio de
clasificacién de triage y de consulta médica, cuando no superen las pautas
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de auditoria de pertinencia para ser consideradas como una urgencia

v Atencion mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido
los tramites de notificacién previstos en el Decreto 4747/2007.

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

v/ La atencion del evento adverso entendido como “el dafio o complicacion no
intencional consecuencia del cuidado medico 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.

v Servicio 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 nivel central.

v Bien o servicio para administracion urgente o tutela, que esté fuera del plan
de beneficio del SSPN, cuando luego de haberse prestado la atencion con
la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del Comite
Técnico Cientifico CTC DISAN (El concepto de favorabilidad para estos
casos que emita el CTC, obrard como herramienta de mejoramiento y
supervisién, mas no como causal de no pago)

v Las contempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008,
Resolucion 416 MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las
modifiquen o adicionen.

v La Policia Nacional — Departamento de Policia Sucre — Area de Sanidad
Sucre no cancelara las cuentas que presenten inconsistencias con los
precios pactados en el contrato o por cualquier otro inconveniente que se
derive de la ejecucién del mismo, cuando las facturas no tengan la
documentacién reglamentaria por ley, el no pago de los parafiscales, la no
presentaciéon de las facturas en el tiempo estipulado. En el evento de
presentarse glosa en la facturacion, se seguira el procedimiento descrito
segun las disposiciones legales vigentes.

Presentacion de facturacion después de 60 dias de prestacion del servicio.

No implementacion de clasificacion de pacientes en los servicios de

urgencias (triage), los cual es de obligatorio cumplimiento desde el Decreto

4747 de 2007.

v Atencion de triage 4 y 5 en servicio de urgencias, segln resolucion 4496 de
2015.

AN

CONCILIACION DE GLOSAS

En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se
tramitaran de conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY
1438 del 19 de enero de 2011. Donde se encuentra estipulado que posterior a
la notificacién de la glosa el contratista tendré quince (15) dias habiles para
indicar aceptacion o justificacién de la no aceptacion. Dentro de los diez (10)
dias siguientes a la recepcién de la respuesta de glosa la auditoria de cuentas
decidira si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas, en
aso tal de reiterarse la glosa se proceder a citar para conciliacion de estas al
contratista en los siguientes quince (15) dias hébiles a la recepcion de la misma
por el contratante, la cual se hara por escrito.

Si no se llegara a una conciliacién efectiva en la Seccional o Area de Sanidad,
se pueden apoyar en el Grupo de Auditoria Médica de la Direccion de Sanidad.

AUDITORIA DE CONCURRENCIA

La auditoria concurrente es realizada por el médico de concurrencia del Area
de Sanidad Sucre el cual realizara un acompafiamiento oportuno, en tiempo
real y durante la_permanencia (hospitalizacion) del paciente en el
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r Establecimiento de 1a |PS Prestadora de Servicios de salud, que garantiza el
adecuado desarrolio del gasto médico, permitiendo una retroalimentacién en
coberturas y en costos, a todos los actores que intervienen en la regulacién de
la prestacion del servicio del usuario.

La auditorfa de concurrencia esta orientada por los principios de accesibilidad y
suficiencia técnica, Yy caracterizada -por la racionalidad I6gico cientifica, la
idoneidad, la competencia profesional, la disponibilidad, la eficiencia y
suficiencia de recursos para la prestacion de servicios en salud.

El componente del presente Instructivo pretende orientar a los médicos
auditores concurrentes en la realizaciéon de la auditoria con parametros mas
claros y especificos en el momento de realizar la auditoria de concurrencia.

Para este componente se disefis un instrumento que debe diligenciar de
manera diaria el Medico Auditor Concurrente el cual permite el seguimiento
estricto de las estancias en la red externa, adicional a la documentacién del
procedimiento con el paso a paso de las labores de estos profesionales.

MALLA DE PERTINENCIA PARA MEDICAMENTOS.

Definida mediante el Instructivo 026 DISAN 2010. El equipo de Gestidn
Farmacéutica evallia el comportamiento de la malla, realizando ¥ comunicando
a prestadores, administradores Y supervisores, los ajustes a la misma.

MALLA DE PERTINENCIA PARA ORDENES DE SERVICIO GENERADAS
POR EL PRIMER NIVEL DE ATENCION — BAJA COMPLEJIDAD.

Las ayudas terapéuticas y diagnésticas de laboratorio, radiologla e
Imagenologia, o examenes especiales que no se encuentren detalladas como
servicios del segundo, tercero o cuarto nivel de complejidad se encuentran
habilitadas para ser requeridas por profesionales generales, especialistas o
subespecialistas de cualquier Establecimiento de Sanidad Policial del
Subsistema independientemente de su nivel de complejidad.

NOMBRE BENEFICIARIO: SURGYMAX ODONTOLOGICAS S.A.S
CUENTA No. 0612636738 "

TIPO DE CUENTA: AHORROS

ENTIDAD FINANCIERA: BANCO BBWA

SUCURSAL: MONTERIA

APROPIACION Certificado de Disponibilidad Presupuestal SHF No. 21119 del 17/07/2Q19,
PRESUPUESTAL geuc;;so 16, expedido por el Jefe de Presupuesto del Departamento de policia

El valor del presente contrato es de $ 35.000.000,00 (treinta y cinco millones
de pesos moneda legal colombiana), vigencia 2019 — 2020 distribuidos asi:

VIGENCIA 2019: por valor de $ 20.000.000,00 (veinte millones de pesos
moneda legal colombiana) aprobado mediante Resolucion No. 002 de enero
02 de 2019" Por la cual se desagregan los ingresos del presupuesto de rentas
VALOR y Gastos del Fondo Especiales de Salud de la Policia Nacianal y se efectuan
asignaciones internas de apropiaciones del Presupuesto de Gastos de Salud al
Nivel Central, Seccionales de Sanidad y Areas de Sanidad de Departamentos
de la Policia Nacional”, Programa O, Recurso 16, Rubro 02-02-02-009-03-01
Servicios de Salud Humana.

VIGENCIA FUTURA 2020: Por valor de $ 15.Q00.060,00 (quince millones de
pesos moneda legal colombiana), aprobado mediante Comunicado oficial
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No. S-2019-022530 DISAN-PLANE del 29 de abril del 2019.

Nota. Ver anexo 3 “Oferta Econémica” listado de servicios.

E$PECIFICACIONES
TECNICAS

Las contempladas en el anexo No. 1

GARANTIA UNICA Y
SANCIONES

Dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion y registro del
contrato y la entrega de la copia firmada del mismo al CONTRATISTA, éste
debera constituir y presentar a favor de la POLICIA NACIONAL, cualquiera de
los mecanismos de cobertura de riesgo establecidos en el Decreto 4828 de
2008, Decreto 1510 De 2013, Decreto 1082 de 2015 que cubra los siguientes
riesgos: a) DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: Por el VEINTE por ciento
(20%) del valor total del contrato, con una vigencia igual a la vigencia del
contrato y Sesenta (60) dias calendario mas, con inicio en la fecha de
suscripcion del contrato y de las prérrogas si las hubiere. b) DE CALIDAD DEL
SERVICIO: Por el cincuenta por ciento (50%) del valor del contrato con una
vigencia igual a la vigencia del contrato y un (1) afio mas, con inicio en [a fecha
de suscripcion del contrato y de las prorrogas si las hubiere. ¢) PAGO DE
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES: Por el cinco por ciento (6%) del valor total del contrato, con una
vigencia igual a la vigencia del contrato y un (1) afios mas, con inicio en la
fecha de suscripcion del contrato y de las prorrogas si las hubiere. d) DANOS
A TERCEROS POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: El
CONTRATISTA constituira esta garantia derivada de la ejecucién del contrato,
dicha garantfa se constituira por el veinte por ciento (20%) del valor total del
contrato, que cubra el término de vigencia del contrato y seis (6) meses mas,
incluyendo sus prérrogas si a ello hubiere lugar PARAGRAFO PRIMERO: En
caso de constituirse pdliza, en la_misma debera constar expresamente
que se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de las multas y de la
penal pecuniaria_convenidas y que la entidad aseguradora renuncia al
beneficio de excusion.

SANCIONES: a). MULTAS.- En caso de mora o incumplimiento parcial de
alguna de las obligaciones derivadas de la presente aceptacion de oferta por
causas imputables al CONTRATISTA - salvo circunstancias de fuerza mayor
o caso fortuito conforme a las definiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1.890
- las partes acuerdan que la POLICIA NACIONAL, mediante acto
administrativo, hara efectivas multas sucesivas, cuyo valor se liquidard con
base en el cero punto cinco por ciento (0,5%) del valor dejado de cumplir o
entregar, por cada dia de retardo y hasta por quince (15) dfas calendario, que
se descontara del saldo que le adeuda a la entidad. Esta sancién se impondra
mediante acto administrativo, en el que se expresara las causas que dieron
lugar a ella. b). PENAL PECUNIARIA. De conformidad con lo previsto en los
articulos 1592 y 1599 del cédigo civil colombiano, en caso-de declaratoria de
caducidad o de incumplimiento total o parcial de las obligaciones derivadas de
la presente aceptacion de oferta, EL CONTRATISTA pagara a la POLICIA
NACIONAL, a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al veinte por

{ciento (20%) del valor de la aceptacién de oferta cuando se trate de

incumplimiento. total de la aceptacion de oferta y proporcional al
incumplimiento parcial de la aceptacion de oferta que no supere el porcentaje
sefialado. Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo
a la obligacion de plazo de ejecucion, se empleard la misma féormula de
estimacién de valor contemplada en el literal a) del presente articulo.
PARAGRAFO. APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES
PECUNIARIAS: Una vez notificada la resolucion por medio de la cual se hace
efectiva alguna de las sanciones aqui estipuladas, el CONTRATISTA
dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria
para a su pago. Las multas no seran reintegrables aun en el supuesto que el
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CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacion incumplida. En caso de
no pago voluntario
tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o acudir a cobro
coactivo.

y una vez en firme la resolucién que imponga multas, podra

PLAZO Y FORMA DE
EJECUCION

El plazo de-ejecucion
de diciembre de 2019
iniciara a partir de la aprobacién de |a garantia Gnica y/o notificacién de inicio.
Para la vigencia futura 2020 el plazo de ejecucion sera hasta el 31 de
diciembre de 2020 y/o
anotar que este contrato se le dara inicio una vez sea ejecutado al 100% el

para la vigencia 2019 (apalancamiento) sera hasta el 31
y/o hasta agotar presupuesto, lo primero que ocurra e

hasta agotar presupuesto, lo primero que ocurra, es de

contrato anterior.

LUGAR
PRESTACION
SERVICIO

DE
DE

La prestacion de los servicios de salud,

procedimientos e intervenciones, se realizaran en las Instalaciones de la
entidad debidamente habilitada por la Ley. La cual debe estar ubicada en la

ciudad de Sincelejo Sucre Y que tendra un espa

atencién de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, en

coordinacién con el personal de referencia y Co
Sanidad Sucre para los servicios autorizados y p

contrato para los servicios ambulatorios cuando corresponda.

actividades asistenciales,

cio especifico solo para la

ntrareferencia del Area de
or parte del supervisor del

MONEDA DEL
CONTRATO

Pesos colombianos

VIGENCIA

La vigencia del presente contrato sera de cuatro (4) meses adicionales al plazo

Atentamente;

LA POLICIA NACIONAL

Revisé: TE.

EISY BZ LAl
Jefe Administrativp DESUGYE)

de ejecucion establecido.

L

Coronel LUIS HERNAN VALLEJO GUSTIN
Comandante Departamento de| Policia Sucre

Asésor Juridido DESUC

Revisé:
Jefe Area Sanida

Carrera 19 Nro. 25-116 Centro
Teléfonos: 2812138
desuc-ofcon@policia.gov.co
www.policia.gov.co
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ANEXO 1
CONDICIONES TECNICAS

ITEM

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLE

Si

NO

Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud: Certificado de Declaratoria
de requisitos para cumplimiento del sistema Gnico de habilitacién o Acto
administrativo expedido por la entidad competente que le concede la habilitacién
vigente por entidad de salud de su jurisdiccién, habilitada en los términos de las
normas aplicables, para la prestacion de los servicios ofertados. (Verificable en la

{ propuesta).

Experiencia Minima de la Entidad: El oferente debera acreditar una experiencia
minima 1 afio, para lo cual, debera presentar certificaciones o copia de tres (03)
Contratos, suscritos durante los Ultimos tres (03) afios ejecutados dentro del
Territorio Nacional Colombiano, cuyo objeto sea igual 6 similar al del presente
proceso, sea con entidades estatales o privadas, cuya suma sea mayor o igual a
23.26 salarios minimos mensuales legales vigentes (SMMLV) (Verificable en la
propuesta). '

El prestador debe cumplir con [@ Resolucion 2003 de 2014 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social que define los procedimientos y condiciones de inscripcion de los
Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacién de servicios de salud. Asi
mismo, adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacién de Servicios

.de Salud.

Descripcion Técnica def Bien o Servicio - Personal (Recurso Humano): Tener la
capacidad técnica, logistica y recurso humano para atender a los usuarios para
procedimientos.

Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad
Militar y Policial (Acuerdo 002 del 27 abril 2001 el cual se adjunta al presente
estudio), de acuerdo a los procedimientos y servicios contratados ya las
necesidades de los usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional, que
acrediten debidamente su derecho. (Verificable en la propuesta).

Descripcién Técnica del Bien o Servicio: El oferente debe garantizar que cuenta con
los equipos, instalaciones y talento humano especializado requerido para la
prestacion de servicios médico para los usuarios del subsistema de salud de la
policia nacional del departamento de policia Sucre, debiendo cumplir los requisitos
minimos de habilitacion. (Verificable en 1a propuesta).

Descripcidn Técnica del Bien o Servicio: Garantizar que puede ofertar con su propia
capacidad instalada como minimo el 80% del total de los servicios y que los mismos
se encuentren formando parte del plan de beneficios contemplado en el Acuerdo
No.002 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional. (Verificable en la propuesta).

Personal (Recurso Humano) Las entidades o personas interesadas en participar en
el presente proceso de contratacién, debe ofertar el personal minimo para los
servicios habilitados para los usuarios del subsistema de salud de la policia
Nacional del Departamento de Policia Sucre, profesionales, tecnélogos, técnicos
asistenciales y administrativos. (Verificable en la propuesta).

Descripcién Técnica del Bien o Servicio: Garantizar la prestacion ininterrumpida del
servicio durante la ejecucién del contrato. El oferente debera tener un plan de
contingencia para cubrir los casos en los que no pueda prestar el servicio por si
mismo. (Verificable en |a propuesta).

Disponer de un sistema de informacion histérica que registre de forma individual las
actividades desarrolladas, utilizando la Codificacion establecida en el Manual
Tarifario pactado y con las especificaciones técnicas necesarias para la recoleccion
completa de los datos requeridos en los Registros Individuales de Procedimientos

en Salud (RIPS).

10

Desoripcién Técnica del Bien o Servicio: Prestar el servicio siempre y cuando el
usuario presente el carnet o la constancia vigente, se verifique la pagina del fosyga
y no presente multiafiliacién, en caso de la multiafiliacion debera facturarse a la
entidad que corresponda como aseguradora, se debe anexar el pantallazo de
revision del fosyga, solicitar la autorizacion de servicio por medio del aplicativo de la

oficina de referencia y contra referencia de la Policfa Nacional en la pagina SISAP
WEB para el caso de apoyo diagnostico, consultas de control se debe adjuntar la
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orden del médico tratante, la autorizacion por el aplicativo y documento de identidad
que acrediten la condicion del usuario vigente a la fecha de la atencion (carnet o
constancia expedida por talento humano vigente).

11

Es indispensable que el proponente presente la certificacion de requisitos exigidos
por la secretaria local de salud, para su funcionamiento como [PS para los servicios
contratados.

12

Sostener los precios o tarifas ofrecidas durante Ia vigencia del contrato, con
modificaciones solo previo acuerdo entre las partes.

13

Garantizar que el servicio prestado sea acorde con el contratado con nuestra
institucién con criterios  de oportunidad, eficacia, eficiencia, efectividad y
racionalidad.

14

Prestar el servicio slempre y cuando el usuario presente la orden de servicio
debidamente diligenciada por el médico tratante con firma, sello e impresién

Policia Nacional del Departamento de Sucre, sello de la central de referencia y
firma del paciente, ensefiar el carna Policial y documento de identidad.

15

Reportar mensualmen’te la ejecucién del contrato a la Central de Referencia y
Contra referencia del Area de Sanidad Sucre y al supervisor del contrato, cuando el
monto  ejecutado del contrato llegue al 70% se continuard reportando
semanalmente, al supervisor del contrato. Diligenciando el siguiente formato:

Contratista Nombre o Razén Social

NC del Contrato Numero Asignado por Contratacién

Valor del Contrato Valor Asignado incluye adiciones

Fecha del reporte Fecha en que se hace el corte (dd/mm/aaaa)

Valor de las facturas de cada mes que ya se han

radicado con Ia fecha del corte

Valor de remisiones que han recibido, pero no se

han atendido a la fecha del corte

s Valor total del contrato menos (valor ejecutado mas
aldo

valor programado)

Valor ejecutado

Valor Programado

Prestar los servicios de salud contemplados en e| Plan de Servicios de Sanidad
Militar y Policial (Acuerdo 002 del 27 abril 2001 el cual se adjunta al presente
estudio), de acuerdo a los procedimientos y servicios contratados ya las
necesidades de los afiliados y beneficiarios de la Policia Nacional, que acrediten
debidamente su derecho. (Verificable en la propuesta).

16

Permitir a los Auditores Médico del Area de Sanidad Sucre, el acceso directo a la
informacién relacionada la prestacion de los servicios de salud, asi mismo,
permitirle el acceso a todos los deméas documentos que requiera, de acuerdo con la
ley y permitirle realizar el seguimiento y control para el cumplimiento del objeto
contractual y las atenciones en salud con eventos adversos.

17

Diligenciar la documentacion requerida por la Institucién como son: Historia Clinica
(Si no funciona el software en salud SISAP), Registros Administrativos,
Formulacién, incapacidades, hojas de remision, Todos estos con la codificacion
definida por la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, especialmente en Io
relacionado a codificacién CUPS y CIE10.

18

Los documentos para acreditar derechos son:

USUARIO DOCUMENTACION

Activo Carné de identificacién policial y cédula de ciudadania
Carné de asignacion de retiro o certificacién vigente expedida por la
Retirado Caja de Sueldos de Retiro de la Policfa Nacjonal CASUR y cédula de
ciudadania
Carné de pensionado o certificacién vigente expedida por la Caja
General de la Policia Nacional CGAGEN y cédula de cjudadania.
Gamné y documento de identificacion del beneficiario (Cédula
Ciudadanta, Tarjeta de identidad & Registro Civil).
El beneficiario puede acreditar el derecho al servicio con una
certificacion de la Oficina de Registro y Control de Usuarios del
Departamento de Policia Sucre Area de Sanidad u Oficinas de Talento
Humano acreditadas.

Pensionado

Beneficiario

19

Reportar mensualmente el nimero de pacientes y procedimientos realizados, en
medio magnético a la Centrai de Referencia del Area de Sanidad Sucre.

=

20

En cumplimiento de la Resolucion No. La Resolucién 256 de 2016 dicta las
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disposiciones del Sistema de Informacion para la calidad y se establecen los
indicadores para el monitoreo de la calidad en salud. esta resolucién es fortalecer el
Sistema de Informacion de Calidad existente que esté acorde con los cambios al
SGSSS en la Ley 1438 de 2011, por los cual deroga la Resolucion 1446 de 2006

21

E] oferente debera reportar las novedades que se presenten en el proceso de
contratacién.

22

Acatar 1o dispuesto en la Directiva Administrativa Permanente N°. 006 “directrices a
observar en la expedicion y registro de las excusas de servicio por incapacidad
médica o licencia por maternidad y para el control y seguimiento del personal
excusado de servicio” respecto a cantidad de dias de acuerdo a profesional que
atiende al usuario, tipo de patologia, tipo de excusa total o parcial.

23

En cumplimiento de la Resoluciéon 001446 de 2006 por la cual se define el Sistema .
de Informacién para la Calidad y se adoptan los indicadores de monitoreo del
Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad de la Atencién en Salud, en su
artfculo 4: reporte de la informacion: las entidades responsables de reportar
informacion deberan hacerlo a la Superintendencia Nacional de Salud, quien
realizara la validacién y cargue de la informacién y la pondra a disposicion del
Ministerio de la Proteccion Social.

24

El oferente debe hacer uso del aplicativo de referencia y contrarefencia en la
direccion electronica SISAP WEB para pedir la autorizacién del servicio y esta
autorizacion hara parte de la facturacién para pago.

25

Todos los servicios de mediana complejidad, para poder ser autorizados deben
venir de una previa remisién del primer nivel de complejidad, en el caso de
especialidades se remitiran de acuerdo a la malla de pertinencia de la policia
nacional la cual esta adjunta en este doc.

26

El oferente verificara en el fosyga al usuario que solicite el servicio, para descartar
que este se encuentre vinculado al régimen contributivo, si esta afiliado no se debe
prestar el servicio hasta que resuelva su situacion de desvinculacion de la entidad
con la que aparece, se exceptlian de este procedimiento las urgencias vitales.

Si el oferente verificara en el fosyga y el usuario se encuentra vinculado a régimen
subsidiado el servicio si se podré prestar al TITULAR vy a los beneficiarios que se
encuentra vinculado a régimen subsidiado deben solucionar la desafiliacion con la
entidad que aparezcan para poder acceder a los servicios. Se exceptian de este
procedimiento las urgencias vitales.

27

En caso de requerir un servicio los cuales no estén contemplado dentro del
contrato, este podra ser prestado con previa cotizacién del servicio, siempre y
cuando se diligencie y se justifique por parte del especialista que ordena el servicio
el formato de Comité Técnico Cientifico (C.T.C) y una vez se le haya dado tramite a
la Direccion de Sanidad y esta lo haya aprobado, solo asi; se prestara este tipo de
servicios con, autorizacién por parte del supervisor del contrato, jefe del area de
sanidad Sucre, ordenador del gasto y autorizacién del servicio por parte del area de
referencia y contrarreferencia de [a Policia Nacional del Area de Sanidad Sucre.

28

La entidad oferente debe presentar un listado anexo del personal médico general y
demas profesionales que prescriben medicamentos y ordenan procedimientos y
otros estudios diagnésticos, el listado debe contener las siguientes casillas:

NOMBRES Y

ITEM APELLIDOS

CEDULA ESPECIALIDAD

29

Se solicita que todo paciente que sea atendido en su IPS prestadora de salud, le
sea entregada la historia clinica o en su defecto epicrisis, y si se le prescribe
incapacidad esta debe quedar descrita en Ia historia.

30

Para la legalizacion del servicio se compromete el oferente a cumplir con el Decreto
Ley Anti tramites # 019 de 2012, a solo solicitar al usuario que demuestre sus
derechos y la |.P.S. ganadora de la Oferta realizara por su cuenta y riesgo la toma
de las fotocopias requeridas asi:

a) Para acceder al servicio directamente con el proveedor se debe presentar el
carné que acredite los derechos de Sanidad de fa Policia Nacional. En caso tal
que los usuarios no tengan alin su camé, pueden presentar CONSTANCIA
VIGENTE de hallarse en tramite, expedida por la Oficina de Afiliaciones del
Area de Sanidad Sucre, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General
de Pensionados de la Policia (CAGEN).
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b) Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse
documento de identificacién en original segtin el caso (Registro Civil de
Nacimiento NUIP para menores de 7 afios; Tarjeta de Identidad para usuarios
entre 7 y 17 afios; Cédula de Ciudadantia para usuarios Mmayores de edad).

€) Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los

El oferente se Sompromete 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 de| Decreto Ley Anti
tramites # 019 de 2012.

31

La atencién del evento adverso entendido como ‘el dafio o complicacién no
intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de
la salud y no de la enfermedad misma del paciente” corre por cuenta del prestador,
no sera cancelada por el SSPN. Este estara sujeto a glosa total hasta que el comité

32

adicional para el Area de Sanidad Sucre,

33

El oferente se compromete a No continuar prestando los servicios objeto del
presente contrato una vez este agotado el valor def contrato, salvo en casos de
urgencia médica debidamente justificada de acuerdo con las disposiciones
expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud, Los servicios prestados por
fuera del contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no seran pagados
por el CONTRATANTE.

34

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA USP
DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO EJECUCION DEL CONTRATO: 1.)
Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los

35

El oferente debe de contar con una oficina de atencién al usuario Yy que este
resuelva cualquier inconveniente que se presente,

36

El oferente se compromete a prestar los servicios de salud, objeto de este contrato,
a los usuarios en forma permanente, eficiente, amable Y con excelente trato, dentro

37

El oferente se compromete a mantener vigentes los permisos, licencias y titulos
especiales exigidos por la ley y las autoridades administrativas o sanitarias para
prestar servicios de salud del nivel de atencién ofertado

38

El oferente atendera a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el

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 pablico, las
buenas costumbres y 1a moral profesional.

39

El oferente debe garantizar Ia prestacion del servicio ofertado, durante Ia totalidad
del tiempo contractual, ante la no prestacion del servicio ofrecido se incurrira en
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10.

11.

12.

13.

ANEXO 2
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.
Responder en los plazos que LA POLICIA NACIONAL—AREA DE SANIDAD SUCRE establezca
en cada caso, los requerimientos de aclaracién o de informacion que le formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y
parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e [CBF) y del personal a su cargo.
certificar la afiliacion a una ARP de todo personal contratado y a presentar junto con la factura
copia de la planilla Unica de pago, en los términos del articulo 50 de la Ley 789 de 2002 en
concordancia con el Decreto 1703 de 2002, Decreto 510 de 2003, Ley 797 de 2003, Ley 828 de
2003, Ley 1122 de 2007 y decreto 2800 de 2003, por cuanto el cumplimiento de ésta obligacion
es requisito indispensable para cada uno de los pagos pactados; siempre y cuando el plazo del
contrato sea superior a tres (3) meses. De acuerdo con el articulo 1° de la Ley 828 de 2003, el
incumplimiento de esta obligacion sera causal para la imposicién de multas sucesivas hasta
tanto se dé el cumplimiento, previa verificacion de la mora mediante liquidacion efectuada por la
entidad administradora. Cuando durante la ejecucion del contrato se observe la persistencia de
este incumplimiento, por cuatro (4) meses la entidad estatal dara aplicacion a la clausula
excepcional de caducidad administrativa.

EL CONTRATISTA atendera a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el
equipo humano y técnico idéneo para cada uno de los servicios a contratar, 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 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.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo de Contratos del Area de Sanidad Sucre, o quien
haga sus veces, dentro de los cinco (05) dias habiles siguientes a la suscripcion del contrato,
las pélizas de la Garantia Unica a favor de LA POLICIA NACIONAL-AREA DE SANIDAD
SUCRE

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 o manipular y respondera
civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacién indebida que
por si o por un tercero se cause a la administracién o a terceros.

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
al Area de Sanidad Sucre de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se
adopte las medidas necesarias.

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

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicion para el
desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso que se
hayan suministrado.

Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de alinear la
actividad contractual a las buenas practicas en materia ambiental. (Tener en cuenta las
disposiciones sefialadas de la nota 4 a la 11 de la Resolucién No.04280 del 011113, Guia Para
la etapa de Planeacion de los procesos de Contratacién en la Policia Nacional).

Debera priorizar en la atencion las poblaciones vulnerables protegidas constitucionalmente
como: gestante; maternas; menores de 5 afios; adolescentes menores de 18 afnios; adultos
mayores; discapacitados. :

EL CONTRATISTA se compromete a gestionar la iniciacién de la remision necesaria para
servicios de mayor complejidad a la ofertada por la IPS y/o contratados, ante la Central de
Autorizaciones — Oficina de Referencia Contrarreferencia del Area de Sanidad Sucre, en forma
OPORTUNA, maximo a los 30 minutos de decidida la orden del Médico Tratante para que se
cumpla con los atributos de la Calidad como son: oportunidad, suficiencia, pertinencia,
racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y eficiencia cientifica y técnica;
asf como proporcionar satisfaccion al usuario
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

24,
25,
28.
27.
28.
29.

30.

31.

32,

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de | Ley 80 de 1993,
asf mismo, ser4 civil y penalmente responsable POr sus acciones u omisiones en la actuacién
contractual.

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

No se aceptan notas marginales en referencia al precio acordado en el contrato.

EL CONTRATISTA debera haber realizado la declaratoria de requisitos esenciales, actas de

Social.

Prestar en forma continua Yy permanente los servicios requeridos a los usuarios de la Policial
Nacional bajo Jos principios de eficacia, universalidad y solidaridad. Oportunidad, seguridad v
pertinencia que lo ameriten y certifiquen mediante ORDENES DE SERVICIOS.

El Contratista notificara al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los

Cuentas Médicas, oficina de Referencia Contrarreferencia, Auditoria de Calidad del contratista
con sus homélogos del Area de Sanidad Sucre, para analizar el desempefio del contrato y
tomar correctivos de los inconvenientes que se estén presentando

El contratista se compromete a reportar al Auditor de Garantfa de Calidad, en el 4rea
administrativa del Area de Sanidad Sucre, los indicadores de la Circular Externa Supersalud

Informacion (R.A.S.) sobre Ia entrega de dicha informacion, sin el cual no se podra cancelar la
cuenta de [a facturacion mensual ’

El contratista debera tener estructurado el Sistema de atencién al usuario.

El contratista debera contar con la suficiencia cientifica, técnica y administrativa que garantice la
prestacion de los servicios objeto del presente contrato a los usuarios del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional.

Cumplir con el Decreto 1011 de 03-Abr-06, y las resoluciones 1043 (Habilitacién) y 1445
(Estandares de Calidad).

Garantizar la prestacién de los servicios con equipos Biomédicos, hospitalarios y material
méedico acorde a las necesidades y bajo estandares de seguridad para la atencién del usuario.
El Contratista debe acreditar Ia aplicacion de protocolos aceptados en salud para el manejo de

Y personal de referencia y contra referencia del Area de Sanidad Sucre.

Prestar los servicios durante e| tiempo de duracion del contrato y de acuerdo con la oferta
presentada, la cual forma parte integral del mismo. ]

requieren autorizacion previa del grupo de referencia y contrarreferencia del Area de Sanidad
Sucre. De no cumplirse con este requisito, el drea de sanidad no asume el pago de los servicios
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33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

48.

prestados. derivando nuevamente la factura a la entidad, para que sea facturada en forma
independiente al departamento que corresponda.

La atencion se prestara a los pacientes previa presentacién del carnet de la Policia, la cédula de
ciudadania y autorizacién de servicio externo, en original, firmada por el médico que remite y el
Lider de Referencia y Contrarreferencia, y el Jefe de Sanidad, con la clara especificacion de los
examenes a realizar

La Calidad del servicio tendra como sustento los atributos de oportunidad, continuidad,
pertinencia, seguridad del paciente, suficiencia e integridad, racionalidad logica cientifica,
satisfaccién del usuario, efectividad, eficiencia, equidad y aceptabilidad.

En el caso que un especialista solicite ayudas diagnosticas o procedimientos guirtrgicos,
también debe anexar por escrito y con letra legible la justificacion clinica de dicha solicitud.

La orden de servicio debe ser diligenciada en su totalidad con nombre del usuario, documento
de identificacion, diagnostico, servicio solicitado con firma y el sello del profesional tratante.

El Contratista debe diligenciar en forma completa sin excepcion el formato 013 de referencia 'y
autorizaciones, el cual sera entregado y revisado por la oficina de referencia y contrarreferencia,
ademas sera soporte obligatorio de cuenta, asi mismo debe ser diligenciada la Historia Clinica 'y
el RIPS relacionado.

Los procedimientos propuestos se deben realizar bajo los protocolos y gulas alopaticas,
universalmente aceptadas para los procedimientos y tratamientos requeridos y basados en la
evidencia y avalados por el Area de Sanidad Sucre.

El Contratista debe dar Cumplimiento a la circular 030 de 19 mayo de 2006, indicadores de
calidad.

El Contratista debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa
Supersalud 056/2008, los primeros cinco dias de cada mes, asi como los Indicadores de calidad
en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion en Salud. De igual forma reportara
los eventos adversos o incidentes con los respectivos planes de mejoramiento, si llegasen a
ocurrir a algunos de los usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional, este reporte es
de caracter obligatorio durante los primeros cinco dias de cada mes.

Entrega inmediata del formato de referencia y autorizacién donde se incluya datos de
identificacion, resumen clinico, diagnéstico, tratamiento y servicios derivados de la atencion
ambulatoria, a la oficina de referencia y contra-referencia Departamento de Policla Sucre — Area
de Sanidad, para poder autorizar los servicios solicitados por la IPS contratada.

Las Citas de control con especialistas Yy los servicios solicitados en la consulta externa
requeriran siempre el formato de referencia y autorizacion por el aplicativo GEINF, soportado
con la historia clinica para ser autorizados.

La formulacion de medicamentos se debe realizar con letra legible, clara, especificando los
miligramos, presentacion, cantidad y en la molécula internacional sin emplear nombres
comerciales asegurando que estén dentro del vademécum Policial. (anexo). Si el paciente -
requiere formulacion de medicamentos gue no estén en el vademecum, debe diligenciar en su
totalidad, el formato No POS para la correspondiente autorizacion.

Por ningtin motivo se abstendra de atender y no devolvera al usuario en comento sin informar
previamente a la institucion el imprevisto presentado, esto con el fin de evitar insatisfaccion al
Usuario.

Permitir el acceso a la Historia Clinica, estadisticas, soportes Yy demas documentos
relacionados con la atencién del paciente y facilitar de ser necesarios, la verificacion y revision
de los servicios prestados, eventualmente el acceso al paciente para evaluar la calidad del
servicio, segun lo preceptuado en la Resolucién No 1995 del afio de 1999 del Ministerio de
Salud.

Atender oportunamente y eficazmente las solicitudes que formule el Area de Sanidad Sucre de
la Policia Nacional.

Aceptar y facilitar las visitas de los auditores médico designado por el Area de Sanidad Sucre
de la Policia Nacional, y permitir la revision de la historia clinica y documentos conexos con las
facturas, asi como los que soportan los distintos cargos.

Cumplir con lo estipulado en el decreto ntimero 1011 de 2006 - 3 abril 2006 Por el cual se
establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud del Sistema
General de Seguridad Social en Salud '
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50

51.

AYRN

AN

52,

[¢]

El contratista tendra que prestar los servicios y mantener una disponibilidad durante el horario
presentado en la oferta de servicios, durante todo el pericdo de ejecucion del contrato y en
ningtin caso y bajo ninguna circunstancia el contratista podra abstenerse de recibir al usuario,
argumentando no tener disponibilidad del servicio requerido.

uministrar a la Institucion reporte estadistico de costos y reporte epidemiolégico mensual

sobre las atenciones Y procedimiento dados a paciente. RIPS.

Presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los primeros cinco (05) dias
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de Cuentas del Area de Sanidad Sucre, En
esta Facturacion debe aparecer el niimero de Contrato vigente al que se carga la cuenta. la cual
como minimo debe cumplir con:

Relacion general de pacientes atendidos, detallando la factura por cada uno de ellos
discriminada y firmada por el usuario o acudiente. Se debe registrar esta informacién en
formato anexo para radicacion de las cuentas.

Requisitos establecidos por la DIAN.

Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, Anexo 5 de
la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las aclaren o modifiquen.
La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho
fotalmente plastico, foliada en forma_consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja
lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los
mismos en caso de inconsistencias. La factura debe cumplir los requisitos de la Resolucion
3047 de 2008,

Presentar original de Ia autorizacion del servicio en el formato establecido en Referencia y
Contrarreferencia. -

Fotocopia de Ia hoja de administracién de medicamentos e insumos en caso que lo requiera el
examen.
Las facturas correspondientes a atencién ambulatoria debe presentar con copia del carnet e
identificacion del usuario, orden original, evolucién médica de la atencidn y formato de atencién
debidamente diligenciado y firmado por el usuaric; el incumplimiento ser& motivo de glosa,
Presentar el Recibido a Satisfaccion del Supervisor Técnico - Econdémico
Informacién de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo
estipulado en la Resolucién 3374 MINSALUD de 2000 y demas normas que lo reglamenten o
modifiquen.
De no presentarse la factura dentro del término establecido, es decir, dentro de los cinco (5)
primeros dias, ello solo, sera causal para que automaticamente el pago se traslade y se surta
para el mes siguiente.
Las Facturas que soporten el cobro por los servicios prestados cumpliran con los requisitos
legales vigentes:
Factura original y dos copias, a nombre de LA POLICIA NACIONAL~AREA DE SANIDAD
SUCRE
Los servicios facturados deben ser relacionados con la tarifa por evento y el respectivo Cédigo
ISS 0 SOAT segtin el caso. Por cada procedimiento o servicio prestado.
Dentro del proceso de facturacion, para el cobro de los medicamentos o productos necesarios
ordenados y aplicados a los usuarios, se debe registrar la marca del laboratorio productor del
medicamento para efectos de liquidar los valores pactados en el Farmaprecios.
Soportes de los servicios facturados.
Resumen de la Historia Clinica correspondiente a los servicios relacionados en la factura y
que se hubieren prestado a los usuarios (Epicrisis para el caso de pacientes hospitalizados).
RIPS de atenciones prestadas.
Anexar a la factura fotocopia del pago de parafiscales.
Informacién Estadistica consolidada de los servicios prestados seglin las variables e
indicadores definidos por la Jefatura de Sanidad Sucre. .
Orden de prestacion de los servicios expedida por la Oficina de Referencia y Contrarreferencia
del Area de Sanidad Sucre, debidamente firmada por el usuario o acudiente. Y anexo a ésta,
fotocopia del carné o constancia y cédula de ciudadania.
La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben
llevar el codigo 1SS o0 SOAT segun el caso. .
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54,
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58.

59,

60.
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62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

Presentar factura que cumpla con fos requisitos legales vigentes en original y dos copias, a
nombre de LA POLICIA NACIONAL—AREA DE SANIDAD SUCRE Los servicios cobrados
deben ser relacionados con la tarifa pactada en el contrato y el respectivo Cédigo CUPS. Por
cada procedimiento o servicio prestado.

Soportes de los servicios facturados; incluyendo las lecturas de apoyo diagnéstico.

RIPS de atenciones prestadas.

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

Orden de prestacion de los servicios expedida por el Area de Referencia y Contra referencia del
Area de Sanidad Sucre, debidamente firmada por el usuario o acudiente, fotocopia del carné o
constancia y cédula de ciudadania del paciente.

La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben
llevar el codigo 1SS 2001, y su tarifa 1SS 2001 segtn el caso.

El contratista que satisfaga las necesidades de nuestros usuarios, en las areas de la Salud de
forma integral; cuando estas sean solicitadas a través de fallos de Tutela o derechos de peticion
y no puedan ser resueltas a través de la red propia de Area de Sanidad Sucre. Debera facturar
estos servicios de acuerdo al presupuesto asignado segun anexo adjunto al presente ECO.

E| contratista se abstendra de facturar otros servicios de salud con cargo a este presupuesto; en
el evento que dicho presupuesto no se ejecute en su totalidad, Area de Sanidad Sucre se
reserva el derecho de utilizar este presupuesto para otros servicios de salud que preste el
contratista.

E| Contratista debera realizar los tramites para suscripcién de pdlizas y legalizacion del Contrato
dentro de los tres (03) dias habiles siguientes, contados a partir del retiro de la documentacion
en el Grupo de Contratos y firma de la Hoja de instrucciones respectiva.

Ajustarse a los parametros establecidos por el Area de Sanidad Sucre perteneciente a la
Direccion de Sanidad, cumpliendo y respetando los acuerdos del contrato y plazos establecidos
para el pago de servicios prestados.

Informar al Jefe del Area de Sanidad a través del supervisor del contrato el saldo del contrato el
gltimo dia habil de cada mes.

informar al supervisor del contrato por escrito cuando se haya ejecutado en un cincuenta 50% vy
en un setenta 70% el valor del contrato de su ejecucion y en ningln caso el contratista se
abstendra de atender a los usuarios sin informar previamente a la institucién a través del
supervisor del contrato, el rango de ejecucion del mismo En ningtin caso el contratista podra
superar el 100% del valor contratado sin previa autorizacion del Area de Sanidad Sucre.

Cumplir con la resolucién 3047 del 14 de Agosto de 2008 y el decreto 4747 del 07 de Diciembre
del 2007.

Los precios ofertados para medicamentos seran los ofertados en la propuesta y en ningdn
momento podran ser superiores al precio de compra mas el 12%, para el caso de insumos, en
ningtin caso podran ser superiores a los valores establecidos en el Indice de precios al
consumidor. -

Llevar un estricto control de ejecucion y bajo ninguna circunstancia podré el contratista, exceder
el monto adjudicado en el contrato.

El CONTRATISTA se compromete a que el personal asistencial que preste los servicios de
procedimientos, intervenciones, examenes y diagnosticos del mismo, se base en el Plan de
Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 002 CSSMP de 2001, capitulo 3 Sistema Visual)
y el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo 042 y 046 CSSMP y
demas normas que lo complementen o modifiquen) que se pueden consultar en la pagina
www.mindefensa.qov.co.

El CONTRATISTA debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestién 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.

Tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL,
pacientes y demas personas con que tenga relacion con ocasién de la prestacion del servicio,
observando la moral y las buenas costumbres

El CONTRATISTA cuando en ejercicio de su profesion deba prescribir actividades vy
procedimientos médicos y medicamentes debera acogerse a los Acuerdos 02 de 2001, 042 de
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72,

73.
74.

75.

76.

2005 y 046 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de Policia Nacional y a las
Guias de Manejo establecidas y que se establezcan en la Direccion de Sanidad de la Policia
Nagcional.

Llevar los registros de atencién diaria de procedimientos, actividades e intervenciones, asf como
mantener actualizados los informes estadisticos definidos por la normatividad vigente y todos

debidamente justificado, de acuerdo con Ia normatividad vigente. Los servicios prestados por

fuera del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran pagados por el
contratante

habilitacion para los servicios ofrecidos). :
Para la autorizacién del servicio, el CONTRATISTA deberd cumplir con el siguiente

remitirlo a la central de autorizacion de la USP, para que ésta adelante e| tramite ante el CTC
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recomendaciones de tratamiento. Las citas de control con especialista requeriran siempre la

" contra-referencia para ser autorizadas.

77.

78.

79.

80.

81.

82.

Las facturas presentadas por el contratista, deberan cumplir con los requisitos establecidos en
la Resolucion 3047 de 2008, de iqual forma para la radicacion de cuentas se debera presentar
en un CD, los Archivos Planos, una base de datos en archivo Excel con los siguientes items:
Numero de consecutivo, numero de factura, nombre completo y apellidos del paciente, nimero
de identificacién del paciente, procedimiento, valor facturado y por ultimo el valor total de los
valores facturados, las facturas deben venir debidamente firmada por quien la expide, en
Carpeta para archivo, juego de dos tapas, en materia yute de 900 grs, dimensiones: ancho 26
om — 37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras externas con perforaciones de 08
centimetros circulares con aleta vertical. legajada con gancho totalmente plastico, foliada en
forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida
de soportes individuales y hacer el sequimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

El CONTRATISTA se compromete con el CONTRATANTE, a facilitar o asignar un funcionario
de su entidad, asumiendo los gastos y costos que sean generados por el, y a su vez el
contratista debera contar con un software o una plataforma electronica que le permita al
funcionario, expedir o entregar Citas Médicas; con el fin de prestar un mejor servicio a los
Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Los software desarrollados por el
CONTRATISTA en virtud de fa ejecucién del objeto del presente contrato, seran propiedad
exclusiva del contratante, y el CONTRATISTA cede al Area de Sanidad cualquier derecho sobre
el mismo de conformidad con la Ley. Dicho software o plataforma electrénica sera instalado por
el CONTRATISTA en el equipo que se encuentre asignado, en el lugar que el CONTRATANTE
designe para tal fin, con el proposito de lievar a cabo una buena ejecucion del presente
contrato.

El Contratista debera comprobar los derechos de los usuarios (Cotizantes y Beneficiarios) en la
pagina del FOSYGA, y en caso de existir multiafiliacion debera informar a la oficina de
referencia de sanidad para que esta defina la conducta a seguir, la entidad Contratista debe
notificar al usuario de la novedad de la multiafiliacion de acuerdo a la ley y si llegara el caso
presta el servicio sin informar seré causal de glosa total el servicio prestado.

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente
autorizado, y que el proveedor estime conveniente en un momento dado para atender al
usuario, asf se encuentre entre el listado contractual y tarifado, requerira el aval por escrito por
parte de la Central de Referencia y Contrarreferencia, siempre y cuando ello no se convierta en
un obstéculo para la atencion o cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.
Todo bien o servicio fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de
aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico, para lo cual el especialistas de la entidad
proponente que solicite un procedimiento o medicamentos que este fuera del Plan de beneficios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional debera diligenciar completamente el formato de
autorizacion de procedimientos o medicamentos que estan fuera del Plan de beneficios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional y entregarlo al usuario en el momento de la
consulta o atencién medica con copia de historia clinica, orden del médico tratante o formula
medica original, soportes de estudios realizados, se hace claridad que debe estar el formulario
completamente diligenciado con datos de usuario y médico tratante en letra imprenta legible,
estos documentos los entregara el usuario a la oficina de referencia del Area de Sanidad para
que ésta adelante el tramite ante el Comité Técnico Cientifico del nivel Central. No se admiten
formatos institucionales del contratista, solo cuando una orden judicial, tutela, o la condicidén
clinica del paciente amerite la administracion urgente, se debe dar cumplimiento a la prestacion
o suministro con la inmediatez requerida, Gnico caso en el cual la justificacion técnica del
suministro sera reportada a la oficina de referencia con posterioridad, en el formato de
justificacién ante Comité Técnico Cientifico disefiado para tal fin por parte del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional. El no reporte ante el Comité Técnico Cientifico serd causal de
glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del Comité Técnico Cientifico.

Debe reportar al supervisor del contrato los_indicadores de la Circular Externa Supersalud
056/2008, los primeros cinco dias de cada mes, asi como los Indicadores de calidad en Ia
prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad de! Sistema
Obligatorio_de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud. De iqual forma reportara los
eventos adversos o incidentes con los respectivos planes de mejoramiento, si llegasen a ocurrir
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83.

84.
85,

86.

87.

88.

89,

90.
91.

92.

93.

94.

95,

96.

97.

subsistema de salud de Ig policia nacional, para lo cual deber tener un correo electrénico, una o
varias lineas telefénicas fjas y celular, un horario de asignacién de citas acorde con las
necesidades de los usuarios,

Atencién en Salud los dias 29 de cada mes.

Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la USP o el
ordenador del gasto, ' '

Enviar el primer dia habil de cada semana a la USP la informacion de notificacion
epidemiolégica semanal (solo se nofifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de Ia
Policia Nacional).

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 discriminacion frente a otro tipo de pacientes que atienda,

Atender a los usuarios con la mayor diligencia Yy cuidado, utilizando el equipo humano y técnico

idéneo para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de

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.

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

Los costos por atencion de los eventos adversos, generados durante la prestacién de un
servicio, correran por cuenta del prestador. Entendido el evento adverso como se estipula en Ia
Resolucion 4816 del 27 de Noviembre de 2008 “Dafio no intencionado al paciente, que
ocurre como consecuencia de la utilizacién de un dispositivo médico”. Lg Auditorfa de
Cuentas Médicas del Area de Sanidad Sucre concurrira en el analisis y cumplimiento de lo aquf
consagrado sobre dicho proceso.

dispuesta por la USP para tales fines.

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

En la atencién de pacientes remitidos por la USP, debera utilizarse las guias de manejo
acordadas

Entregar formalmente al CONTRATANTE dentro de Ia propuesta para la contratacion el modelo
de prestacién de servicios definidos por el posible prestador (IPS y/o EPS) junto con la
propuesta. '

El Contratista debera enviar los cinco (05) primeros dias de cada mes el cumplimiento de
reporte a los entes de vigilancia y control como Ia Superintendencia Nacional de Salud e
INVIMA, Indicadores de calidad, eventos adversos, reportes de tecno vigilancia y reactivo
vigilancia. v
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- del Area de Sanidad Sucre, para el caso de respuestas a Interconsuitas, Contrarreferencia y/o
Solicitudes de Servicios, Hospitalizaciones o Examenes Diagnésticos o en Complementacion
Terapéutica y para el caso de todas las Formulaciones de Medicamentos. En caso de suceder
lo contrario el ARSAN DESUC descontara de lo facturado el valor de los costos de dichos
servicios, no evidenciados. En caso de suceder lo contrario el Area de Sanidad Sucre
descontara de lo facturado el valor de los costos de dichos medicamentos, no plenamente
justificados

98. Informacion que el contratista debe suministrar a la POLICIA NACIONAL-AREA DE SANIDAD
SUCRE durante la ejecucion del contrato:

a) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que
se puedan presentar en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato.

b) Reportar la ejecucion del contrato al Supervisor del Contrato; en los formatos semanal y
mensual al correo desuc.grusarefer@policia.gov.co Y referenciasucre@hotmail.com, de
acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO SEMANAL
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
AREA DE SANIDAD SUCRE

FECHA:

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA!

VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL:

VALOR Nro.

EJECUTADO USUARIOS Nro. PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL

DIAS SEMANA FECHA

LUNES
MARTES
MIERCOLES
JUEVES
VIERNES
SABADO
DOMINGO

FORMATO MENSUAL
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
AREA DE SANIDAD SUCRE

FECHA:

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA:

VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL:

VALOR Nro.

DIAS SEMANA FECHA EJECUTADO USUARIOS

Nro. PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL

MES 1
MES 2
MES 3
MES 4
MES 5
MES 6

MES 7
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ANEXO 3. “OFERTA ECONOMICA.-

SERVICIOS OFERTADOS

VALOR
TARIFA EXPRESADO
ITEM | copigo SERVICIO oraIEA EhESAD:
COLOMBIANOS

ESCISION DE LESION DE SENO WAXILAR GON

01 | 226100 |SCISION D ADWLL L ISS 2001 MAS 5% 80.010
EXODONCIA ~ DE  DIENTE  PERMANENTE 11125

02 | 230101 | GRONCIA ISS 2001 MAS 5%
EXODONCIA — DE  DIENTE  PERMANENTE 16.133

03| 230102 | N Al ISS 2001 MAS 5%

04 | 280201 | EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR | 1SS 2001 MAS 5% 4.468
EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL 4.468

05 | 230202 | DO A ISS 2001 MAS 5%

06 | 231100 | EXODONCIA QUIRURGICA UNIRRADICULAR SOD ISS 2001 MAS 5% 21.971

07 | 231200 | EXODONCIA QUIRURGICA MULTIRRADICULAR 50D 1155 2001 MAS 5% 26477

08_ [ 231300 | EXODONGIA DE DIENTE INGLUIDO 80D 1SS 2001 MAS 5% 57.300
EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSICION EGTOPIGA

09 | 231301 | SXOPONCIA DE NTRAGS ISS 2001 MAS 5% 72.723
EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSICION EGTORIGA

10 | 231302 | £EOPONCIA DE X TRAGAL ISS 2001 MAS 5% 118.477
EXODONCIAS MULTIPLES CON ALVEOLOPLASTIA.

| 231400 | R A HULTF ISS 2001 MAS 5% 52.007
COLGAJO DESPLAZADO FARA ABORDAJE DE DIENTE

T2 | 281500 | peml (VENTANA QUIRURGICA) SOD ISS 2001 MAS 5% 28.366

13| 232101 | OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA ISS 2001 MAS 5% 10.421
OBTURACION ~ DENTAL _ CON  RESINA  DE

14| 2a2102 | 2TTORACION ISS 2001 MAS 5% 13.067

15_| 232103 | OBTURACION DENTAL CON IONGMERG DE VIDRIO 1155 5557 MAS 5% 11.208

16 | 282200 | OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD ISS 2001 MAS 5% 8.075

17 [ 232300 |COLOCACION DE PIN MILIMETRIGO 50D ISS 2001 MAS 5% 8.075
COLOCACION O APLICACION DE GORONA EN AGERG .

18| 24101 | N IDABLE (PARA DIENTES TEMPORALES) ISS 2001 MAS 5% 15.036

19 | 234108 gf)/l\_é)TCl)églON O APLICACION DE CORONA EN FORMA 1S5 2001 MAS 5% 13,382
COLOCACION O APLICACION DE CORONA ACRILICA 0

20 | 234104 | SELOCAGION O ISS 2001 MAS 5% 5.017
COLOCACION O INSERCION DE PROTESIS FiJA GADA -

21 | 234201 | JUIOCAOION Q| PORRIOOS) ISS 2001 MAS 5% 150.000

22 | 234202 | RECONSTRUCCION DE MURONES ISS 2001 MAS 5% 28.261

23 234203 | PATRON DE NUCLEO ISS 2001 MAS 5% 25.442
COLOCACION O INSERCION DE  PROTESIS

24 | 234301 | REMOVIBLE (SUPERIOR 0 INFERIOR) | ISS 2001 MAS 5% 71.800
MUCOSOPORTADA

. COLOCACION O INSERCION DE  PROTESES

25 | 234302 | REMOVIBLE (SUPERIOR 0 INFERIOR) | ISS 2001 MAS 5% 79.800
DENTOMUCOSOPORTADA
COLOCACION O INSERCION DE PROTESIS TOTAL -

0| 234401 | VEDIO CASO (SUPERIOR & INFERIOR) ISS 2001 MAS 5% 62407
COLOCACION O INSERGION DE PROTESIS TOTAL -

27| 234402 | OOCACION O I o) 1SS 2001 MAS 5% 53.048

28 | 235200 | TRASPLANTE DE DIENTE (INTENGIONAL) SO5 ISS 2001 MAS 5% 131.250
IMPLANTE DENTAL ALOPLASTICO :

29 | 236300 (OSEQINTEGRAGION, 5o ISS 2001 MAS 5% 120.015

30_| 2371017 | PULPOTOMIA CON PULPECTOMIA 1SS 2001 MAS 5% 7.380
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o1 | 237200 gg%XlFchCION [NDUCCION DE APEXOGENESIS) [ |55 2001 MAS 5% 5102
S ERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE -

s2 | 237301 | oI CULAR 1SS 2001 MAS 5% 34.865
~ERAP |A DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE

33 | 237302 | L eADIGULAR 1SS 2001 MAS 5% 41134
“ERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE

34 | 237308 | )i TIRRADICULAR 1SS 2001 MAS 5% 43.748
TERAPIA DE GONDUCTO RADICULAR EN DIENTE

a5 | 237304 | TERA CUNIRRA-DIGULAR 1SS 2001 MAS 5% 14.611
TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE

36 | 237305 | TERAE . PRULTLRRADICULAR 1SS 2001 MAS 5% 14.611
CURETAJE  APICAL  CON _ APICECTOMIA Y

37 | 237401 | OBTURACION RETROGADA [CIRUGIA | 1SS 2001 MAS 5% 52.663
PERIRRADICULAR]
SROCEDIMIENTO CORREGCTIVO EN RESORCION '

a8 | 287501 | B0 e INTERNA Y EXTERNA) 1SS 2001 MAS 5% 49.850
PROGEDIMIENTOS CORRECTIVOS EN FRACTURAS

30 | 237502 | HnDIGULARES 1SS 2001 MAS 5% 62.345

70 | 237600 | FISTULIZACION ENDODONTICA SOD 1SS 2001 MAS 5% 36.265

o1 | 237601 ElSEH/L\IJZ?CION ENDODONTICA POR TREPANACION Y | |55 2001 MAS 5% 131250

25 | 237602 | FISTULIZACION ENDODONTICA POR INCISION 1SS 2001 MAS 5% 131.250

43 | 237700 | RADECTOMIA (AMPUTACION RADICULAR) SOD 1SS 2001 MAS 5% 32.900

24 | 237701 | RADECTOMIA (AMPUTACION RADIGULAR) UNICA 1SS 2001 MAS 5% 131.250

5 237702 | RADECTOMIA (AMPUTACION RADICULAR) MULTIPLE _| ISS 2001 MAS 5% 42.000
BT ANGUEAMIENTO DE DIENTE [INTRINSECO] POR

a6 | 237901 | B DO-DONTICAS 1SS 2001 MAS 5% 89.830

17 540200 | DETARTRAJE SUBGINGIVAL SOD 1SS 2001 MAS 5% 11487

26 1540300 | ALISADO RADICULAR, CAMPO CERRADO SOD 1SS 2001 MAS 5% 32.975
DRENAJE DE GOLECCION PERIODONTAL (CERRADO

a0 | 240400 | DR o0 RADIGULAR) SOD 1SS 2001 MAS 5% 28.950

56 | 241101 | BIOPSIA INCISIONAL DE ENCIA 1SS 2001 MAS 5% 26,670

51 | 241102 ngﬂiﬁlo ESCISIONAL DE ENCIA CON  CIERRE | 552001 MAS 5% 40.005
SIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA Y RECUBRIMIENTO

s2 | 241103 | DIOFOE A0 O INJERTO 1SS 2001 MAS 5% 80.010

o | 242102 lthAsglA UCOGINGIVAL CON TNJERTO GINGIVAL | 155 2001 MAS 5% o001
CIRUGIA A COLGAJO CON RESECCION RADICULAR

54 | 242202 | A DUAGION, HEMISECCION) 1SS 2001 MAS 5% | 49.670
=SCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN

55 | 243101 | ENCIA HASTA DE TRES CENTIMETROS 1SS 2001 MAS 5% 26.670
ESCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN

56 | 243102 | £ GIA DE MAS DE TRES CENTIMETROS ISS 2001 MAS 5% 33.338
=SCISION DE LESION BENIGNA NO ENGAPSULADA

57 | 243103 | £\ ENGIA HASTA DE TRES CENTIMETROS 1SS 2001 MAS 5% 33.338
=SCSION DE LESION MALIGNA DE ENCIA SN

55 | 243105 | VAGIAMIENTO GANGLIONAR NI RESECCION DE |ISS 2001 MAS 5% 93.345
ESTRUCTURAS VECINAS U OSEAS
SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, MENOR DE

5o | 243201 |SOTIRA O FTROS 1SS 2001 MAS 5% 26.670
SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, MAYOR DE

‘jo 243202 | ST L MRS 1SS 2001 MAS 5% 26.670

ENUGLEACION DE QUISTE EPIDERMOIDE, VIA

61 | 243301 | TRAORAL 1SS 2001 MAS 5% 80.010
ENUGLEACION DE QUISTE EPIDERMOIDE, VIA

62 | 243302 | CyTRAORAL 1SS 2001 MAS 5% 90.345

63 | 243400 | GINGIVEGTOMIA SOD |SS 2001 MAS 5% 8.820

o4 | 243500 | OPERCULECTOMIA NCOC + 1SS 2001 MAS 5% 34.886
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243501

CUNA DISTAL

| 243501 | ISS 2001 MAS 5% 70.800
ENUCLEAGION DE QUISTE ODONTOGENIGG HASTA
66 | 244101 | e TREe CENTIMETROS DE DIAMETRO ISS 2001 MAS 5% 40.005
ENUCLEACION DE QUISTE ODONTOGENIGG DE WAS
67 | 244102 | e TREd CENTIMETROS DE DIAMETRO ISS 2001 MAS 5% 53.340
RESECCION DE TUMOR BENIGNO 0 MALIGNG
88| 244108 | SEOFOOION DF ISS 2001 MAS 5% 53.340
RESECCION DE" TUMOR BENIGNO O MALIGNG
09 | 244104 | ODONTOGENICO Y RECONSTRUCCION  INMEDIATS 1SS 2001 MAS 5% 120.015
CON INJERTO OSEO LIBRE
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNG
70 | 244105 |ODONTOGENICO Y  RECONSTRUGGION.  ap ISS 2001 MAS 5% 186.690
COLGAJO OSEO PEDICULADG
RESECCION DE TUMOR BENIGNO 0 WALIGNG
71 | 244106 | ODONTOGENICO Y RECONSTRUGGION. GO ISS 2001 MAS 5% 186.690
COLGAJO OSEO LIBRE
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNG
2| 244107 | oD ONTOGENIGG v RECONSTRUCCION CON PLACA | 'SS 2001 MAS 5% 186.690
78_| 244108 |MARSUPIALIZACION DE QUISTE ODONTOGENIGS ISS 2001 MAS 5% 40,005
74__| 245100 | REGULARIZACION DE REBORDES SOD ISS 2001 MAS 5% 43.331
COLOCACION DE _ APARATOLOGIA REMOVIBLE :
75| 247200 | EOLOBACION D ORTODONGIA (AROADA, ISS 2001 MAS 5% 140.800
CONTROL ~ DE  HEMORRAGIA  DENTAL PGS -
76| 249100 | SOIROL  DE ISS 2001 MAS 5% 32.200
BIOPSIA CERRADA [PUNGION] [ASPIRACION GON
77| 250100 | BIOPSIA ALDE LENG e NeTe ISS 2001 MAS 5% 26.670
78 | 250201 |BIOPSIA EN CURA O POR TRUGUT DE LENGUA ISS 2001 MAS 5% 26.670
79 | 250202 | BIOPSIA INCISIONAL DE LENGUA ISS 2001 MAS 5% 26.670
80 | 250203 | BIOPSIA ESCISIONAL DE LENGUA 1SS 2001 MAS 5% 26.670
81 | 251000 | RESECCION DE LESION SUPERFICIAL EN LA LENGUA 1SS 2001 MAS 5% 26,670
82 | 251100 gggECCION DE LESION PROFUNDA EN (A LENGUA 1SS 2001 MAS 57t 53940
PLASTIA DE FRENILLO LINGUAL noluys: LIBERAGION :
83 | 255903 | b ADHERENGIAS (LENGUA EN ANQUILOGLOSIA) ISS 2001 MAS 5% 46.670
84 | 256100 | FRENILLECTOMIA LINGUAL SO ISS 2001 MAS 5% 53.340
BIOPSIA ESCISIONAL DE GLANDULA SALIVAL MENGR :
85| 261201 | FIOFSIA SSCISION VAL ISS 2001 MAS 5% 66.675
86 | 262101 | MARSUPIALIZACION DE LA RANULA ISS 2001 MAS 5% 46.673
87 | 262901 | RESECCION DE MUCOCELE DE GLANDULA SALVAL | 15g 2001 MAS 5% 40,005
_88 | 269100 | EXPLORACION DE CONDUCTO SALIVAL 505 ISS 2001 MAS 5% 53.340
80 | 270101 :BNUCéiILON Y DRENAJE INTRAORAL EN GAVIDAD 1SS 2001 MAS 5% 20,008
o0 | 270102 :BNUCCIiISN Y DRENAJE EXTRAORAL EN CAVIDAD 155 2001 MAS 570 =3.940
91 | 271100 | DRENAJE DE COLEGCION DE PALADAR 555 ISS 2001 MAS 5% 26,670
92| 272102 | BIOPSIA INCISIONAL DE PALADAR ISS 2001 MAS 5% 26.670
93 | 272103 | BIOPSIA ESCISIONAL DE PALADAR ISS 2001 MAS 5% 26.670
94 | 272301 | BIOPSIA INCISIONAL DE LABIO 1SS 2001 MAS 5% 26.670
95 | 272302 | BIOPSIA ESCISIONAL DE LABIG ISS 2001 MAS 5% 40.005
96 | 272400 | BIOPSIA DE PARED DE CAVIDAD BUGAL 505 ISS 2001 MAS 5% 26.670
BIOPSIA POR ASPIRACION GON AGUJA FiNA EN - .
o7 | 2ras01 |ZORSIA POR Baonp ISS 2001 MAS 5% 26.67
98 | 273101 |ESCISION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR ISS 2001 MAS 5% 40.005
00 | 273202 gEEEDCA?II?ON EN BLOQUE DE APOFISIS ALVEOLAR 1S5 2001 MAS 2% 166,683
100 | 274100 | FRENILLECTOMIA LABIAL SO0 ISS 2001 MAS 5% 80.010
101 | 274200 |ESCISION DE LESION DE LABIG 565 ISS 2001 MAS 5% 26670 |
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RESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA

102 | 274301 | GRAL. HASTA DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO 1SS 2001 MAS 5% 40.005
SESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA

103 | 274302 | GRAL. MAYOR DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO 1SS 2001 MAS 5% 53.340
REMGCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

104 | 274901 | EEAND03 DE LA BOCA 1SS 2001 MAS 5% 26.670

705 | 574902 | RESECCION DE BRIDAS INTRAORALES 1SS 2001 MAS 5% 38.078

706 | 275301 | RESECCION INTRAORAL DE FISTULA DE BOCA 1SS 2001 MAS 5% 93.345

o7 | 760802 EES&IETICACION 5 CURETAJE OSEO EN HUESO | g5 2001 MAS 5% 55005
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA

108 | 890204 | SONSS Y DA 1SS 2001 MAS 5% 13.136
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

100 | 890304 | SONSH I GIA ESPECIALIZADA 1SS 2001 MAS 5% 13.136
S TRAGCION DE OTRO DISPOSITIVO DE FIJACION

110 | 973600 | =< TCEI AR EXTERNA SOD 1SS 2001 MAS 5% 131.250
CADIOGRAFIA  INTRAORALES _ PERIAPICALES

111 | 87.0.4.51 | RO TERIORES SUPERIORES 1SS 2001 MAS 5% 3.245

112 | 87.0.4.52 RAF%'SI%‘;%@A INTRAORALES DIENTES ANTERIORES |55 5001 MAS 5% 3.245
RADIOGRAFIA INTRAORALES PERIAPICALES ZONA

113 |87.0.453 | RE o NNOs 1SS 2001 MAS 5% 3.245
CADIOGRAFIA  INTRAORALES  PERIAPICALES

114 |87.0.4.54 | SREMOLARES 1SS 2001 MAS 5% 3.245

115 |87.0.4.55 &g‘i’,ﬁ)}fE%AF'A- INTRAORALES ~ PERIAPICALES | 155 5001 MAS 5% 3.245
S ADIOGRAFIA INTRAORALES PERIAPICALES JUAGO

116 | 87.0.4.56 | SO £ T0 1SS 2001 MAS 5% 31.000

177 187.0.1.04 | RADIOGRAFIA DE MOLAR 1SS 2001 MAS 5% 20.706

116 187.0.1.12 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 1SS 2001 MAS 5% 20.706

719 187.0.1.13 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR 1SS 2001 MAS 5% 19.840

120 |87.0.1.14 | RADIOGRAFIA PANORAMICA  DE  MAXILARES |55 5001 MAS 5% 20.832

SUPERIORES E INFERIORES
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