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Asunto:  Solicitud estudios de coveniencia y oportunidad 2023

i
£n cumplimiento a la Resolucién 3049 de 2014 “Manual de Contratacién para la Policia Nacional” e inicio
de la vigencia 2023, me permitoe solicitar a los sefiores lideres de proceso y/o duefios de necesidad: se
presenten ante la Jefatura Administrativa y Financiera, los Estudios Previos con los cuales se adelantaran
los procesos de contratacién para el suministro de bienes y servicios aprobados en el Plan Anual de
Adquisiciones que le fue notificado para la vigencia 2023 a la Regionzl de Aseguramiento en Salud Nro 6
desde el nivel central.

Para el logro de las metas institucionales se requiere dar estricto cumplimiento al cronograma; de
confratacién, para tal fin los Estudios Previos se deben radicar con minimo dos (02) meses: de
anterioridad a la fecha de inicio del contrato, toda vez que el tiempo de contratacién depende de la Gl
medalidad de ésta y de la cantidad de procesos radicados; ¢! ECO debe ir acompafiado de la respecjdva
acta de revision debidamente firmadz, certificacidn del Plan Anual de Adguisiciones debidamente firmado
y auforizacion del sefior ordenador del gasto, ademas es importante que se ajusten 2 las verdaderas
necesidades de la Regicnal de Aseguramiento en Salud Nro. 8, zdicionalmente se recuerda que'ios
estudios previos deben ajustarse al dltimo formato publicado en la suite visién empresarial CODIGO:
2BS-FR-0004, FECHA: 01-03-2022- VERSION: 9 :

Aspectos importantes & tener en cuenta:

1) Para la estructuracion de los Estudios Previos se debs haber efectuado un sstudio de mercédo
responsable v juicioso del bien o servicio a adguirir. :

2) Los Estudios Previos deben estar sopertado con el formato de plan de compras debidamefnte
firmado, aprobado y codificado al quinto nivel de desagregacion presupuestal. 5

3) Se deben corregir lzs debilidades detectadas en !z vigencia anterior, las cuales ya ‘se les han
socializade, incluyendo las efectuadas por los provaedores en las adendas y ajustando llos
aspectos que generaron que el proceso de contratacion se fuera desierto o no contara con la
debida pluralidad de oferentes, i

4) Con antelacion a la compra se deben verificar juiciosamente las existencias en el almacén, con el
fin de evitar compras innecesarias que afecten Ia priorizzcion del presupuesto. |

5) Las compras deben obadecer a verdaderas necesidades, gjustadas a las politicas de austerid;ad,
transparencia y a la demanda real de bienes y servicios de la Regional de Aseguramiente en
Salud nro. 6. i

8) Se debe dar celeridad a la contratacion de los precesos que se declararon desiertos al ﬁnalizaxg' la
vigencia anterior 2022, ademas la compra de materiales y suministros, previendo el aumento del
dolar, para garantizar el normal funcionamiento de la red propia, asi como priorizar| la
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contratacion de la red sxiama, con el fin de dar continuidad a los servicios de tercer y cuarto
nivel. _

i
~
M

Igualmente se deben pricrizar l0s recursos que ayuden a mitigar la pandemia por el COVID-19

8) Los ECOS para la contratacion por prestacion de servicios profesionales deben estar soportados
con la certificacion de adecuacidn de volumen y/o cargas laborales aprobadas por la DISAN.

9) EIECO debe guardar especial respeto por el principio de planeacion, ya que el éxito del proceso
de contratacién depende de su oportunidad.

10) Si el proceso contractual se declara desierto debe presentar la carpeta del ECO a la oficina de
presupuesto para la anuiacién del Certificado de Disponibilidad Presupuestal y a la oficina de
Planeacion con la soliciiud para anular la certificacion del plan de Adquisiciones, y asi, tener
disponibilidad presupuasial para iniciar el nuevo proceso.

De antemano agradezco su atencion al respecto.

Atentamente,

BR-CHUNARIVERA
Jefe Grupe Administrativo y Financiere RASES No 6

Carrera 43 a 48 C sur 45
Teléfono: 3396627
deant.rases-zum@@policiz. gl i
WWWLDolIGE GOV 0 A I A

CLASIFICACION DE LA INFORMACION
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ENVIGADO, 14 de septiembre de 2023

Entidades.

Prestadoras de Servicios de salud en clinica del dolor

Asunto: Solicitud Cotizacién

La POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 6, con miras de adelantar un proceso de
contratacion para el servicio de salud que a continuacion relaciono, se permite solicitar cotizacion en los siguientes términos

asl.

ADVERTENCIA

La cotizacién solicitada servira de base para la elaboracion de un Estudio de Mercado y
por lo tanto no constituye en si misma una oferta y consecuentemente NO OBLIGA A
LAS PARTES

OBJETO

Prestacion de servicios de salud relacionados con clinica del dolor y procedimientos
requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnéstico y
terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacién solicitados por la especialidad que requieran
los usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regicnal de
aseguramiento en salud no 6.

VALIDEZ DE LA

La Cotizacién presentada deberd estar vigente con un plazo méximo de 90 dias

COTIZACION calendarios.
ESPECIFICACIONES Las especificaciones técnicas son las relacionadas en la descripcion del cuadro anexo
TECNICAS solicitud de cotizacion

CONDICIONES DE
CONTRATACION

El contratista prestara su servicios hasta el 30-03-2024, a partir

PLAZO de la expedicién de la carta de inicio de gjecucion al contratista.

Previo cumplimiento al literal 1.1.3, las facturas que
corresponden a servicios médicos por contrato deben ser
entregadas en medio fisico los primeros cinco (5) dias habiles
de cada mes, cuando se trate de documentacion de servicios sin
respaldo presupuestal (urgencia médica) deben ser entregadas
en medio fisico los primeros diez (10) dias calendarioc de cada
mes, junto con el certificado de preradicado del modulo de
radicacién de cuentas médicas, en la ventanilla Unica de Central
de Cuentas de donde corresponde la ordenacién del gasto, con
los siguientes soportes:

Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los
requisitos de Ley articulos 616-1,616-3 617 y 618 E. T, articulos
772, 773, 774 Coédigo de Comercio, Modificado Ley 1231 de
FORMA DE PAGO | 2008), este documento debe estar 2 nombre de la unidad de
Sanidad, con el respectivo NIT y soportes de conformidad con
lo establecido en la Resolucion 3047 de 2008 MINSALUD,
Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la norma que la adicione,
modifique o sustituya.

Demaéas soportes solicitados en el contrato — clausula “Forma de
Pago”.

REQUISITOS QUE DEBE CUMPLIR LA FACTURA:
las facturas a entregar deberan estar cargadas al mddulo de

SISAP WEB de la Policia Nacional en el siguiente link:
https://recum.policia.cov.co:8080/cm/recum/Vista/frLogin.aspx.
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Se anexa Guia para ingresar al médulo, las entidades que aun
no cuentan con USUARIO y CONTRASENA deberan enviar la
siguiente informacion al correo: deant.rases-lac@policia.gov.co
de la persona que se encargara de realizar esta actividad, con
el fin de ser asignado:

CODIGO DE
HABILITACION NIT |IPS| NOMBRES CEDULA [TEL
. Las facturas deben estar dirigidas a la REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO SEIS.

. El CD con la infermacion de los RIPS de igual forma
debe llegar anexo a la factura

. Una vez estén radicadas en el maédulo, las facturas
fisicas deben traer el pre-radicado impreso como tapa
de las facturas a entregar

. El correo para recibir la facturacién electrénica es
deant.rases-fac@policia.gov.co

. Las fechas establecidas para recibir facturacién estas
definidas en el archivo adjunto

. De acuerdo a la Ley General de Archivos para

entidades del estado, las facturas deben estar
legajadas al lado izquierdo con gancho plastico con un
maximo de 250 folios

. No se permiten facturas de multiusuarios

. Las entidades que son sin animo de lucro deben anexar
copia del acto administrativo

. Siempre se debe anexar el certificado de parafiscales

o Denominacion: la factura debe denominarse
expresamente factura de venta y debe estar pre-
impreso.,

. Identificacion del prestador de Servicios: debe

indicarse claramente apellidos, nombre o razén social
y NIT del prestador debe estar pre-impreso.

° Debe indicarse en nombre de la Policia Nacional y la
correspondiente Regional de Aseguramiento en salud
No 6.

o Firma del usuario que recibio los servicios o el

acompafante (en caso de no contar con esta firma
debe tener comprobante de recibido del servicio por
parte del paciente).

° Numeracion consecutiva: numeracion consecutiva pre-
impresa que debe corresponder a la numeracion
autorizada por la Direccion General de Impuestos y
aduanas nacionales (algunos prestadores para
diferenciar las facturas por rubros emplean prefijos
alfabéticos, pero estos no deben exceder las cuatro
letras).
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° Fecha de su expedicion: gue corresponda a la
prestacién del servicio.
° Descripcion detallada de los servicios prestados:

relacion pormenorizada de los servicios prestados al
usuario, discriminando el valor unitario de los servicios
y la cantidad de los mismos.

° Valor total de los Servicios: sumateoria de los valores
totales por servicio.

Adicionalmente, se debera soli‘citar los siguientes soportes en
las cuentas de URGENCIAS MEDICAS:

« Formato de informacion a terceros.

o Certificacion bancaria.

o Fotocopia del RUT.

o Fotocopia cédula representante legal.

¢ Notificacién de la urgencia o autorizacion por
parte de referencia y contra referencia de la
unidad de Sanidad.

o Listado adicional de soportes segun el tipo de
servicio facturado, conforme al anexo No.5 de
la Resolucion 3047 de 2008.

El pago se realizara en moneda legal colombiana, en forma
mensual, dentro de los sesenta dias habiles siguientes a la
radicacion de la factura de prestacion del servicio, junto con
el recibido a satisfaccion suscritc por el supervisor del
contrato, con los documentos requeridos por la Regional de
Aseguramiento en salud No 6, de acuerdo al derecho a
turno y al programa anual mensualizado de caja (PAC).

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 pagara el valor
del contrato que resulte del presente proceso a favor del
contratista en la ciudad de Envigado., en pagos mensuales con
base en la facturacion soportada presentada por el contratista
durante los primeros cinco (5) dias habiles del mes siguiente a
la prestacion de los servicios, dentro de los sesenta (60) dias
habiles, siguientes a la presentacién de la factura comercial
respectiva en la ventanilla Unica central de cuentas de la
Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, una vez cumplidos
los tramites administrativos y fiscales vigentes y que la Direccidn
del Tesoro Nacional sitle los correspondientes recursos del
PAC autorizado za la institucion. En consecuencia no obstante la
programacién de PAC cuya autorizacion es competencia del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico a través de la Direccion
del Tescro Nacional, no sera impedimento para la ejecucion del
objeto contractual.

Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el
Decreto 4747 de 2007, anexo 5 de la Resolucion 3047 de 2008
del Ministerio de la Proteccién Social, Ley 1438 de 2011 y demas
normas que las aclaren o modifiquen.
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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 perdida de soportes individuales y hacer el
seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

Presentar original de la autorizacién del servicio, acompariada
de la orden médica que soporta la solicitud.

Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El
RIPS debe cumplir con lo estipulado en la Resolucion 3374 de
2000 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen.

Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los
cinco (05) primeros dias habiles de cada mes, el tramite y el
pago de la factura se realizarén hasta LOS 60 DIAS HABILES |
SIGUIENTES.

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

* La radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato
en Excel de radicacion de IPS, debidamente diligenciado, el cual
se anexa.

* El contratante dara tramite a las facturas que no presenten
objecicnes.

RIESGOS DE LA
CONTRATACION

La no suscripcién del contrato sin justa causa, Incumplimiento
del contrato, La no constitucion dentro del término y en la forma
prevista en el contrato, o en alguno de sus modificatorios, la no
constitucion de la péliza de garantia Unica y/o alguno de los
requisitos de legalizacion y la no calidad del servicios prestado.

MECANISMO DE
COBERTURA DE
LOS RIESGOS

Una vez adjudicac}o el contrato el futuro contratista debera
constituir garantia Unica que cubra los siguientes Riesgos: '

MECANISMO DE MONTO Y PLAZO
COBERTURA COBERTURA
- Vigencia del
Poliza de 20% del valor total
cumplimiento del contrato coptrato y-4miesss
mas.
. ; Vigencia del
Péliza de calidad del 50% del valor total
servicio del contrato coptrato y 6 meses
mas.
Poliza de pago de : .
salarios, prestaciones | 5% del valor total Zé%?::if dglaﬁos
sociales e del contrato s y

indemnizaciones

200 SMMLY
contratos cuyo valor
Poliza de ?ea igaéar\\IAo inferior a
responsabilidad civil nfr[r))c:aral ﬁ“g\él At ?;gflr;!t%n del
extracontractual 22123117 del

Decreto 1082 de
2015
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El valor de la cotizacion presentada debera tener en cuenta todos los Gastos en los que
VALCOR OFRECIDO incurra por la suscripcion, legalizacion y ejecucion del contrato, como impuestos,
constitucion de Garantia Unica, transporte, operarios, Etc. .

PLAZO PARA PRESENTAR | El plazo para la presentacion de la cotizacion respectiva, asi como el lugar donde deben
COTIZACION radicarla o los correos electrénicos y fax habilitados para efectos debera ser en 2 dias.

NOTA. IGUALMENTE LO INVITAMOS. A QUE EN EL CASO QUE NO SE ENCUENTRE INTERESADO EN LA
PRESENTE SOLICITUD, NOS MANIFIESTE POR ESCRITO TAL SITUACION.

DE IGUAL FORMA LA COTIZACION DEBE REALIZARSE A NOMBRE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD NO. 6. MEDIANTE CORREQS ELECTRONICOS RELACIONADOS A CONTINUACION:

Deant.rases@policia.qgov.co
Deant.rases-rco@policia.gov.co
—Deant.rases-rin@policia.qov.co
Mario.bravo1012@correo.policia.gov.co

Atentamente,

Intendente Jefe FABIAN ANDRES MARQUEZ ARBOLEDA
Lider de Referencia y Contrareferencia RASES No 6
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ANEXO No. 1
CARACTERISTICAS TECNICAS DEL SERVICIO

ENTIDAD QUE PRESENTA LA COTIZACION:

FECHA:
ITEM CCOS[L%O Descripcion del servicio COTIZACION

1 | 038200 NEUROLISIS VIA CAUDAL CON CATETER TIPO RACZ. (NO INCLUYE CATETER DE
RACZ)

5 |038200-1 |APHESIOLISIS EPIDURAL CON SOLUCION SALINA HIPERTONICA, INCLUYE BOMBA
DE INFUSION Y CATETER EPIDURAL.

P PRUEBA PARA IMPLANTACION DE ELECTRODOS O RECEPTOR DE
NEUROESTIMULACION ESPINAL-VIA PERCUTANEA-

4 |39308 IMPLANTACION DE ELECTRODOS O RECEPTOR DE NEUROESTIMULACION ESPINAL-
VIA PERCUTANEA-SISTEMA NO RECARGABLE

5 |039306.1 |/MPLANTACION DE ELECTRODOS O RECEPTOR DE NEUROESTIMULACION ESPINAL-
VIA PERCUTANEA- SISTEMA RECARGABLE

6 | 048101 BLOQUEOS DE RAMA DEL NERVIO TRIGEMINO Y ESFENOPALATINO.
BLOQUEO GASSERIANO (BLOQUEO DIAGNOSTICO DE GANGLIO DE GASSER-

7| 0481011 rRiGEMING.

8 |048102 INYECCION DE ANESTESIA DENTRO DE NERVIO CRANEAL CON FIN ANALGESICO

s | 048301 INYECCION DE ANESTESIA EN NERVIO DE FACETA ARTICULAR VERTEBRAL CON
FINES ANALGESICOS SOD

10 | 053101 BLOQUEQ DE NERVIO SIMPATICO UNICO

11 | 053108 BLOQUEQ CELIACO O ESPLACNICO.

12 1053111 BLOQUEQ HIPOGASTRICO SUPERIOR.

13 | 053112 BLOQUEQ DE NERVIO ESPLACNICO

14 |053113 BLOQUEQ REGIONAL CONTINUO

16 | 053114 BLOQUEO SIMPATICO CERVICAL, TORACICO Y LUMBAR (INCLUYENDO
ESTRELLADO, TORACICO ALTO Y LUMBAR UNI O MULTINIVEL).

16 | 053115 BLOQUEO GANGLIO IMPAR (WALTER).

17 | 053201 NEUROLISIS DE PLEJO BRAQUIAL |

18 | 053202 NEUROLISIS DE PLEJO LUMBAR

19 |053203 NEUROLISIS DE PLEJO CERVICAL SUPERFICIAL O PROFUNDO

20 | 053204 NEUROLISIS DE PLEJO TORACICO

21 | 053205 NEUROLISIS CELIACA O ESPLACNICA. (NEUROLISIS FISICA).

22 | 053206 NEUROLISIS HIPOGASTRICA SUPERIOR. (NEUROLISIS FISICAY).

23 | 053207 NEUROLISIS GANGLIO IMPAR (WALTER). (NEUROLISIS FISICA)

24 1053208 NEUROLISIS DE NERVIO SIMPATICO UNICO

25 | 053301 GANGLIOLISIS EN GANGLIOS SIMPATICOS POR RADIOFRECUENCIA O
FENOLIZACION

26 | 053302 GANGLIOLISIS

27 | 053304 NEUROLISIS GASSERIANO (BLOQUEO DIAGNOSTICO DE GANGLIO DE GASSER-
TRIGEMINO). (NEUROLISIS FISICA).

28 | 790932 VERTEBROPLASTIA-CIFOPLASTIA CADA NIVEL
INYECCION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA ARTICULACION O EL

29 1819201 LIGAMENTO

30 | 839600 INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE BURSA
S0D

a1 |83g700 INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE TENDON
SOD

32 | 861805 PRUEBA PARA IMPLANTACION DE BOMBA INTRATECAL PARA DOLOR CRONICO O
ESPASTICIDAD-

33 |861902-1 |REPROGRAMACION DE NEUROESTIMULADOR MEDULAR

34 | 861902 REVISION DE DISPOSITIVO DE INFUSION
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CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS

sl i PALIATIVOS
36 | 890284 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA
37 | 800343 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y

CUIDADOS PALIATIVOS
38 |850384 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA
39 [890261 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA DEL DEPORTE
40 | 800361 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA

DEL DEPORTE
41 [890273 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
4 850373 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN

NEUROQOCIRUGIA
43 931002 TEREPIA CON ONDAS DE CHOQUE (VALOR SESION)
44 1992990 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA.

PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA, POR MEDICINA ESPECIALIZADA Y CASO
45 | 890502

! (PACIENTE)
46 |992300 INYECCION O INFILTRACION DE ESTERQIDE SOD.
47 1939500 OXIGENACION HIPERBARICA SOD
Atentamente,
NOMBRE DEL PROPONENTE:
NITOC.C:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:
C.C: EXPEDIDA:
DIRECCION:
_TELEFONO:
EMAIL:

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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ITEM CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

1 El oferente presenté certificado de habilitacion vigente para |a prestacion de los servicios ofertados segun la complejidad
de atencion para el grupo ofertado, expedido por el ente de vigilancia y control competente.

2 El Oferente presento el Anexo Obligaciones del Contratista

3 Identifica la persona(s) contacto y teléfonos para los casos en los que se requiera (citas, precisar informacién, codigos,
procedimientos, etc.)

4 El oferente presento los CUPS del servicio ofertado, con precio en pesos colombianos de acuerdo a la tarifa en el Anexo
OFERTA ECONOMICA.

5 El oferente presenta la propuesta técnica en la que se compromete a cumplir cada una de las obligaciones contractuales y
las condiciones técnhicas minimas para la prestacion del servicio ofertado.
El oferente presento el Anexo porta folio de servicios y/o tarifas propias con el porta folio de servicios con codigo (CUPS

6 o Propio), descripcion del procedimiento con inclusiones y exclusiones, valor en pesos, oportunidad y tarifa global que
oferta.

i ¢ El Oferente presento documento garantizando la oportunidad para la atencion?
CAPACIDAD OPERATIVA: El oferente debera garantizar que el personal que prestara los servicios objeto del presentc

8 estudio cuenta con la idoneidad y conocimiento para la atencion de pacientes que requieran servicios de cirugia plastica.__.
conforme a lo sefialado por la Secretaria de Salud

9 Cumplir con la normatividad establecida por el Ministerio de Salud y las normas generales vigentes
El servicio sera prestado en el lugar y plazo establecido, de acuerdo a los términos de la invitacion y de acuerdo a la oferta

10 presentada, los cuales haran parte integral del proceso de contratacién. El servicio debera ser coordinado con el Lider de
referencia y contrareferencia del RASES N° 6, con el fin de atender la demanda del mismo.

11 Adoptar las politicas, estrategias y lineamientos formulados por la DIRECCION DE SANIDAD — RASES N° 6 para la
formulacion y suministro de medicamentos a nuestros usuarios y beneficiarios.

12 Brindar la atencién a los pacientes, con la mejor calidad de atencion posible mediante la aplicacion de sus conocimientos
profesionales, seleccién del cuerpo médico asociado y experiencia con la tecnologia disponible.

13 Contar con lineas telefénicas de atencion a usuarios para garantizar la asignacion de citas, referencia y contrareferencia de
usuarios e informacion.

14 Du(;ante las fases de atencion el contratista debera observar criterios de racionalidad cientifica, los cuales seran objeto de
auditoria.
Diligenciar en forma completa sin excepcion el formato de referencia y contrareferencia el cual sera revisado por auditoria

15 y sera soporte de cuenta, asi mismo debe ser diligenciada la historia clinica, formatos institucionales que se deriven de la
prestacion del servicio asi como el RIPS relacionado.
La prescripcion de medicamentos se realizara con estricta sujecion al manual de medicamentos y terapéutica del SSPN

16 vigente, en forma genérica y respetando los multiplos y la malla de pertinencia establecida. En caso de requerirse algun
medicamento fuera de este, debera ser plenamente justificado en el formato de medicamentos no POS de la Institucion v
de vigilancia farmacologica si es el caso, para ser incluido y solicitado al comité técnico cientifico de la DISAN.
Prestar segin demanda en forma continua y permanente de acuerdo a lo coordinado con la oficina de referencia y|

17 contrareferencia de la RASES N° 6, los servicios a todos los Usuarios y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional bajo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad que asi lo ameriten con base en la orden de servicio
expedida por parte de los profesionales médicos de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional
Eventualmente segun la necesidad del servicio se realizara procedimientos de la especialidad, que requieran los Usuarios

18 y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la PONAL en las instalaciones que designe el contratante; los cual sera
facturado al contrato vigente segun tarifas o precios pactados.

19 Responder en los plazos que la POLICIA NACIONAL establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracién o de
informacion que le formule.,

20 Cumplir con el programa de Gestion de Residuos Hospitalarios — resolucion 1164/02 Decreto 351/2014, resolucién
2184/2019 que trata de Gestion de residuos quimicos

21 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.
El CONTRATISTA, debe prestar el servicio siempre y cuando el Usuario y/o Beneficiario presente la orden de servicio
debidamente diligenciada, firmada y autorizada por el RASES N° 6. La autorizacion debe contener la firma del paciente,

22 anexando fotocopia del carné policial o constancia actualizada expedida por la oficina de Talento Humano, CASUR (Caja
de Sueldos de Retiro) CAGEN (Caja General de Pensionados) o que indique que tiene derechos al servicio de sanidad
policial y fotocopia del documento de identidad de quien reciba la atencién.

23 Para la autorizacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento: Demostracion de

derechos y autorizacion: a. Para acceder al servicio directamente con el prestador se debe presentar el carné que acredite
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los derechos de Sanidad de la Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no tengan aun su carné, pueden presentar
constancia vigente de que se encuenira en trémite, expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del
Departamento de Policia, Comando de la Metropolitana, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General de
Pensionados de la Policia (CAGEN). b. Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse
documento de identificacion en original segin el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de
identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad). c. Usuarios que no
cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad
legal vigente (Atencion de urgencias vitales y atencion inicial de urgencias). d. Los servicios electivos (programados) puerta
de entrada, es decir que no requieren referencia se prestarén previa verificacion de derechos y autorizacion de la USP, por
lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacion, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de
autorizacién de la USP para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio. e. 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, asi se encuentre entre el listado contractual y tarifado, requerira el aval por parte de la central
de autorizacion de la USP, sin que se convierta en un obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente
la vida del paciente. f. Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitade para estudio de
aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante debe
diligenciar completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin por parte del SSPN (se adjunta al presente
contrato como anexo) y remitirio a la central de autorizacion de la USP, para que ésta adelante el tramite ante el CTC del
nivel central. No se admiten formatos institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracion urgente
por la condicién clinica del paciente, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacion o suministro con la inmediatez
requerida y éstos seran reportados posteriormente. En este caso, el NO reporte sera causal de glosa, mas no el concepto
favorable o desfavorable del CTC. g. Referencia: Para todos los demas servicios ambulatorios (primera vez o control) u
hospitalarios, se requerira remisién en formato oficial SSPN y autorizacion expedida por la central de autorizaciones de la
USP. h. Los formatos de referencia y autorizacion impresos deberdn estar debidamente diligenciados, firmados y sellados,
Los formatos de autorizacion generados por medios electronicos pueden digitalizar firmas (facsimil) y sellos, sometiéndose
a lo establecido en la Ley 527 de 1999 y normas gue la modifiquen, adicionen o sustituyan. i. Contra-referencia: Luego del
alta (egreso hospitalario) o consulta (interconsulta o remision) por especialista, siempre debera remitirse a la USP el formato
de contra-referencia informando el estado de salud del usuario, su evolucion clinica y recomendaciones de tratamiento. Las
citas de control con especialista requeriran siempre la contra-referencia para ser autorizadas. j. Urgencias: Los pacientes
no considerados candidatos para atencion inicial de urgencias, deberan ser remitidos a los servicios de consulta pricritaria
de la USP (Red propia o contratada dispuesta por la USP para tal fin). La atencién inicial de urgencia no requiere
autorizacion ni formato de referencia, pero debe ser notificada a la central de autorizaciones de la USP, quien asignara
codigo de recepcion del reporte. El procedimiento para la notificacion de la atencion inicial de urgencia sera el descrito en
la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y el formato a utilizar corresponde al Anexo 2 de la citada resolucion. Si
luego de la atencién inicial de urgencias, se requiere continuar con la atencion, servicios adicionales, extendiendo la
atencion hacia observacion, ambiente quirdrgico, hospitalario, u otro no relacienado con la atencion inicial, éstos requeriran
el aval por parte de la central de autorizacion de la USP, quien podra autorizar la continuidad de tratamiento en la IPS o
trasladar a su propia red, sin gque se convierta en un obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente
la vida del paciente. El procedimiento para la solicitud de autorizacidon para continuar la atencidon, una vez superada la
atencion inicial de urgencias, sera el descrito en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008, siendo el formato a utilizer
para la solicitud el Anexo 3 y para la autorizacién por parte de la USP al Anexo 4 de la citada resolucién. Los reingresos a
urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 horas al alta, haran parte de la misma atencion inicial de urgencia y
con carge al mismo valor. Todos los casos de atencion de pacientes en urgencias, que requieran hospitalizacion deberan
ser valorados previamente por médico especialista del CONTRATISTA. Y las demas obligaciones del CONTRATISTA
contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable por sus acciones u
omisiones en la actuacién contractual.

Llevar registros de atencion diaria de actividades, procedimientos o intervenciones, asi como mantener actualizados los

24 informes estadisticos definidos por la normatividad vigente y todos aquellos registros necesarios para el cumplimiento de
los procescs de costos y facturacion.
25 Atencion pricritaria @ menores de 5 afios, mujeres embarazadas y adulto mayor
Reportar mensualmente en medio fisico a garantia de calidad de RASES N° 6 los eventos adversos y el seguimiento
26 ; ; .
correspondiente, segln la Resolucion 1446 de 20086.
La atencion de los eventos adversos generados durante la atencion entendido como “el dafic o complicacion no intencional
27 consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente”,
| correran por cuenta del prestador.
58 Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades administrativas o
sanitarias.
Se obliga a que llegado el 60% de ejecucidn presupuestal se haran reportes por parte del contratista semanalmente, al
29 supervisor del contrato. Para estudiar la viabilidad de adicion presupuestal o realizacion del nuevo proceso contractual,

diligenciando el siguiente formato:
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Contratista: | Nombre o Razon Social
_Nro.delContrato | NUmero asignado por contratacion _ E
Valor del Contrato | Valor asignado incluye adiciones E
Fecha del reporte _ B Fecha en que se hace el corte (dd/mm/aaaa)
Valor ejecutado , Valor de las actividades que ya se han realizado a la fecha del corte.
Valor Programado Valor de remisiones que han recibido pero no se han atendido a la fecha
N _ del corte
Saldo Valor total del contrato menos (valor ejecutado mas valor programado)
30 Suministrar informacion estadistica de conformidad con lo establecido en el decreto 3374 de 2000 (R.I.LP.S) o las demas
normas que la adicionen o modifiquen.
31 Contar con capacidad operativa para la recoleccion y el envio en medio magnético de la informacion correspondiente a
atenciones en salud de los Usuarios y Beneficiarios del Subsistema (RIPS).
El servicio debe cumplir con las condiciones de calidad esperadas por la POLICIA NACIONAL RASES N° 6, como son:
Accesibilidad: Calificada como la facilidad que tiene el usuario para acceder a los servicios.
Oportunidad: Disponibilidad en términos de tiempo, medida entre la fecha de la solicitud del servicio y la fecha de la atencion.
32 Continuidad: Caracteristica que evalla el seguimiento que se le ha dado a la atencion brindada, con el fin de garantizar qu-
se dé al usuario el servicio requerido al momento oportuno y en la secuencia establecida. -
Seguridad: Caracteristicas de la institucién, que permiten garantizar la atencién al usuario con todos los medios técnicos,
equipos, insumos y personal humano requerido.
Pertinencia: Cumplimiento de los guias de manejo, adoptadas por la institucién contratada,
33 Facilitar los indicadores de calidad en la prestacion SOGCS.
34 Realizar incapacidades médicas segun la directiva de la Policia Nacional 007 de 2009 en cuanto a necesidad de establecer
si es incapacidad parcial o total.
EI CONTRATISTA, designara un funcionario quien se encargara de solucionar cualquier inconveniente o inquietud que se
35 deriven de la prestacion de los servicios del contrato que llegare a suscribirse suministrando los siguientes datos; NOMBRE:
C.C expedida en . Teléfono , E-mail
36 Cumplir con la normatividad establecida por el Ministerio de Salud y la proteccion social y las normas sanitarias vigentes.
Atender a los Usuarios y Beneficiarios con la mayor diligencia y cuidado, cumpliendo las deberes que le impongan las
37 disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o gue se expidan en el futuro, asi como los
deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costumbres,
38 Aplicacion de protocolos aceptados en salud para el manejo de los pacientes.
39 Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la USP o el ordenador del gasto.
40 Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la historia clinica de los pacientes.
41 Emitir los conceptos que se le requieran, incluidos los solicitados por el Area de Medicina Laboral sobre patologias y posibl~=
secuelas de los Usuarios y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. -
42 Recibir y conocer el modelo de atencion en salud, definido por la Policia Nacional
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Codigo .
CUFI‘QS Descripcion del servicio COTIZACION Incluye / Excluye Observaciones
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumos : i ; s
NEUROLISIS VIA CAUDAL CON CATETER TIPO RACZ. (NO basicas del procedimiento, elecirodos de estimulacion, kit de | 5\ © Procedimienta requiere una via adicional se
038200 7 5 2,502.385 |, i e 8 cobrara adicional el 75% del valor del procedimienio
INCLUYE CATETER DE RACZ) insumos propios del procedimiento, Derechos de Sala. ars ta sesunda Via v 616 50% para la tersard vl
EXCLUYE: Estancia piso. UCI, UCE, complicaciones, hemoder | * 9 ¥ P d
ADHESIOLISIS EPIDURAL CON SOLUCION SALINA INGLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e iNSumos g o oo codimiento requicre una via adicional so
0382001 |HIPERTONICA, INCLUYE BOMBA DE INFUSION Y CATETER | § 2.502.335 |Dsicos del procedimienta, electrodos de estimulacion, kitde |oopr aicional el 75% del valor el procedimiento
EPIDURAL. ‘ o insumas prapios del procedimiento, Derechos de Sala. ara la segunda via y ele 50% para la tercera via
: EXCLUYE: Estancia piso, UCI, UCE, complicaciones, hemoder | 9 ¥ i -
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumos
PRUEBA PARA IMPLANTACION DE ELECTRCDOS O bésicos del procedimienio, equipe neuroestimulador, electrodas
033302 RECEPTOR DE NEUROESTIMULACION ESPINAL-VIA o 7.914.520 |de estimulacién, kit epidural, Derechos de Sala.
PERCUTANEA- EXCLUYE: Estancia piso, UCI, UCE, complicacienes,
hemoderiva
INCLUYE: Henerarios Médicos, Medicamentos ¢ insumos
IMPLANTACION DE ELECTRODOS O RECERPTOR DE basicos del pi i 1o, equipo I i
39308 NEURQESTIMULACION ESPINAL-VIA PERCUTANEA- 3 68.088.150 |de estimulacién, kit epidural, Derechos de Sala,
SISTEMA NO RECARGABLE EXCLUYE: Estancia piso, UC!, UCE, complicacicnes,
hemoderiva
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos ¢ insumos
IMPLANTACION DE ELECTRODOS © RECEPTOR DE basicos del procedimiento, equipo neuroestimulador, electrodos
039308-1 NEUROESTIMULACION ESPINAL-VIA PERCUTANEA- S 7B.563.250 |de estimulacion. kit epidural, Derechos de Sala.
SISTEMA RECARGABLE EXCLUYE: Estancia piso, UCI, UCE, complicacicnes,
hemoderiva
INCLUYE: Honerarios Médicos, Medicamentos ¢ insumos . . ” : "
- BLOQUEODS DE RAMA DEL NERVIO TRIGEMING ¥ . g14.730 | P35ic0s del procecimiento, kit epidural, Derechos de Sala, S;:r' aﬁ;“;gféf;i’?'; o tgf;g;mﬁ;gz:; s
ESFENOPALATING. B EXCLUYE; Estancia piso, UCl, UCE, complicaciones, 4 - 5 P #
hemoderiva. para la segunda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honerarios Médicos, Medicamentos e insumos " o " .
begrgr.q  |BLOQUEC GASSERIANO (BLOQUES DIAGNOSTICO DE s grg7ap [RAskDs dol procedimipnio. ki spidural, Dereehos.da Sala, e i nal ) 159 ot Vil G2 sreaciRgSS
GANGLIO DE GASSER-TRIGEMINO). “"=% |ExCLUYE: Estancia piso, UCI, UCE, complicaciones, : ; 3 = 5
heroderiva. para la segunda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos @ insumas B —————
INYECCION DE ANESTESIA DENTRO DE NERVIO CRANEAL bésicos del procedimienta, kit epidural, Derechos de Sala. P G q,, i
048102 CON FIN ANALGESICO $ 814,730 EXCLUYE: Estancia piso, UCL, UCE. complicacionss cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
Feracanvd Rise, ‘ * G ' para la segunda via y ele 50% para la tercera via,
INCLUYE: Honerarios Médicos, Medicamenlos e insumos 3 : ; FEW
i INYECCION DE ANESTESIA EN NERVIO DE FACETA 5 g14.7p |P4sicos del procedimiento, kit epidural, Derechas de Sala f;;r';;":g:’::m'; 'f;’;";: ‘;:?D::e]ad'rzzggi:fem
ARTICULAR VERTEBRAL CON FINES ANALGESICOS SOD k EXCLUYE: Estancia piso, UC!, UCE, complicacicnes, ; i 5 :
neridatve para la segunda via y ele 50% para ia tercera via.
INCLUYE: Honararios Médicos, Medicamentos e insumos Si el procedimianto requiere una via adicional se
i i s
053101 BLOQUEG DE NERVIO SIMPATICO UNICO s 814730 ;iﬁ“jgg' g;‘t’:igi‘;";;‘:*u"g‘eag‘é’aéaeﬁergggf’::_“a"" cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
nemoderivﬁ + " * P! = para |a segunda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumos i T . T
o el . bisicas del procedimienta, kit cpidural, Derochos de Sala. |2 ¢ Procedimienta requiera una via adicional se
el 5 BLOQUEOQ CELIACO O ESPLACNICO. 3 814.730 EXCLUYE: Estancia piso, UC). UCE. complicaciones cobrara adicional el 75% del valer del procedimignto
s RISt MG, Liek:. comp ! para la segunda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honararios Mddicos, Medicamentos e insumos Sai B T i e G
053111 BLOQUEC HIPOGASTRICO SUPERIOR. s g basicos del procedimiente, kit epidural, Derechos de Sala, 18 praged! 4 ) .
14,730 EXCLUYE: Estancia piso, UC!, UCE, complicaciancs cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
hemcderwﬁ £ , - ' para la segunda via y ele 50% para la tercera via,
INCLUYE: Honorarios Mddicos, Medicamentos & insumos &1 piocedimients sauises s via sdicional a6
053112 LA = bdsicos del procedimiento, kil epidural, Derechos de Sala. P o q. : i
BLOQUEOQ DE NERVIC ESPLACNICO s 814.730 EXCLUYE: Estancia piso, UC!, UCE, complicacianes cobrara adicional el 75% del valor del procedimiente
hnquen‘vé plsa, . K P ¥ para la segunda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honorarios Médices, Medicamentos ¢ insumos " o . -
o 2 B Si ¢l procedimiente requiere una via adicional se
053113 |BLOQUEC REGIONAL CONTINUG s g14.730 | 225icos del g;‘[‘:s;{f‘";s”:"U“gjeﬂg‘g“é[)?:;:‘g:;i::j“““ cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
hemoderiva i : ' para la sequnda via y ele 50% para la tercera via.
ELOQUEO SIMPATICO CERVICAL, TORACICO Y LUMBAR L:cELUY:;|H°"°“’dﬁ°? ":l'mi:f:s' ’%““iciag“”"’: g iQSUSmTS Si el procedimiento requiere una via adicional so
053114 (INCLUYENDO ESTRELLADQ, TORACICO ALTO Y LUMBAR | S 814.730 EXSC?JYE‘ ;’;;:c:;“ Tan'uéaeﬂc;raéu e'f,’z "f": o8 cobrara adicional el 75% del valor del procedimiente
UNI © MULTINIVEL). el Piseu Yl Hets Complichtiofiag. para Ia sequnda via y ele 50% para la tercera via.
INCLUYE: Honerarios Médicos, Medicamenlos e insumos " "
N i : Si el procedimienle requiere una via adicional se
4 10, ki |
053115 BLOQUEG GANGLIO IMPAR (WALTER). s 814.730 ;;‘éi“jfg' E:;ﬁg:;"ggfu c';“ea’g;“’c‘;?:;ﬁz::z::f“'a' cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
hcmoden‘vﬁ : ‘ : ' para la segunda via y ele 50% para |a tercera via.
INCLUYEN: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumas . -
bt el ? . |Siel procedimiento requiere una via adicional se
bésices del precedimiento, £ I 1 = o
053201 NEUROLISIS DE PLEJO BRAQUIAL s 2.900.750 | 20590 06 g’ml g’;’:x:os é‘;“gj“‘;ﬁ’l‘:nasié‘;:g:"d’:‘”e”c'a' cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
. . ) ¢ ad 5
imagenes, uso de fluorascapio. En caso de ser utilizadas. pafe|aseguride via'y.sle 50% pars 2 tercera via,
INCLUYEN: Honoerarios Médicos, Medicamentos ¢ insumos i el procedimiento reguiere una via adicional se
053202 |NEUROLISIS DE PLEJO LUMBAR s 2,509,750 |DAsicos del procedimiento. Equipo y canula de radiaftecuencia, \oycas agicional el 75% del valor del procecimiento

electrodos, Fenol, Derechos de Sala. intensificador de

imagenes, uso de fluoroscopio. En caso de ser ulilizados.

para la segunda via y cle 50% para la tercera via,
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INCLUYEMN: Honararios Médicos, Medicamentos @ insumos
hasicos del procedimiento, Equipo y canula de radiofrecuencia,

Si el procedimienta requiere una via adicional se

honorarios médicos, uso de gases medicinales, No incluye kil

de fopa

dici 1 75% del val | addimi
055208 PROFUNDO @eeng:re eleclrodos, Fenol, Derechos de Sala, infensificador de f,:lr’,:‘il;as':[;ﬁ‘:‘;:lvfu ¥ ::3%2,,,:“‘;;;:; Té[r’::fﬂlr:i:”l“
imagenes, uso de fluoroscopra, En caso de ser ulilizados, ) -
L”;f}t"::g;:p?:::;:_::;i‘m*g:ﬁ;:’:?:;?z;egiu’sﬂﬁ‘Ln’:':é:fm‘a 8i el procedimiento requiere una via adicional se
053204 NEURGLISIS DE PLEJO TORACICO 2.900.750 x ! + “F cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
electrodos, Fenol, Derechos fiu Sala, u:lensllmad_nr de para la segunda via y ele 50% para |a tercera via
imagenes, uso de fluoroscopio, En caso de ser wlilizados.
‘N.GLUYH‘:: Hu““'.’"":’s ?ﬂe{E”u".s' MEUW“'; 'ut'!""s ‘:';;::gl‘:;;cia Si el procedimiento requiere una vis adicional se
053205 NEUROLISIS CELIACA O ESPLACNICA. (NEUROLISIS 2.808.750 bltm;:uzde F‘:’re"‘(;";"g;:e':::és ::'g:!\; G::::ni&lli;:;;de * |cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento,
FISICA). glodimoos, rangl, b ! N para la segunda via y ele 50% para 1a tercera via.
Imagenes, uso de fluoroscopio, En caso de ser ulilizados.
A ROLISIS L’:c,LUY?T: Honucrzmos :\Aeréirms, Med'c::;eg::'aglg:f:;ﬁim Sl el procedimiento requlere una via adicional se
osazos  |MELROLISIS HIROGARTRICH SUPERIOR, (REUROLIS) ITR LR el U b e s " |cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
Flsica). SIOSHIUOE BEHG., o8t 2, LA R para 14 segunda via y ele 50% para la lercera via,
imagenes, uso de fluvroscopiv, En caso de ser ulilizados.
1§§LUYEBT: HBE]D;?HDS :“; N s Medl la d 0s Zi.l 16 Si el procedimiento requiere una vin adicional se
053207 ?gﬁg‘gu‘s‘s GANGLIO IMPAR (WALTER). (NEUROLISIS 2.909.750 J;;:é;%zsse Fp;?:;: l:l;:r:ulzl?t.xs 3:'2‘:“’; ci:‘l‘:nﬂsif::;gcrudl:wel sl cobrara adicional el 75% del vaior del procedinienta
B ' \ 9 il
k Imagenes, use de lluoroscepio. En caso de ser ulllizados. fdc ta:segluride vl y Rl 803 are Lo letedte VI,
Il:ﬁ;::s;: ;mc.nd'mmn:\:é:?isz‘o. : n:mula de lﬂ;mlrecnaﬂcta Shel procediimlento requlpre une via edictonal sa
053208 NEUROLISIS DE NERVIO SIMPATICO UNICO 2.909.750 elncicodas ﬁenul !I:)Procllclls gu iSal:l intensificador da ' |eobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
' it ) % para i
imagenes, uso de lluoroscopio. En caso de ser uwlilizados, pard fasegunda vie'y sle 307 fiate la tercera via
INCLUYEN: Honorarics Médicos, Medicamentos a insumaos PO
GANGLIOLISIS EN GANGLIOS SIMPATICOS POR basicos el pracedimiento, Equina y canula de radiofrecuencia, | ¢ PrOcedimento requiere una via sdicional so
053301 2.909.750 ¥ cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
RADIOFRECUENCIA O FENOLIZACION electrodos, Fenol, Derachos de Sala, intensificador de ara la Seguiida vid y-ele 50% para la larcera via
imagenes, uso de fluoroscopio. En caso de ser utilizados p eg ¥ R -
INCLUYEN: Honurarios Médicos, Medicamentos e insumos Si el procediniento requiere una via adicional se
050302 [GANGLIOLISIS 2,900,750 |Pésicos del procedimiento, Equipa y canula de radiofracuancla, |, .14 adicional al 75% dol valor del procedimiento
eleclrodus, Fenal, Derechos de Sala, inlensificador de ara la sequnda via y ele 60% para la tercera via
Imagenes, uso de flueroscople, En caso de ser uliizados, a aeg " o
INCLUYEN: Honorarios Médicos, Medicamenles & insumos " .
) |
053304 NEUROLISIS GASSERIANO (BLOQUEQ DIAGNOSTICO DE 2,000,750 {bdsicos del procedimiento, Equipo y canula de radiofrecuencia, f;::;::]gzi‘:,l::::;:}l '.:,?n:%: :ﬁ:;ﬁ:?;gl;smiﬁ!”m
GANGLIO DE GASSER-TRIGEMINOG). (NEUROLISIS FISICA). : : eleclrodes, Fenol, Derechos da Sala, inlensificador de arala setu—ﬂda viay ala-A0% para 1'3 tercel‘l via
imagenes, uso de fluoroscopio. En caso de ser ulllizados P d Y o P o
INCLUYE: Honaranos Médicos, insumuos y medicamantos
basicos del pi imiento (kil de ver ia), Derechos de |Si el procedimiento requiere una via adicional sa
790932 VERTEBROPLASTIA-CIFOPLASTIA CADA NIVEL 12.767.983 |Sala EXCLUYE: Estancia piso, UCI, UGE, cobrara adicional el 75% del valor del procedimiento
comg mes, hen , interconsullas con olras para la segunda via y ele 50% para |a lercera via.
esgec{allslas. malerial de os
INCLUYE: Honorarios Médi ei . " &
INVECCION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA basicos del procedimiento, kil epidural, Darachos do Sala, || © Procedimiento requiere una via adicional 5o
818201 ARTIGULACION O EL LIGAMENTO B814.730 EXCLUYE: Eslancia plso, UC!, UGE, complicaciones cobrara adicional el 75% del valor del procedimienta
hulnudafiv‘a slancia piso, * L ORI ; para la segunda via y ele 50% para la lercera via
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumos . " " .
INYECGION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA bésicos del procedimiento. kit epidural, Derechos de Sala. Stol prooptinlanty reduietn e via diciodal s
839600 814.730 . cobrara adicional el 75% del valor del procedimienta
DENTRO DE BURSA SCD EXCLUYE: Eslancia piso, UCI, UCE, complicaciones, i
hamodertva: para la segunda via y ele 50% para la lercera via.
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamentos e insumos Slal piaedifilents redulars uine vis atlaibnals
830700 INYECCION Q INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA 814.730 bésicos del procedimiento, kit epidural, Derechos de Sala. eik lﬂi‘a adicional at ?fl%lnle\ il dal pe lr |l'n?e=\ "
DENTRO DE TENDON SOD : EXCLUYE: Eslancia piso, UCI, UCE, complicatiunes, ) 2 ) progedimibnio
hemoderiva, para la segunda via y ele 50% para la lercera via
INCLUYE: Honorarios Médicos, Medicamenlos e insumus
861805 PRUEBA PARA IMPLANTACION DE BOMBA INTRATECAL 2 852,554 bésicos del procedimiento, Aguja espinal, Lidocaina, Celazolina
PARA DOLOR CRONICO O ESPASTICIDAD- ’ ' ampolla 1 gr, Paquete de cirugia, Implante permanente: Equipo
de nomba, Derechos de Sala.  EXCLUYE: Uso de baclofeno
INCLUYEN: Hi Médicos, A 1entos e Insumos
basicos dal procedimiento, Derechos de Sala, uso de
861902-1 REPROGRAMACION DE NEUROESTIMULADOR MEDULAR 1.382.713 |Intensificador de imagenes,uso de fluoroscopio, e imagenes
intraoperalorias. EXCLUYEN: Eslancia
piso, UCI, UCE, compl
8610802 REVISION DE DISPOSITIVO DE INFUSION 1882712 INCL_LJYE_EKH de retangueo y medicamentos basicus .
EXCLUYE: Baclofeno
890243 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 78.583
DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS )
. CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
890284 PSIQUIATRIA 78.563
590343 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 78.583
ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS 3
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
890384 |ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 78563
890261 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 78.563
MEDICINA DEL DEPORTE :
890381 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 76,563
ESPECIALISTA EN MEDICINA DEL DEPORTE )
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
890273 NEURGCIRUGIA 78.563
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
90373
aeost ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA 78,503
931002 TEREPIA CON ONDAS DE GHOQUE (VALOR SESION) 531.100 Incluye derechos da sala, honorarios médicos, uso de equipo
de ondas de choque.
Incluye derechos de sala, honorarios médicos, sala de
992000 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA 803,091 |oPservacion hasta por 4 haras, uso de monitoria basloa con
TERAPEUTICA O PROFILACTICA. : cardioscopio, oximelria y pulsoximetria. Excluye: manejo de
complicaciones, intarnacién. traslados.
890502 PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA, POR MEDICINA 135.012 | Est I d lista i
ESPECIALIZADA Y CASO (PAGIENTE) i s1é valor es por cada espaclalista, se requiereit 3
992300 |INYECCION O INFILTRACICN DE ESTEROIDE 50D 814,730 | 1 ¢l procedimienlo requiere una via adicional se cobrara
L ' adiclonal el 76% del valor del procedimiento.
Incluye: derechos de sala, uso de cdmara hiperbarica,
938500 OXIGENACION HIPERBARICA SOD 300.000
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[@%8 POLICIA NACIONAL [ { &, POTENCIADE LA

rﬂ‘{

: | Wl |
,,E,,--“e-';;,, REGION DE POLICIA NRO. & B NN, V ! ﬁ A
S5, ¥ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 6 el ;I‘ % ¢ &y

GS-2023-021116-REGI6
Envigado, 3 de octubre de 2023

Sefiora Subintendente

JAIS BLEIDY GRACIA

Responsable Plan de Compras Rases No
Carrera 43A N° 48C Sur - 45

Envigado

Asunto: Solicitud plan de compras Contratacion Prestacién de servicios de salud en clinica del Dolor.

Con el fin de contribuir en el desarrollo de las metas estratégicas de la Direccién de Sanidad, en el
sentido de dar continuidad a los servicios, de manera atenta me permito solicitar a la sefiorita
Subintendente, el certificado de Plan de compras para Prestacion de servicios de salud relacionados con
clinica del dolor y procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo
diagnostico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacién solicitades por la especizalidad que requieran los
usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de aseguramiento en salud no 6.

RUBRO OTROS GASTOS POR ADQUISICION DE

SERVICIOS DIAGNOSTICO - HOSPITALARIOS
UNIDAD EJECUTORA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 6
REQUERIMIENTO SOLICITADO Pregtgcién dge servicios para el cuidado de la salud humana y
servicios sociales
VALOR VIGENCIA 2023 $ 29.314.271
VALOR VIGENCIA 2024 3 80.000.000

VALOR SOLICITADO
VALOR TOTAL: 3 109.314.271

PL
AZO DE EJECUCION Desde la carta de inicio hasta el 30 de marzo de 2024

Atentamente, f/

Intendente Jefe EABIAN Q ARBOLEDA
Lider Referencia y’Contrareferencia Rases 6
/
L L

Elaboré: IJ, Fabiap/Andrés Marquez Reviso: Ij Fabian Andrés Méarquez
RASES-GRURE.” | RASES- éR RE.

!
Fecha de elaboracién: 03/10/2023 \

Ubicacion: E:X\Carpeta Ecos

Carrera 43 48 ¢ sur - 45 Envigado

Teléfono: 3396600 ext. 6601 ,...-m

deant.rases-rco@npolicia.qov.co '*ff;f‘:‘m

www.policia.gov.co W Humana
.-.'1.'1'.' G e

INFORMACION PUBLICA

1DS-0OF-0001 Pagina 1 de 1 Aprobacion: 02/08/2023
VER: 6
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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 6

GS-2023-021117-REGI6

Envigado, 03 de octubre de 2023

Sefior Teniente Coronel

JAVIER ALEXANDER TORRES LEON

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N°6
Carrera 43A N° 48C Sur - 45

Envigado

Asunto: Solicitud contratacion Prestacion de servicios de salud en clinica del Dolor.

Con el fin de contribuir en el desarrollo de las metas estratégicas de la Direccion de Sanidad, en el
sentido de dar continuidad a los servicios, de manera atenta me permito solicitar a mi Coronel, estudie la
posibilidad de autorizar la contratacion para Prestacidn de servicios de salud relacionados con clinica del
dolor y procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo
diagnostico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la especialidad que requieran los
usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de aseguramiento en salud no 6.

RUBRO OTROS GASTOS POR ADQUISICION DE
SERVICIOS DIAGNOSTICO - HOSPITALARIOS
UNIDAD EJECUTORA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 6
REQUERIMIENTO SOLICITADO Pres'ta_acidn dg servicios para el cuidado de la salud humana y
servicios sociales
VALOR VIGENCIA 2023 29.314.271
VALOR VIGENCIA 2024 § 80.000.000

VALOR SOLICITADO
VALOR TOTAL: $ 109.314.271

PLAZO DE EJECUCION Desde la carta de inicio hasta el 30 de marzo de 2024

i‘“

Intendente Jefef
Lider Referenci Contrareferenma Rase/(fy

Lo anterior para conocimiento de mi el, y los demas fines que estime pertinentes

Atentamente,

Elaboré: IJ, Fabi _i\ndre's Marquez Reviso: IJ.[Fabian Andrés Marquez
RASES-GRURE. | RASES-GRURE.

| f

[ L
Fecha de elaboracion: 03/10/2023
Ubicacidn: E:\Carpeta Ecos

Carrera 43% 48 c sur - 45 Envigado G 7 R
Teléfono: 3396600 ext. 6601 ALSTEy
deant.rases-rco@policia.qov.co }"?ﬁéf
www.policia.gov.co ﬁ{ " Humana

| e terrrbborrbe

INFORMACION PUBLICA

1DS-0OF-0001 Pagina 1 de 1 Aprobacion: 02/08/2023
VER: 6
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Codigo: 2BS-FR- 0046

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 25-01-2021

Version: 1

FORMATO REVISION DE ESTUDIOS PREVIOS

POLICIA NACIONAL |

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6

Fecha: 3 de octubre de 2023
Lugar: ENVIGADO.

No. Consecutivo revision: L

Nro. S15C0: SOAAE

OBJETO: Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica del dolor,
procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para
apoyo diagndstico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la
especialidad que requieran los usuarios del subsistema de salud de la policia
nacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6.

VALOR 2023:
29.314.271

VALOR 2024:
80.000.000
Total
109.314.271

MODALIDAD DE CONTRATACION: 2. MINIMA CUANTIA

EN SALUD N° 6.

FUNCIONARIO - UNIDAD QUE PRESENTA EL ESTUDIO PREVIO: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO

OBSERVACIONES DEL ESTUDIO PREVIO: Cone 6\{

FUNCIONARIO QUE PARTICIPA EN LA REVISION Y APROBACION DEL ESTUDIO PREVIQy

f
CARGO GRADO NOMBRES Y APELLIDOS /FRY
RESPONSABLE PROCESO (UNIDAD &
DUERA NEGERIDAD) 1J FABIAN ANDRES MARQUEZ ARBOLEDA
ANALISTA DE CONTRATOS (QUIEN o NN
REVISA) & % “enieso Ca io!@,{?s)m — A
JEFE AREA O GRUPO CONTRATACION . ([ - : )
(UNIDAD) QT . Ch{,o Liecer d\wﬂ K il 14,
ASESOR ECONOMICO (UNIDAD) 2> 2/(,) a; fé - f/ \\\Zc"@( .
= 7 7 = ‘
ASESOR JURIDICO UNIDAD (QUIEN : ?
APRUEBA EL ESTUDIO PRI(EVlO) C.ES E\JE&\_\ Lhdcvmps = >\D
i N

PROGRAMACION DEL ESTUDIO PREVIO

FECHA: VALOR: $
GR. NOMBRES Y APELLIDOS CARGO FIRMA
é [V H ! O AR = ~ i -
= O Aean Oy G | g Aeddd
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
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Fecha: 25-01-2021 FORMATO REVISION DE ESTUDIOS PREVIOS
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REVISIONES ADICIONALES AL ESTUDIO PREVIO

CARGO GRADO NOMBRES Y APELLIDOS LEGIBLES FIRMA
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CODIGO: 2BS-FR-0004

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 01/03/2022

;e

POLICIA NACIONAL

VERSION: 9

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6

Envigado, 3 de octubre de 2023

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

—

1.1 DESCRIPCION
GENERAL DEL

Prestacion de servicios de salud relacionados con clinica del dolor y procedimientos
requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagndstico y
terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacién solicitados por la especialidad que requieran los
usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de aseguramiento en
salud no 6.

OBJETO CLASIFICACION
vl SEGMENTO FAMILIA CLASE
- Servicios
Servicios de Centros de
1 Integrales de
85101500 Salud tegra Salud
Salud
VALOR TOTAL
frem RUBROY ) ESTMADO, INLCUIBO mf?:‘{s[:\lﬂ:?nc;A
Yio DESAGREGACION UNIDAD DESCRIPCION RECURSO CANTIDAD IVA, EXENTO DE VA O EXENTO DE WA‘O
LOTE PRESUPUESTAL e EXCLUIDO DE IVA
1.2 VALOR ESTIMADO CORRESPONDA CoRRESPONDA
PRESTACION
1 A-%%-go%-gz- RAEES DE SERVICIOS | 16 1 109.314.271 | 109.314.271
i} DE SALUD
|
VALOR TOTAL ESTIMADO 109.314.271

P

$ CERTIFICACION

Resoluciéon N°001 de 01/01/2023 “Por la cual se desagrega el presupuesto para la vigencia
2023" y comunicacion oficial N°® G.S. 2023-030043-DISAN del 10/05/2023 para la vigencia
2023.

No. Plan

PLAN ANUAL DE No. Fecha de Unidad | Recurso Descripcion Cantidad V_E;lo_r Valor total
ADQUISICIONES, compras unitario
GASTOS DE PRESTACION
FUNCIONAMIENTO | | 2023 | 03/10/2023 | 585 RASES | ¢g DE 1 20314271 | 20.314.271
b 6 SERVICIOS
Y/O INVERSION DE SALUD
Y/O VIGENCIAS PRESTACION
FUTURAS. RASES DE
2024 | 03/10/2023 | 585 A 16 SERVICIOS 1 80.000.000 | 80.000.000
DE SALUD
Total 109.314.271
1t =LASE DE Prestacion servicios de salud
CONTRATO

1.5 PERFIL Y CALIDAD
DE LOS
PROPONENTES

Debera ser una Entidad constituida con una razén social que garantice la prestaciéon de los
servicios relacionados con Clinica del dolor, procedimientos requeridos por la especialidad,
ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnéstico y terapéuticos, tratamiento y/o
rehabilitacién solicitados por la especialidad para los usuarios del subsistema de salud de la
policia nacional de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6.
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Podran participar todas las personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras con
representacion o sucursal en Colombia, en forma individual o conjunta (Consorcio o Unién
Temporal).

De igual forma, la convocatoria estd abierta a las Mymes y/o Mipymes de conformidad con lo
establecido en el Decreto 1082 de 2015 en concordancia con lo establecido en el articulo 12
de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 34 de la Ley 2069 de 2020 y reglamentado
por el Decreto 1860 de 2021,

Podran participar del producto Nacional de conformidad con lo establecido en las Leyes 2069
de 2020 y 816 de 2003.

Debe contar con certificado de habilitacion de los servicios a prestar, soportado por Registro
unico de habilitacién para cada uno de los servicios a contratar en su IPS y/o CONSULTORIOQ,
sede principal y cada una de las IPS sedes alternas que en su oferta pone a disposicion.”

1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

) Justificacion: Es necesaria la contratacion, en virtud a la misionalidad de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6,
que a través del Establecimiento de Sanidad Complementario y sus demas ESPRI, tiene como fin primordial; prestar los
servicios de salud para todos los usuarios y beneficiarios que pertenecen al Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

La prestacién de tales servicios, requiere de procesos de apoyo de las diferentes areas que conforman la estructura
asistencial de la Regional, y para acceder a ello se requiere dar continuidad a la prestacién de servicios de salud
procedimientos y actividades de mediana y alta complejidad, consulta apoyo diagnéstico, apoyo terapéutico,
procedimientos médicos y quirdrgicos entre otras, para la atencion de pacientes; ambulatorios, hospitalario, pediatricos,
adultos, adultos mayores y pacientes criticos y/o urgencias, REMITIDOS A CLINICA DE DOLOR, usuarios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional. Actividades que no se pueden realizar en la red propia, pues no se cuenta con la
infraestructura locativa, equipos especializados y tampoco con el personal profesional y/o tecnico, los servicios solicitados
se encuentran descritos en el Acuerdo No. 002 del Consejo Superior de Salud de las fuerzas Militares y de la Policia
Nacional del 27 abril 2001 y para su realizacidn el rubro se encuentra establecido en el plan de compras 2023-2024

El MATIS es el Modelo de Atencién integral en Salud, determinado por el acuerdo 070 de 2019 del Consejo Superior de |~

Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (CSSMP), siendo este el Conjunto de politicas, estrategias,
lineamientos, procesos y procedimientos que alinean, el aseguramiento y la gestion en la prestacion de los servicios de
salud. Permite garantizar la accesibilidad, atencién oportuna, continuidad, integralidad, aceptabilidad y calidad en la
prestacion de los servicios de salud, soportada en la planeacién, programacion del talento humano y los recursos técnicos,
fisicos y financieros.

EI MATIS cuenta con dos elementos estratégicos:

ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS)

Es la estrategia que integra las necesidades de las personas, individuos, familias y comunidades, y la respuesta del
Subsistema de Salud a través de diferentes actores. La estrategia es primordial en la oferta de los servicios del componente
primario de las Redes de Prestacién de Servicios de Salud y constituye la puerta de entrada al Subsistema de Salud.

LA GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

Es la estrategia transversal de la Politica de Atencién Integral en Salud, que se fundamenta en la articulacion e interaccion
de los agentes del sistema de salud y otros sectores para identificar, evaluar, medir, intervenir desde |a prevencién hasta
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la paliacion y llevar a cabo el seguimiento y monitoreo de los riesgos para la salud de las personas, familias y comunidades,
orientadas al logro de resultados en salud y al bienestar de la poblacién.,

Debido a que actualmente solo se cuenta con un establecimiento de sanidad policial complementario (clinica de segundo
nivel) ubicada en el municipio de envigado, sur del area metropolitana del Valle de Aburra y que por su ubicacion geografica
se genera alto desgaste y riesgos que podrian comprometer la vida en el desplazamiento para la atencion de los usuarios
residentes en la zona norte, se genera la necesidad de contratar con una IPS o ESE que garantice las atenciones
ambulatorias, quirdrgicas y/o hospitalarias de forma inmediata.

Es de anotar que en la Regional de Aseguramiento en Salud No 6, se ha presentado un incremento ostensible en las
" cesidades de salud para las actividades solicitadas, teniendo en cuenta la morbimortalidad accidentalidad,
enfermedades catastréficas, atencion prioritaria y urgencias, de los Policiales y sus beneficiarios pertenecientes a la
Regional Seis de Policia. También se atienden pacientes referidos de los servicios de urgencias y/o hospitalizacion, de los

departamentos que conforman la misma Regional

Numero de ordenes autorizadas Sistema por parte de Referencia y Contrarefencia Rases No 6

__ENERO _ 151

FEBRERO | - 201 :
: MARZO | 232 |
L ABRIL | 269
| MAYO 305
JUNIO K 329

Se relacionan la informacion presupuestal teniendo en cuenta las necesidades de salud para las actividades solicitadas,
asi como el comportamiento histérico del ultimo proceso de contratacion.

RECURSO ASIGNADCO | CONSUMO FECHA DE | MESES DE
~ PROMEDIO TERMINACION PRESTACION DE
e SERVICIO
$ 109.314.271 $ 22.000.000 30/03/2024 5 MESES

Informacion tomada de sistema SISAP WEB modulo Autorizaciones

Con el fin de garantizar el acceso y la atencion opprtuna, continua, integral, resolutiva a la poblacion, contando con los
recursos humanos, técnicos, financieros y fisicos para garantizar la gestién adecuada de la atencion, asi como los
resultados en salud. g

la poblacién adulta y pediatrica que conforma la Regional de Aseguramiento en salud No 6, que tengan dolor agudo o
crénico (duracion de mas de tres meses), dolor de origen benigno (traumas, infecciones, cirugias o patologias cronicas) y
de origen oncoldgico (derivado de cancer), asi como aquellos pacientes que requieran manejo € intervenciones paliativas
(alivio del dolor y cualguier otro sintoma derivado de la enfermedad o tratamientos para la misma) y acompariamiento
clinico.

La atencién se debe ofrece para aquellos pacientes hospitalizados y para quienes acceden a la consulta médica
ambulatoria.

La regiona de aseguramiento en salud No 6 debera garantizar el tratamiento, atencién y cuidado integral de pacientes,
tanto adultos como pediatricos, con dolor de origen agudo (después de una cirugia, trauma o intervencién) o crénico,
derivado de una enfermada oncoldgica o alguna otra enfermedad crénica (falla cardiaca, enfermedad pulmonar obstructiva
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crénica, SIDA, demencias avanzadas, entre otras), que no responden a tratamientos curativos. El manejo de sintomas
ocasionados por tratamientos médicos (quimioterapias por ejemplo), también hace parte del campo. Los pacientes son
abordados de manera multidisciplinaria partiendo desde sus dimensiones fisicas y psicolégicas, y de acuerdo al tipo de
dolor, pronéstico y expectativas; para ello se debe garantizar tratamientos y manejos farmacolégicos y no farmacolégicos
e intervencionismo analgésico con el fin de mejorar la calidad de vida del paciente y su funcionalidad. Por otro lado, la
parte de cuidados paliativos no adelantan ni retrasan la muerte de los pacientes, sino que constituyen un verdadero sistema
de apoyo y soporte integral para el paciente y su familia.

En sintesis, el Plan de Beneficios de Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional debe garantizar la prestacion
de servicios de todos los niveles de complejidad estratificados en la normatividad colombiana vigente, y la Regional de
Aseguramiento en Salud No 6 no cuenta con la infraestructura y/o personal técnico o profesional, para prestarlos en la
Clinica propia, con lo que se evidencia la necesidad de dar continuidad a través de la presente contratacion, gque permita

satisfacerlos con oferentes externos existentes en la Regién en pro de la Salud como derecho Constitucional de nuestros
abonados.

) Resulta conveniente, pertinente e indispensable garantizar a través de esta contratacién la Salud conexa a la vida
de los diferentes usuarios que conforman la Regional Seis de Policia.

)  Oportunidad: La situacién de salud de la poblacién de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6 requiere la
prestacion de servicios de mediana y alta complejidad ininterrumpida de CLINICA DE DOLOR, con cobertura
permanente, que no pueden ser brindados en el Establecimiento de Sanidad Complementario, pues no existe otro
medio de satisfacer la necesidad siendo la contratacion con entidades del &rea metropolitana, la opcién que mayor

viabilidad, por cuanto remitir a los usuarios al nivel central (HOCEN), haria que los costos se incrementaran de
manera exorbitante.

Demanda de servicios de salud

La planificacién de la prestacion de servicios de salud requiere la definicién de una poblacién que podria o deberia ser
atendida. As/, la demanda de servicios de salud puede definirse como la poblacién que de acuerdo a una necesidad de
atencion requiere o potencialmente revela un consumo de servicios de salud. A partir de la premisa anterior, la organizacion
de la oferta de servicios debe contener los elementos humanos, técnicos, operativos, administrativos y logisticos para
generar organizaciones funcionales que propendan por un acceso oportuno, adecuado, efectivo y de calidad cuando este
por si mismo sea requerido. Tomado de: Redes Integrales de prestadores de servicios de salud Lineamientos para el

Proceso de Conformacién, Organizacién, Gestién, Seguimiento y Evaluacion, Bogota, D.C., noviembre de 2016 |-

MINSALUD

Determinacién de la demanda: Consiste en la transformacion de las necesidades en salud, derivadas del estudio

demografico y epidemiolégico, y en requerimientos de atenciones de salud expresadas en nimero de prestaciones por
habitante.

Definiciones de demanda:

A. Demanda exante: a partir de los riesgos gestionados y aquellos a gestionar conforme a las Rutas Integrales de
Atencién y la poblacién a cargo, tomando como referencia las bases de informacién dispuestas por la Direccion
de Sanidad de la Policia Nacional, en las estimaciones exante, para cada municipio y actividades de proteccion
especifica y deteccién temprana — PEDT, planificadas a realizar por parte del Area Gestion de Aseguramiento en
Salud, Grupo Gestidn del Riesgo en Salud.

B. Demanda efectiva real: Las estimaciones de la demanda esperada, utilizando los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios de Salud — RIPS y reportes SISAP. Produccion de consultas y listas de espera (demanda
insatisfecha).

C. Demanda agregada como resultante de la demanda exante y la demanda efectiva real.

Valoracién y dimensionamiento de la demanda de usuarios del SSPN en cada Regional de Aseguramiento en
Salud, conforme al Modelo de Atencion Integral en Salud MATIS.
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Caracterizacion, estimacion y analisis de la demanda de los usuarios del SSPN : es la metodologia de anélisis de riesgos,
caracteristicas y circunstancias individuales y colectivas, que comprende diversos tipos de modelos explicativos gque
permiten identificar los riesgos, priorizar poblaciones dentro de las personas afiliadas y lugares dentro de un territorio y
programar las intervenciones individuales necesarias para prevenir y mitigar dichos riesgos, mediante acciones a cargo
del aseguramiento. Adaptado del manual de habilitacion de redes integrales de prestadores de servicios de salud para las
entidades departamentales y distritales de salud, versién1 direccion de prestacion de servicios y atencién primaria
direccién de prestacion de servicios y atencion primaria, Minsalud 2017.

Obijetivo: definir las prioridades en salud publica y el componente estratégico, el dimensionamiento de las prioridades en
salud del territorio y sus necesidades en términos de oferta de servicios de salud, asi como las necesidades y prioridades

de inversion.
_/‘\.‘

« ura programar las actividades de Ruta de Atencion Integral en Salud RIA Promocién y Mantenimiento de la Salud y RIA
Materno Perinatal se acogeran los estandares de atencién en cuéntas frecuencias de uso anuales y grupos poblacionales
especificos que establezca el grupo Gestion del Riesgo en Salud de ARASI. Posteriormente se calcula la oferta requerida.
Perfil demografico y epidemiologico: El estudio demografico tiene por objeto identificar y caracterizar a la poblacion del
area de influencia de la red, y proyectar su crecimiento a mediano y largo plazo. Con el estudio epidemioldgico se pretende
establecer el perfil de patologias que atiende la red de servicios, y en base a los analisis de tendencia y de otra informacion
disponible, se proyecta en el tiempo. Ambos contenidos son esenciales para establecer la demanda de servicios.
Contenido de la caracterizacién de la poblacion por RASES:
Contenido minimo:

a. POBLACION POR MOMENTO CURSO DE VIDA

Analisis: En la Regional de Aseguramiento en salud N° 6 contamos con un total de 76319 usuarios distribuidos por
momento curso de vida asi:

Primera infancia: 5329 usuarios equivalentes al 7% de la poblacion total; infancia: 8323 usuarios equivalentes al 11% de
la poblacion total; adolescencia 8074 usuarios equivalentes al 11% de la poblacion total; juventud 12003 equivalentes al
16% de la poblacion total; adultez 33996 equivalentes al 44% de la poblacidn total y 8594 equivalentes al 11% de la
poblacidn total; se evidencia una amplia base de poblacién de 29 a 59 afos de edad.

- | CURSO DE VIDA
PRIMERA INFANCIA 5329 7%
INFANCIA 8323 11%
RASES 6 ADOLESCENCIA 8074 11%
JUVENTUD 12003 16%
ADULTEZ 33996 44%
VEJEZ 8594 11%

Fuente: La informacion de la grafica fue obtenida de las bases de datos de censos poblacionales que proporciona el nivel
central a través del FTP.

Entendiendo el perfil demogréafico comoe el conjunto de caracteristicas particulares (edad, sexo, determinantes econdémicos
y sociales) de una poblacién especifica a través del tiempo, que constituye la base informativa mas importante para el
diagnéstico de la realidad de la poblacién en estudio y facilita, entre otras, el disefio, seguimiento y evaluacion de planes
y programas de salud orientados a mejorar los niveles de vida de la poblacion, para la Regional de Aseguramiento en
Salud N. 6 se identifica lo siguiente:

La Regional de aseguramiento en salud cuenta con 76319 usuarios en su poblacién

Tabla 1. Discriminacion por sexo, perfil de usuario y unidad.
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TOTAL,
POR TOTAL,
REGION |USP SEXO |ACTIVOS |BENEFICIARIOS |PENSIONADOS | GENERO POR USP
F 6203 16139 665 23007 52665
ANTIOQUIA M 12619 8612 8427 29658
F 956 5792 82 6830 15685
SEIS CORDOBA M 3608 3475 1772 8855
F 420 1415 37 1872 4684
CHOCO M 1404 909 499 2812
F 264 899 8 1171 3085
URABA M 1310 607 197 2114
TOTAL
TOTAL, POR GENERO |F 7843 24245 792 32880 26319
RASES 6 M 18941 13603 10895 43439

El  35% de la poblacién son activos, el 49.3% son beneficiarios y los pensionados corresponden al 15.7% de la
poblacién. El total de activos son 26784, los beneficiarios son 37848 y pensionados 12079 usuarios.

POBLACION POR GENERO RASES 6

OF Bm

Grafica N° 1 Poblacion por genero RASES 6

Fuente: La informacion de la gréfica fue obtenida de las bases de datos de censos poblacionales que proporciona el nivel
central a través del FTP de fecha de junio del 2023.

Analisis: En la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, la gran mayoria de poblacién corresponde a activos y

beneficiarios, la poblacién de pensionados corresponde a un porcentaje importante considerando que es una poblacion
gue comunmente cursa varias comorbilidades lo que impacta en la demanda de servicios.

b. Estructura por grupos de edad

Analisis: En la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, el 44% de la poblacién estd en edades entrelos 29a 59

afios, seguido de juventud con el 16% de la poblacion de edades comprendidas entre 18 y 29 afios de edad.
Tabla 2. Perfilamiento de usuarios por edades

pid
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POBLACION POR MOMENTO CURSO DE
VIDA RASES 6

8594

Grafica 2 poblacion por momento curso de vida RASES 6
Fuente: La informacion de la grafica fue obtenida de las bases de datos de censos poblacionales que proporciona el nivel
central a través del FTP de fecha de junio del 2023.

Distribucién por género
Andlisis: En cuanto al género en la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6, el 57 % de la poblacién pertenece al
género masculino y 43% género femenino lo que es importante al momento de realizar la planeacién de la oferta de

servicios requeridos por cada grupo, teniendo presente los lineamientos de las Rutas Integrales de Atencién en Salud de
acuerdo a la resolucion 3280 del 2018.

POBLACION POR GENERO RASES 6

EF M

Grafica N° 3 Poblacién por genero RASES 6
MORBILIDAD
Se presentan las tablas con los siete diagndsticos mas frecuentes en la Upres Antioguia.

Enfermedad Frecuencia Proporcién* Proporciéon™
Hipertensién esencial (primaria) 5399 12.28%  74.85%
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Gingivitis ; 4725 10.75% - 77.23%
Caries de la dentina 3849 8.76% 75.85%
Hipotiroidismo no especificado 2329 5.30% 88.86%
. Fractura de los dientes _ 2044 4.65% 79.45%
- COVID-19 (virus identificado) ' 979 2.22% | 87.41%
| Hiperplasia de la préstata 799 1.81% 84.02%

*Porcentaje por poblaciéon total de UPRES Antioquia
**Porcentaje por poblacién con enfermedad en la RASES N°6

Para la UPRES Antioquia, las principales causas de morbilidad es la hipertensién arterial, la gingivitis, caries dental,

hipotiroidismo, fractura de los dientes, COVID10 e hiperplasia prostatica. De la poblacion total en la UPRES Antioquia, el ™

12.28% tiene hipertensién arterial, 10.75% gingivitis, 8.76% caries dental, 5.30% hipotiroidismo, 4.65% fractura de los
dientes, 2.22% COVID19 y 1.81%hiperplasia prostatica. Del total de pacientes caon hipertensién arterial, la UPRES
Antioguia aporta el 74.85% de esta poblacion, en gingivitis aguda aporta el 77.23%, caries dental 75.85%, hipotiroidismo
aporta 88.86%, fractura dental 79.45%, COVID19 aporta 87.41% e hiperplasia prostatica aporta el 84.02%. El 82.29% de
la poblacion de la UPRES Antioquia recibié algtin tipo de atencién en salud a junio del 2023.

Analisis de morbilidad UPRES Cérdoba

. Enfermedad ' Frecuencia Proporcién* Proporcion**
Hipertensién esencial (primaria) 1208 8.63% 16.73%
! Rinofaringitis aguda [resfriado comtin] 984 7.03% 50.13%

. Caries dental 895 6.39% 17.60%

~ Gingivitis 888 6.34% 14.50%
' Diabetes mellitus 491 3.05% 21.48%

- Lumbago no especificado 354 2.53% 27.94%

- Hipotiroidismo no especificado 256 1.82% 9.73%

*Pordentaje por poblacién total de UPRES Cérdoba
**Porcentaje por poblacion con enfermedad en la RASES N°6

Para la UPRES Cérdoba, las principales causas de morbilidad es la hipertension arterial, rinofaringitis aguda, caries dental,
gingivitis, diabetes mellitus, lumbago e hipotiroidismo. De la poblacién total en la UPRES Coérdoba, el 8.63% tiene
hipertension arterial, 7.03% rinofaringitis aguda, 6.39% caries dental, 6.39% gingivitis, 3.05% diabetes mellitus, 2.53%
lumbago y 1.8% hipotiroidismo. Del total de pacientes con hipertension arterial, la UPRES Cérdoba aporta el 16.73% de
esta poblacion, 50.13% rinofaringitis aguda, 17.60% caries dental, 14.50% gingivitis, 21.48% diabetes mellitus, 27.94%
lumbago y 9.73% hipotiroidismo. El 73.59% de la poblacién de la UPRES Cérdoba recibié algln tipo de atencién en salud
a junio del 2023.

Andlisis de morbilidad UPRES Choco

- Enfermedad Frecuencia Proporcion* Proporcién**

Hipertension esencial (primaria) 512 10.99% 7.10%

' Fractura de los dientes i 123 2.64% 4.78%
Diabetes mellitus 117 2.5% 5.1%
COVID-19 (virus identificado) 87 1.86% 7.77%
Hiperplasia de la préstata 55 1.18% 5.78%

*Porcentaje por poblacion total de UPRES Chocé
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**Porcentaje por poblacién con enfermedad en la RASES N°6

Para la UPRES Chocd, las principales causas de morbilidad es la hipertension arterial, fractura de los dientes, diabetes
mellitus, COVID19 e hiperplasia prostéatica. De la poblacién total en la UPRES Chocd, el 10.99% tiene hipertension arterial,
2.64% tuvo algun episodio de fractura de los dientes, 2.5% tiene diagndstico de diabetes mellitus, 1.86% COVID18 y
1.18% hiperplasia prostatica. Del total de pacientes con hipertension arterial, la UPRES Chocé aporta el 7.10% de esta
poblacién, 4.78% fractura de los dientes, 5.1% diabetes mellitus, 7.77% COVID19 y 5.78% hiperplasia prostatica. El
73.59% de la-poblacién de la UPRES Chocé recibid algun tipo de atencidn a junio del 2023.

Andlisis de morbilidad UPRES Uraba

- Enfermedad Frecuencia Proporcién* Proporcion**

T Gingivitis 492 16.68% 8.04%
Caries de la dentina 270 9.15% 5.31%
Hipertensién esencial (primaria) 121 . 4.10% 1.68%
Esguinces y desgarros ligamento cruzado 118 | 4.00% i
Rinofaringitis aguda [resfriado comuin] 105 356%  5.35%
Lumbago no especificado ” 75 254% 5.9%

*Porceniaje por po'blacir.')n total de UPRES Uraba
**Porcentaje por poblacidén con enfermedad en la RASES N°6

Para la UPRES Urab4, las principales causas de morbilidad es la gingivitis, caries dental, hipertension arterial, esguinces
y desgarros del ligamento cruzado, rinofaringitis aguda y lumbago. De la poblacidn total en la UPRES Uraba, el 16.68%
tuvo diagnostico de gingivitis, 9.15% caries dental, 4.10% hipertensién arterial, 4% esguinces y desgarros del ligamento
cruzado, 3.56% rinofaringitis aguda y 2.54% lumbago. Del total de pacientes con gingivitis, la UPRES Uraba aporta el
8.04% de esta poblacién, 5.31% caries dental, 1.68% hipertension arterial, 5.35% rinofaringitis aguda y 5.9% lumbago. El
99.39% de la poblacion de la UPRES Uraba recibid algun tipo de atencién a junio del 2023.

Se requiere personal para generar todos los tramites para garantizar la prestacion de servicios.

No se puede desconocer que el articulo 48 de la Constitucién Politica se establece la seguridad social como un servicio
blico de caracter obligatorio con sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad y el Decreto 1725 de
2000 que establece que el objeto del SSMP es prestar el servicio integral de salud en las areas de promocién, prevencion,
proteccién, recuperacién y rehabilitacion del personal afiliado y sus beneficiarios del SSPN, asi las cosas, el derecho
fundamental a la salud es un servicio publico esencial, gue hace parte de la misionalidad del Sistema de Salud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, para lo cual la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional, debe garantizar su
prestacion de manera continua y eficiente a todos sus usuarios contribuyendo a garantizar su calidad de vida, satisfaciendo
sus necesidades de salud a través de la integridad de la administracién y prestacién de servicios de salud efectivos, por
lo tanto, es preciso reiterar que los derechos constitucionales estéan por encima de cualquier consideracién administrativa
y presupuestal, maxime cuando la planta del personal es insuficiente, no se cuenta con recursos humanos que presten
servicios que requieren ser especializados, por consiguiente la Direccién de Sanidad se ve forzada a celebrar contratos
de prestacién de servicios profesionales para garantizar derechos constitucionales como la vida e integridad personal,
derechos fundamentales consagrados en el articulo 11 y 49 de la Constitucion Politica.
Como duefio de la necesidad realice el analisis y justificacion pertinente de la contratacion; siempre sopesando la primacia
del derecho a la vida y la salud por encima de cualquier consideracién administrativa.
Aunando a lo anterior, la proteccion reforzada a sujetos de especial proteccion constitucional, a los a los adultos mayores,
mujeres en gestaciéon, menores de edad, personas con movilidad reducida, como sujetos de especial proteccion
constitucional, tienen Derecho a una proteccion reforzada en salud, su atencion en salud no estara limitada por ningtn
tipo de restriccion administrativa o econdmica por lo que el Estado esta en la responsabilidad de cuidar y proteger para
brindarles un entorno digno a la vida de esta poblacion, igualmente se debe garantizar el servicio de Salud a todos los
beneficiarios y sus afiliados.
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La Regional De Aseguramiento En Salud No 8, no cuenta con el talento humano para la prestacion de los servicios
necesarios para garantizar el funcionamiento del area de Aseguramiento de la Regional No 6.

De acuerdo con lo anterior, la necesidad de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6 de la Direccién de Sanidad de
la Policia Nacional para dar cumplimiento a este beneficio es la siguiente:

A: Adquirir los servicios para Prestacion de servicios de salud relacionados con clinica del dolor y procedimientos
requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnéstico y terapéuticos, tratamiento y/o
rehabilitacion solicitados por la especialidad que requieran los usuarios del subsistema de salud de |a policia nacional de
la regional de aseguramiento en salud no 6.

B. Contratacion de personal, adquirir equipos, ampliara instalaciones lo cual genera alto costo para la Direccion de
sanidad.

Por lo anterior, la alternativa de solucién mas viable que permite la satisfaccion de la necesidad de la Regional De
Aseguramiento En Salud No 8, es la contratacién de dichos servicios.

Asi las cosas y en virtud de que muchas de las obligaciones contenidas en los Acuerdos Comerciales estan incluidas en
la normativa aplicable al sistema de compra y contratacién publica, como por ejemplo la imposibilidad de exigir dentro de
las especificaciones técnicas, la posibilidad de certificar ante las Entidades Estatales experiencia adquirida fuera del
territorio Nacional.

Resulta importante recordar en este aparte que el derecho a la salud es un derecho inherente al ser humano que se
encuentra consagrado en la mayoria de los tratados internacionales suscritos por Colombia, y debe interpretarse de
conformidad con los tratados internacionales sobre derechos humanos ratificados por Colombia, ejemplo, en la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos se consagra el derecho a la salud en el articulo 25, parrafo 1° En el
Pacto Internacional de Derechos Econémicos Sociales y Culturales consagra en el articulo 12 la obligacién de los Estados
firmantes de reconocer el derecho de todas persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental. En la
Convencion sobre los derechos del Nifio de 1989, se regula en el articulo 24 el derecho a la salud de los nifios; en este
contexto es importante precisar, que los Estados Parte tienen la obligacién de avanzar lo més expedita y eficazmente
posible, tanto por si mismos como con la asistencia y la cooperacion internacional, hasta el maximo de los recursos de
que dispongan para cumplir sus obligaciones contraidas en virtud del derecho a la salud.

VIIl) Se requiere que las entidades a contratar estén aplicando las disposiciones legales que versan sobre la eliminacién
de las cooperativas en el sector salud como forma de contratacién, exigencia esta plasmada en el TLC firmado por el
estado colombiano y el gobierno de los EE. UU.

IX) La entidad o entidades a quienes se les adjudique el contrato que resultare de este proceso no debera estar regulada
por ningun acuerdo marco de precios.

Si el siguiente proceso u objeto contractual esta cobijado con convenio internacional o oferta debera anexar las
certificaciones correspondientes.

MARCO NORMATIVO RELATIVO AL DERECHO FUNDAMENTAL DE LA SALUD:

C. CONSTITUCION POLITICA DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA 1 991, DE LOS DERECHOS, LAS GARANTIAS
Y LOS DEBERES, DE LOS PRINCIPIOS FUNDAMENTALES

ARTICULO 2. Son fines esenciales del Estado: servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la
efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucién: facilitar la participacién de todos en las
decisiones que los afectan y en la vida econdmica, politica, administrativa y cultural de la Nacién; defender la
independencia nacional, mantener la integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo.




Pagina 11 de 60
CODIGO: 2BS-FR-0004

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 01/03/2022
VERSION: 9

AT
7 roxy rarel

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NACIONAL

ARTICULO 11. El derecho a la vida es inviolable. No habra pena de muerte.

ARTICULO 44. Son derechos fundamentales de los nifios: la vida, la integridad fisica, la salud y la seguridad social, la
alimentacion equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una familia y no ser separados de ¢lla, el cuidado y amor, la
educacion y la cultura, la recreacién y la libre expresién de su opinion. Seran protegidos contra toda forma de abandono,
violencia fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacion laboral o econémica y trabajos riesgosos. Gozaran
también de los demas derechos consagrados en la Constitucion, en las leyes y en los tratados internacionales ratificados
por Colombia.

D. LEY ESTATUTARIA 1751 DE 2015, POR MEDIO DE LA CUAL SE REGULA EL DERECHO FUNDAMENTAL A

LA SALUD Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES.

nrticulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto garantizar el derecho fundamental a la salud, regularlo y establecer
sus mecanismos de proteccion.

Articulo 5°. Obligaciones del Estado. El Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo del
derecho fundamental a la salud; para ello debera:

a) Abstenerse de afectar directa o indirectamente en el disfrute del derecho fundamental a la salud, de adoptar decisiones
gue lleven al deterioro de la salud de la poblacidn y de realizar cualquier accion u omision que pueda resultar en un dafio
en la salud de las personas;

b) Formular y adoptar politicas de salud dirigidas a garantizar el goce efectivo del derecho en igualdad de trato y
oportunidades para toda la poblacion, asegurando para ello la coordinacién arménica de las acciones de todos los agentes
del Sistema;

c) Formular y adoptar politicas que propendan por la promocién de la salud, prevencion y atencién de la enfermedad y
rehabilitacién de sus secuelas, mediante acciones colectivas e individuales;

d) Establecer mecanismos para evitar la violacién del derecho fundamental a la salud y determinar su régimen

" ncionatorio;

e) Ejercer una adecuada inspeccidn, vigilancia y control mediante un érgano y/o las entidades especializadas que se
determinen para el efecto;

f) Velar por el cumplimiento de los principios del derecho fundamental a la salud en todo el territorio nacional, segtn las
necesidades de salud de la poblacion;

g) Realizar el seguimiento continuo de la evolucién de las condiciones de salud de |a poblacién a lo largo del ciclo de vida
de las personas;

h) Realizar evaluaciones sobre los resultados de goce efectivo del derecho fundamental a la salud, en funcién de sus
principios y sobre la forma como el Sistema avanza de manera razonable y progresiva en la garantia al derecho
fundamental de salud;

i) Adoptar la regulacién y las politicas indispensables para financiar de manera sostenible los servicios de salud y garantizar
el flujo de los recursos para atender de manera oportuna y suficiente las necesidades en salud de la poblacion;
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) Intervenir el mercado de medicamentos, dispositivos médicos e insumos en salud con el fin de optimizar su utilizacion,
evitar las inequidades en el acceso, asegurar la calidad de los mismos o en general cuando pueda derivarse una grave
afectacion de la prestacion del servicio.

Articulo 6°. Elementos y principios del derecho fundamental a la salud. E| derecho fundamental a la salud incluye los
siguientes elementos esenciales e interrelacionados:

a) Disponibilidad. El Estado debera garantizar la existencia de servicios y tecnologias e instituciones de salud, asi como
de programas de salud y personal médico y profesional competente;

b) Aceptabilidad. Los diferentes agentes del sistema deberan ser respetuosos de la ética médica, asi como de las
diversas culturas de las personas, minorias étnicas, pueblos y comunidades, respetando sus particularidades
socioculturales y cosmovision de la salud, permitiendo su participacion en las decisiones del sistema de salud que le
afecten, de conformidad con el articulo 12 de la presente ley y responder adecuadamente a las necesidades de salud
relacionadas con el género y el ciclo de vida. Los establecimientos deberan prestar los servicios para mejorar el estado
de salud de las personas dentro del respeto a la confidencialidad:

c¢) Accesibilidad. Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos, en condiciones de igualdad, dentro
del respeto a las especificidades de los diversos grupos vulnerables y al pluralismo cultural. La accesibilidad comprende
la no discriminacién, la accesibilidad fisica, la asequibilidad econémica y el acceso a la informacion;

d) Calidad e idoneidad profesional, Los establecimientos, servicios y tecnologias de salud deberan estar centrados en
el usuario, ser apropiados desde el punto de vista médico y técnico y responder a estandares de calidad aceptados por
las comunidades cientificas. Ello requiere, entre otros, personal de la salud adecuadamente competente, enriguecida con
educacion continua e investigacion cientifica y una evaluacion oportuna de la calidad de los servicios y tecnologias
ofrecidos.

Asi mismo, el Derecho fundamental a la salud comporta los siguientes principios:

a) Universalidad. Los residentes en el territorio colombiano gozaran efectivamente del derecho fundamental a la salud en
todas las etapas de la vida;

b) Pro homine. Las autoridades y demas actores del sistema de salud, adoptaran la interpretacién de las normas vigentes
que sea mas favorable a la proteccién del derecho fundamental a la salud de las personas;

c) Equidad. El Estado debe adoptar politicas publicas dirigidas especificamente al mejoramiento de la salud de personas
de escasos recursos, de los grupos vulnerables y de los sujetos de especial proteccion:

d) Continuidad. Las personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez la provisién de
un servicio ha sido iniciada, este no podra ser interrumpido por razones administrativas o econémicas:

e) Oportunidad. La prestacién de los servicios y tecnologias de salud deben proveerse sin dilaciones:

f) Prevalencia de derechos. E| Estado debe implementar medidas concretas y especificas para garantizar la atencién
integral a nifias, nifios y adolescentes. En cumplimiento de sus derechos prevalentes establecidos por la Constitucion
Politica. Dichas medidas se formularan por ciclos vitales: prenatal hasta seis (6) afios, de los (7) a los catorce (14) arios,
y de los quince (15) a los dieciocho (18) afios:

g) Progresividad del derecho. El Estado promovera la correspondiente ampliacién gradual y continua del acceso a los
servicios y tecnologias de salud, la mejora en su prestacion, la ampliacién de capacidad instalada del sistema de salud y
el mejoramiento del talento humano, asi como la reduccién gradual y continua de barreras culturales, econémicas,
geogréficas, administrativas y tecnolégicas que impidan el goce efectivo del derecho fundamental a la salud;

h) Libre eleccion. Las personas tienen la libertad de elegir sus entidades de salud dentro de la oferta disponible segtn
las normas de habilitacion;

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

j) Solidaridad. El sistema esta basado en el mutuo apoyo entre las personas, generaciones, los sectores econémicos,
las regiones y las comunidades:

k) Eficiencia. El sistema de salud debe procurar por la mejor utilizacion social y economica de los recursos, servicios y
tecnologias disponibles para garantizar el derecho a la salud de toda la poblacion:

I) Interculturalidad. Es el respeto por las diferencias culturales existentes en el pais y en el ambito global, asi como el
esfuerzo deliberado por construir mecanismos que integren tales diferencias en la salud, en las condiciones de vida yen
los servicios de atencion integral de las enfermedades, a partir del reconocimiento de los saberes, practicas y medios
tradicionales, alternativos y complementarios para la recuperacién de la salud en el ambito global;
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m) Proteccion a los pueblos indigenas. Para los pueblos indigenas el Estado reconoce y garantiza el derecho
fundamental a la salud integral, entendida segln sus propias cosmovisiones y conceptos, que se desarrolla en el Sistema
Indigena de Salud Propio e Intercultural (SISPI);

n) Proteccion pueblos y comunidades indigenas, ROM y negras, afrocolombianas, raizales y palanqueras. Para los
pueblos y comunidades indigenas, ROM y negras, afrocolombianas, raizales y palanqueras, se garantizara el derecho a
la salud como fundamental y se aplicara de manera concertada con ellos, respetando sus costumbres.

Paragrafo. Los principios enunciados en-este articulo se deberan interpretar de manera arménica sin privilegiar alguno de
ellos sobre los demas. Lo anterior no obsta para que sean adoptadas acciones afirmativas en beneficio de sujetos de
especial proteccion constitucional como la promocion del interés superior de las nifias, nifios y mujeres en estado de
embarazo y personas de escasos recursos, grupos vulnerables y sujetos de especial proteccion.

" c. DECRETO 1795 DE 2000; POR EL CUAL SE ESTRUCTURA EL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS
MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL",

ARTICULO 6. PRINCIPIOS Y CARACTERISTICAS
Seran principios orientadores para la prestacion del servicio de salud del SSMP los siguientes:

a) CALIDAD. Los servicios que presta el Sistema se fundamentan en valores orientados a satisfacer las necesidades y
expectativas razonables de los usuarios de tal forma que los servicios se presten de manera integral.

b) ETICA. Es el conjunto de reglas encarfﬂﬁadas a brindar servicios de salud integrales en un marco de respeto por la vida
y la dignidad humana sin ningun distingo. -

c) EFICIENCIA. Es la mejor utilizacion social y econdmica de los recursos administrativos y financieros disponibles para
que los beneficios a que da derecho el Sistema sean prestados en forma adecuada, oportuna y suficiente.

d) UNIVERSALIDAD. Es la garantia de la proteccién para todas las personas, sin ninguna discriminacién, en todas las
etapas de la vida.

, SOLIDARIDAD. Es la practica de la mutua ayuda entre los Establecimientos de Sanidad de las Fuerzas Militares y
Policia Nacional bajo el principio del mas fuerte hacia el mas débil.

f) PROTECCION INTEGRAL. El SSMP brindara atencion en salud integral a sus afiliados y beneficiarios en sus fases de
educacion, informacién y fomento de la salud, asi como en los aspectos de prevencion, proteccion, diagnéstico,
recuperacion, rehabilitacion, en los términos y condiciones que se establezcan en el plan de Servicios de Sanidad Militar
y Policial, y atendera todas las actividades que en materia de salud operacional requieran las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional para el cumplimiento de su misién. En el SSMP no existiran restricciones a los servicios prestados a los afiliados
y beneficiarios por concepto de preexistencias.

g) EQUIDAD. El SSMP garantizaré servicios de salud de igual calidad a todos sus afiliados y beneficiarios,
independientemente de su ubicacidon geografica, grade o condicidon de uniformado o no uniformado, activo, retirado o
pensionado. wi

Seran caracteristicas propias del Sistema:

a) AUTONOMIA. El SSMP es auténomo
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b) DESCENTRALIZACION Y DESCONCENTRACION. EI SSMP se administrard en forma descentralizada y
desconcentrada, con el fin de optimizar la utilizacién de los recursos, obtener economias de escala y facilitar el acceso y
la oportunidad de los servicios de salud en las Fuerzas Militares y en la Policia Nacional: Esto con sujecion a las politicas,

reglas, directrices y orientaciones trazadas por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional.

¢) INTEGRACION FUNCIONAL. La Direccién General de Sanidad Militar, la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional,
las Direcciones de Sanidad de las Fuerzas, los Establecimientos de Sanidad Militar y Policial, y el Hospital Militar Central,
concurriran armonicamente a la prestacion de los servicios de salud, mediante la integracién en sus funciones, acciones
y recursos, de acuerdo con la regulacién que para el efecto adopte el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares
y de la Policia Nacional.

d) INDEPENDENCIA DE LOS RECURSOS. Los recursos que reciban las Fuerzas Militares y la Policia Nacional para la
salud, deberan manejarse en fondos cuenta separados e independientes del resto de su presupuesto y sélo podran
destinarse a la ejecucion de dichas funciones.

e) ATENCION EQUITATIVA Y PREFERENCIAL. En todos los niveles del SSMP sé deberan atender equitativa y
prioritariamente a los afiliados y beneficiarios del mismo.

f) RACIONALIDAD. EI SSMP utilizara los recursos de manera racional a fin de que los servicios sean eficaces, eficientes
y equitativos.

g) UNIDAD. El SSMP tendra unidad de gestién, de tal forma que, aunque la prestacion de servicios se realice en forma
desconcentrada o contratada, siempre que exista unidad de direccién y politicas, asi como la debida coordinacién entre
los Subsistemas y entre las entidades y Establecimientos de Sanidad de cada uno de ellos.

E. ACUERDO No. 002 (abril 27 de 2001)

Por el cual se establece el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial

ARTICULO 1.- PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL. Es el conjunto de servicios de atencién en
salud al que tiene derecho cada afiliado del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (SSMP) y
sus beneficiarios y el mismo conjunto de servicios al que esta obligado el Sistema a garantizarles, con sujecion a los
recursos disponibles en cada uno de los Subsistemas, para la prestacién de servicios de salud.

CAPITULO Il DEL INICIO DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS Y DEL PERIODO DE PROTECCION LABORAL
ARTICULO 5.- DEL INICIO DE LA ATENCION PARA LOS AFILIADOS. El afiliado tendra derecho a recibir los servicios
establecidos en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial a partir de su afiliacién al SSMP por parte de las entidades
responsables, de conformidad con el articulo 26 del Decreto 1795 de 2000

ARTICULO 6.- DEL INICIO DE LA ATENCION PARA LOS BENEFICIARIOS. Los beneficiarios tendran derecho a recibir
los servicios establecidos en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial, a partir de su registro por parte de las
entidades responsables en concordancia con el articulo 26 del Decreto 1795 de 2000, observando la reglamentacion que
sobre periodos minimos de cotizacién del afiliado.

d. RESOLUCION Ne 0267 DEL 25 DE ENERO DE 2023

Por la cual se define la estructura organica interna, se determina las funciones de la direccidn de sanidad y se dictan otras
disposiciones
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La mision de la Direccion de Sanidad, es_;“'la de contribuir a la calidad de vida de nuestros usuarios, satisfaciendo sus
necesidades de salud, a través del aseguramiento, la adminisiracién y la prestacion de servicios de salud integrales y
efectivos.

e. JURISPRUDENCIA:

= SENTENCIA T-531/12
La continuidad en la prestacion de los servicios de salud comprende el derecho de los ciudadanos a no ser victimas de
interrupciones o suspensiones en la prestacién de los tratamientos, procedimientos médicos, suministro de medicamentos
—~aparatos ortopédicos. que se requieran, seqin las prescripciones médicas y las condiciones fisicas o psiquicas del
Jario, sin justificacion valida. Por lo que es claro que el principio de continuidad en la prestacion del servicio de salud,
exige entonces que tanto las entidades publicas como las privadas que tienen la obligacién de satisfacer su atencion, no
pueden dejar de asegurar la prestacion permanente y constante de sus servicios, cuando con dicha actuacion pongan en
peligro los derechos a la vida y a la salud de los usuarios.
Como existe para el Estado la obligacion constitucional de prestar el servicio de salud a toda la poblacién, bien sea de
manera directa 0 a través de las entidades pertenecientes al sistema, tratandose de pacientes que estaban afiliados a
una EPS por la relacion laboral y venian recibiendo de ésta un servicio de salud especifico del cual depende su vida o su
integridad, pero que han sido desvinculados laboralmente, estas entidades deberan continuar la prestacién del servicio
de salud necesario, en forma oportuna e integral, dirigido a alcanzar la mejorfa o alivio de sus padecimientos, hasta tanto
la entidad obligada a continuar con la atencion, efectivamente asuma su obligacion; esto operard, continden o no los
pacientes afiliados al sistema, porque sera extensivo a las personas que por defecto se tengan como vinculadas al mismo;
y sera responsabilidad de esas entidades, que en forma diligente y oportuna informen, instruyan y acompafien al paciente,
de ser necesario, en los tramites que deba efectuar para el cambio de entidad.

Corolario de lo anterior es que, como existe para el Estado la obligacién constitucional de prestar el servicio de salud a
toda la poblacidon, bien sea de manera directa o a través de las entidades pertenecientes al sistema, tratandose de
pacientes que estaban afiliados a una EPS por la relacién laboral y venian recibiendo de ésta un servicio de salud
especifico del cual depende su vida o su integridad, pero que han sido desvinculados laboralmente, estas entidades
deberan continuar la prestacion del servicio de salud necesario, en forma oportuna e integral, dirigido a alcanzar la mejoria
.a alivio de sus padecimientos, hasta tanto la entidad obligada a continuar con la atencién, efectivamente asuma su

iigacion; esto operara, continten o no los pacientes afiliados al sistema, porque sera extensivo a las personas que por
defecto se tengan como vinculadas al mismo; y sera responsabilidad de esas entidades, que en forma difigente y oportuna
informen, instruyan y acomparien al paciente, de ser necesario, en los tramites que deba efectuar para el cambio de
entidad.

La jurisprudencia constitucional ha precisado que la salud es un derecho fundamental auténomo, que comprende todo
un conjunto de bienes y servicios que hacen posible garantizar su nivel mas alto, del cual emanan dos clases de
obligaciones: (i) las de cumplimiento inmediato al tratarse de una accién simple del Estado que no requiere mayores
recursos o requiriéndolos la gravedad y urgencia del asunto demandan una accion estatal inmediata, o (i) de
cumplimiento progresivo por la complejidad de las acciones y recursos que se requieren para garantizar de manera
efectiva el goce del derecho.

e SENTENCIA T-681/14
La jurisprudencia constitucional ha reconocido la importancia del principio de continuidad y el deber que tiene las
instituciones encargadas de aplicarlo. En este sentido, ha prohibido a las entidades realizar actos que suspendan el
servicio de salud cuando se haya iniciado el tratamiento si con la mencionada cesacion se ponen en peligro derechos
fundamentales, hasta que fa persona tenga clerta estabilidad en su salud que permita descartar la existencia de alguna
amenaza contra su vida.

En vista a lo anterior conforme a los lineamientos Constitucionales, legales y Jurisprudenciales es necesario dar
continuidad a la prestacién del servicio, pues, de no brindar aval sin duda se afectara la continuidad de la prestacion del
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servicio objeto de estudio; destacando que existen pacientes con tratamientos que por su naturaleza la suspensién genera
secuelas irreversibles lo que genera un impacto negativo tanto a él su grupo familiar como a la Institucién viéndose inmersa
en posibles dafios antijuridicos.

Se deja constancia que el duefio de la necesidad y el grupo de contratos verifico en la pagina web Colombia
Compra Eficiente y concluyeron que no existe pliegos tipo que disponga la Agencia Nacional de Contratacién
Pablica - Colombia Compra Eficiente para el presente proceso.

Asi mismo, evidenciaron que no esta disponible un acuerdo marco de precios.

ACUERDO INTERNACIONAL O TRATADO DE LIBRE COMERCIO

En cumplimiento a lo establecido en el Decreto 1082 de 2015 sobre la indicacién de si la contratacién respectiva esta
cobijada por un Acuerdo Internacional o un Tratado de Libre Comercio vigente para el Estado Colombiano en los términos
de los Articulos 2.2.1.2.4.1.1 modificado por el articulo 2 del Decreto 1676 de 2016, 2.2.1.2.4.1.2 y 2.2.1.2.4.1.3 del citado
Decreto se concluye que: el presente proceso NO esté cobijado por los Tratados de Libre Comercio, segun la excepcién
No. 35, Grupo 931 Servicios de Salud Humana del Anexo 4: “Lista de excepciones a la aplicacién de los Acuerdos |
Comerciales del MANUAL PARA EL MANEJO DE LOS ACUERDOS COMERCIALES EN PROCESOS DE

CONTRATACION - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE".

2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO
ENTIDAD NUMERO Y FECHA
Y UNIDAD DEL CONTRATO OBJETO ACIERTOS PROBLEMAS
Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica Cumplen  con
CEDOFI CENTRO del dolor, _procedimieptos requeridos por la gspecia!idad, objeto
ESPECIALIZADO EN 65-7-20228-21 ambulatqnos y hospltalarlos, para apoyo dxggnésilco Y | Contractual _
DOLOR Y 2%!3}%’;%2012 ?L }erapéutl_c?z, :jratam:ento_ ylo rle}haleltaqion C;solllc:itia;uj'o? por ' Ninguno
a especialidad que requieran los usuarios del subsistema
FIBROMIALGIA S.A.S.. de salud de la policia nacional de la Regional de Eugr:ﬁnidad
Aseguramiento en Salud No 6. 9P
Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica Cumplen  con
CEDOF| CENTRO del dolor, Pprocedimientos ‘requeridos por la especialidad, objeto
ESPECIALIZADO EN 65-7-20118-2022 ambu]atprios y hos_pi:alar:os. para apoyo dlggnc’)stico y Cantratial ‘
DOLOR Y 27/07/2022 AL 1erapeulicqs. tratamiento y/o rehabilitacién solicitados par ' Ninguno
FIBROMIALGIA S.A.S 30/11/2022 la especialidad que requieran los usuarios del subsistema Buena
e de salud de la policia nacional de la Regional de )
: rtunidad
Aseguramiento en Salud No 6. : opo
Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica Cumplen  con
CEDOFI CENTRO del dolor, ‘procedimieptos requerides por la especialidad, objeto
ESPECIALIZADO EN 065-7-20038-23 ambuiatgnos y hospitalarios, para apoyo diqgnéstico Y | Contractual
DOLOR Y 23/03/2023 AL terapéutl_cqs, tratamlentq ylo rehabllltaqién sohci!ad‘qs por ’ Ninguno
FIBROMIALGIA SAS.. 31/12/2023 |§ especialidad que requieran Ips usuarios del supglstema Huena
e salud de la policia nacional de la Regional de ;
Aseguramiento en Salud No 8. Gpoitunidad

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

MINIMA CUANTIA

La entidad adelantara la convocatoria del servicio requerido mediante la por modalidad de SELECCION DE
MINIMA CUANTIA, segun lo establecido en Decreto 1860 de 2021, Articulo 2. Modificacién de la Subseccion
5 de la Seccién 1 del Capitulo 2 del Titulo 1 de la Parte 2 del Libro 2 del Decreto 1082 de 2015,
Reglamentacién en materia de Contratacién Estatal.

ARTICULO 2. Modificacion de la Subseccién 5 de la Seccién 1 del Capitulo:2 del Titulo 1 de la Parte 2 del
Libro 2 del Decreto 1082 de 2015. Modifiquese la Subseccion 5 de la Seccién 1 del Capitulo 2 del Titulo 1 de
la Parte 2 del Libro 2 del Decreto 1082 de 2015, la cual quedara de la siguiente manera:

ARTICULO 2.2.1.2.1.5.1. Estudios previos para |la contratacién de minima cuantia. La Entidad Estatal debe
elaborar unos estudios previos que deben contener, como minimo, lo siguiente:
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1. La descripcion de la necesidad que pretende satisfacer con la contratacién.

2. La descripcion del objeto a contratar identificado con el cuarto nivel del Clasificador de Bienes y Servicios,
de ser posible, o de lo contrario con el tercer nivel.

3. Las condiciones técnicas exigidas.

4. El valor estimado del contrato y su justificacion.

5. El plazo de ejecucion del contrato.

6. El certificado de disponibilidad presupuestal que respalda la contratacion.

ARTICULO 2.2.1.2.1.5.2. Procedimiento para la contratacién de minima cuantia. Las siguientes reglas son
aplicables a la contratacién cuyo valor no excede del diez por ciento (10%) de la menor cuantia de la Entidad
Estatal, independientemente de su objeto:

1. La Entidad Estatal debe sefialar en la invitacion a participar en procesos de minima cuantia la informacion
a la que se refieren los numerales 2, 3 y 4 del articulo anterior, y la forma como el interesado debe acreditar
su capacidad juridica y la experiencia minima, si se exige esta ultima, el cumplimiento de las condiciones
técnicas exigidas, incluyendo las obligaciones de las partes del futuro contrato.

2. La Entidad Estatal podra exigir una capacidad financiera minima cuando no hace el pago contra entrega a
satisfaccion de los bienes, obras o servicios. Si la Entidad Estatal exige capacidad financiera debe indicar
coémo haré la verificacion correspondiente en la invitacién.

3. La invitacion se publicara por un término no inferior a un (1) dia habil para que los interesados se informen
de su contenido y formulen observaciones o comentarios, los cuales seran contestados por la Entidad Estatal
antes del inicio del plazo para presentar ofertas. De conformidad con el paragrafo del presente articulo, dentro
del mismo término para formular observaciones se podran presentar las solicitudes para limitar la convocatoria
a Mipyme colombianas. ;

Ademas de lo anterior, en el cronograma se establecera: i) el término dentro del cual la Entidad Estatal
respondera las observaciones de:que trata el numeral anterior. ii) El término hasta el cual podra expedir
adendas para modificar la invitacién, el cual, en todo caso, tendra como limite un dia habil antes a la fecha y
hora prevista para la presentacion de ofertas de que trata el Gltimo plazo de este numeral, sin perjuicio que
con posterioridad a este momento pueda expedir adendas para modificar el cronograma del proceso; en todo
caso, las adendas se publicaran en el horario establecido en el articulo 2.2.1.1.2.2.1. del Decreto 1082 de
2015. iii) El momento en que publicara un aviso en el SECOP precisando si el proceso efectivamente se limitd
a Mipyme o si podra participar cualquier otro interesado. iv) Finalmente, se dispondra un término adicional
dentro del cual los proponentes podran presentar sus ofertas, el cual seréa de minimo un (1) dia habil luego
de publicado el aviso en que se informe si el proceso se limita o no a Mipyme.

5. La Entidad Estatal debe revisar las ofertas econémicas y verificar que la de menor precio cumple con las
condiciones de la invitacion. Si esta no cumple, la Entidad Estatal debe verificar el cumplimento de los
requisitos de la invitacion de la oferta con el segundo mejor precio, y asi sucesivamente. Lo anterior sin
perjuicio de la oportunidad que deberan otorgar las Entidades Estatales para subsanar las ofertas, en los
términos del articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, para lo cual estableceran un término preclusivo en la invitacion
para recibir los documentos subsanables, frente a cada uno de los requerimientos. En caso de que no se
establezca este término, los proponentes podran subsanar sus ofertas hasta antes de que finalice el traslado
del informe de evaluacién.

6. La Entidad Estatal debe publicar el inferme de evaluacién durante minimo un (1) dia habil, para que durante
este término los oferentes presenten las observaciones que deberan ser respondidas por la Entidad Estatal
antes de realizar la aceptacion de la oferta seleccionada.

7. La Entidad Estatal debe aceptar la oferta de menor precio, siempre que cumpla con las condiciones
establecidas en la invitacién a participar en procesos de minima cuantia. En la aceptacidon de la oferta, la
Entidad Estatal debe informar al contratista el nombre del supervisor o interventor del contrato.

8. En caso de empate, la Entidad Estatal aplicara los criterios de que trata el articulo 35 de la Ley 2069 de
2020, conforme a los medios de acreditacién del articulo 2.2.1.2.4.2.17. del presente Decreto o las normas
gue los modifiguen, adicionen o sustituyan.

9. La oferta y su aceptacion constituyen el contrato estatal.
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PARAGRAFO. De conformidad con el paragrafo 1 del articulo 30 y el articulo 34 de la Ley 2069 de 2020, en
estos procedimientos de seleccion para Mipyme se aplicara lo prescrito en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 a
2.2.1.2.4.2.4 de este Decreto. No obstante, de conformidad con el numeral 3 del presente articulo, las
solicitudes para limitar el proceso a Mipyme se recibiran durante el término previsto en dicho numeral.
Ademas, en el aviso de que trata el numeral 4 de este articulo se indicara si en el proceso aplican las
limitaciones territoriales de que trata el articulo 2.2.1.2.4.2.3 o si podra participar cualquier Mipyme nacional.

4, CRITERIOS DE SELECCION
4.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el Anexo CONDICIONES TECNICAS del presente
estudio previo, los cuales se comprobaran como CUMPLE o NO CUMPLE.

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

Con el fin de garantizar la calidad de los bienes o servicios a contratar y evitar incumplimientos en la ejecucion
del futuro contrato, se requiere acreditar experiencia en proyectos iguales- al objeto del presente estudio
previo, tal acreditacion seré avalada con la presentacion de los documentos que acrediten la realizacion de
contratos ejecutados en los ultimos tres afios 2020 y/o 2021 y/o 2022, de proyectos iguales al presente
proceso contractual cuya suma supere el setenta por ciento (70%) del presupuesto asignado al presente
proceso, con empresas publicas o privadas, para lo cual el oferente deber4 presentar maximo tres (3)
certificaciones (certificacion por contrato) con concepto favorable de la recepcion de los contratos.

Las certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacion basica:
e Fecha de inicio de la contratacion :

Fecha de término de la contratacién

Valor de la contratacion

Objeto contractual

Numero del contrato

Firma del representante legal contratante

Membrete de la entidad que lo expide

Cumplimiento

Este aspecto se verificara en el Anexo CONDICIONES TECNICAS
4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

El Representante legal de la entidad, debera presentar un anexo con la relacién del talento humano
especializado que prestaran los servicios como especialistas en la Prestacién de servicios de salud
relacionados con clinica del dolor y procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y
hospitalarios, para apoyo diagnéstico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la
especialidad que requieran los usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de
aseguramiento en salud no 6, la mencionada relacién debe ser elaborada en Excel y contener como minimo,
nombre del profesional, cédula de ciudadania y titulo profesional el cual garantiza su idoneidad y cumplimiento
de su formacion.

4.1.3 EXPERIENCIA
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N/A

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL
N/A

4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA

El oferente debera presentar certificacion firmada por el representante legal, en donde soporte la suficiencia
técnica y administrativa para prestar los servicios de salud a contratar, estimada a partir de la capacidad
instalada (recursos logisticos, operativos y fisicos) portafolio de servicios, disciplinas generales,
especializadas con que se cuenta, cobertura requerida y oportunidad de atencion, servicios de apoyo

diagndstico y terapéutico frente a las necesidades expresadas por la Regional de Aseguramiento en Salud
N°8B.

4.1.6 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica del dolor, procedimientos requeridos por la
especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagndstico, tratamiento y/o rehabilitacién solicitados
por la especialidad y relativos a la patologia algesia.

Cumplir con la Resolucién 3100 de 2019 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, la cual define los
procedimientos y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacion de
servicios de salud. Asi mismo, adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitaciéon de Servicios de
Salud.

Calidad humana y tecnocientifica basados en practicas clinicas seguras que permitan un estado de salud al
paciente y su familia

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el Anexo Condiciones Técnicas del presente estudio
previo, los cuales se comprobaran como CUMPLE o NO CUMPLE.

Factores de verificacion se relacionan con el recurso humano, dotacion, insumos, medicamentos y apoyo
terapeutico que debe garantizar el oferente al momento de prestar el servicio:

El oferente debe garantizar el cumplimiento de los requisitos para el personal de acuerdo con las normas de
habilitacion establecidas por el Ministerio, con base en la Resolucion 1439 de 2.002: estandares y de
procedimientos para el sistema Unico de habilitacion y en las normas que lo adicionen, modifiquen, deroguen.

La formacidn del personal médico y/o de enfermeria debe demostrarse con el titulo obtenido, certificado por
una institucién de educacion superior, debidamente certificada por el Ministerio de Educacion, y con el
correspondiente registro validado por la DSSA. Para profesionales que obtuvieron su titulo. Asi como la
entidad debe mantener la habilitacién correspondiente por la secretaria de Salud de Antioguia

Contar con una politica institucional escrita, aceptada por la Direccion de la institucion, de apoyo a la
implementacion de las actividades asistenciales.
Garantizar el acceso a procedimientos que requiera.

Recurso humano: Cuenta con el siguiente personal Profesional de Medicina especializada en manejo del
dolor.

HISTORIA CLINICA Y REGISTROS ASISTENCIALES
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Debe contar con Historia que incluya: Manejo actualizado de procesos y atenciones generadas, diagnéstico
y tratamientos con codigos cups que permitan un adecuado diligenciamiento en el sistema de autorizaciones
por parte del area de Referencia y Contrarrefencia. El acompafiamiento psicolégico para aquellos usuarios
que lo requieran continuamente. Diligenciamiento de formulas computarizadas no manuales.

La institucion debe contar con las siguientes condiciones técnicas y anexar los documentos que confirmen
dichas condiciones:

habilitacién de los servicios ofertados F

Formulario de inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud.

Formulario de inscripcion de Novedades de servicios ofertados

Certificado de Habilitacién expedido por la Secretaria de Salud o entes departamentales

designados para tal fin. ‘

» Soporte de la suficiencia para prestar los servicios por contratar estimada a partir de la
capacidad Instalada y firmada por el representante legal. -

* Portafolio de servicios de salud actualizados para el afio 2023 (incluir tarifas)

» Documentos que soporten la oportunidad de la consulta especializada, Subespecializada y
cirugias programadas y la capacidad operativa que tenga la entidad en los diferentes

servicios ofertados. it

PERSONA ENLACE

El oferente tiene que informar en su oferta la persona enlace, que se encargara de resolver aquellos eventos
relacionados con la referencia y contrarreferencia de usuarios, asignacion de citas, oportunidad, precisién de
examenes, procedimientos y actividades y todos aquellos que se presentan durante la ejecucion del contrato.
Nombre .

Teléfonos

Correo electronico

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION EN SALUD

El oferente debe estar en condiciones de prestar los servicios con la oportunidad minima a continuacion
detallada: Consulta externa y apoyo diagnostico hasta 20 dias calendario, otros procedimientos y cirugias
hasta 15 dias, urgencias en las primeras 24 horas y en todos los casos igual o menor a la oferta presentada,
oportunidad estipulada en las Resoluciones, 1446 de mayo 8 de 2006 y Resolucion 1552 de mayo 14 de 2013
MINPROTECCION vy circular tnica titulo Il de SUPERSALUD

http:waw.supersalud.qov.co/supersalud/LinkCIick.aspx?fi|eticket=kaTv8'40v8l=&tabid=1 03.

Para las personas con sospecha o diagndstico de céncer se obedeceran las “instrucciones PRIMERA v
SEGUNDA" impartidas dentro de la circular externa N° 004 SUPERSALUD del 17 de julio de 2014

INFRAESTRUCTURA

El oferente debera contar instalaciones para la prestacion Los servicios de ‘salud objeto del presente estudio
previo, en el valle de aburra, debera ser instalaciones ofrecidas por el contratista Yy que sean aprobadas
mediante distintivo de habilitacién otorgado por la Seccional de Salud de Antioguia. En caso de que el algtn
procedimiento ofertado por parte del proponente no pueda ser realizado dentro de sus instalaciones, debera
garantizarse que sea ejecutado en unas instalaciones que cumplan con el régistro de habilitacién y el personal
idoneo para la realizacién de cada procedimiento. moEe
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El evaluador tecnico realizara una visita a las instalaciones del oferente, a fin de verificar si la propuesta es
garante con el objeto del presente proceso, de lo cual se debera suscribir un acta, anexando registro
fotografico de la visita. Igualmente, el oferente debe certificar que para la ejecucion del contrato cuenta con
infraestructura requerida, disponibilidad de elementos para cumplir en los términos previstos con la gjecucién

del contrato.

ACTIVIDAD

CUMPLE NO CUMPLE

Cuenta con la sede habilitada

Cuenta con consultorios para atencién

Cuenta con personal para atencién al usuario

usuario

Cuenta con todos los medios técnicos, equipos, insumos
y personal humanoecesario para garantizar la atencién al

4.1.7 CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION

N/A

4.2 EVALUCACION ECONOMICA Y FINANCIERA

4.2.1 EVALUACION ECONOMICA

La evaluacion econémica de las ofertas se realizara con base en el precio techo por item ofertado, el oferente
no deberéa sobrepasar el precio techo por item, deberan ofertar la totalidad del item de lo contrario la oferta

sera rechazada

GRUPO/ | COD.
e | s ELEMENTO PRECIO TECHO

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DOLOR

1 890243 | v cUIDADOS PALIATIVOS $ 781593,25
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2 890343 | ESPECIALISTA EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS $ 78.589,28
BLOQUEO GASSERIANO (BLOQUEO DIAGNOSTICO DE

3 048101-1| GANGLIO DE GASSER-TRIGEMINO). $ 91478000
INYECCION DE ANESTESIA DENTRO DE NERVIO CRANEAL

4 048102 | ooN FIN ANALGESICO $ 814.730,00
INYECCION DE ANESTESIA EN NERVIO DE FACETA

5 048301 | ARTICULAR VERTEBRAL CON FINES ANALGESICOS SOD $ 814.730,00

5 053101 _| BLOQUEQ DE NERVIO SIMPATICO UNICO 3 814.730.00

7 053108 | BLOQUEO CELIACO O ESPLACNICO. 3 814.730,00

8 053111 | BLOQUEO HIPOGASTRICO SUPERIOR. 3 814.730.00

5 053112 | BLOQUEO DE NERVIO ESPLACNICO 3 814.730.00

10053113 | BLOQUEO REGIONAL CONTINUO 5 814.730.00
BLOQUEQ SIMPATICO CERVICAL, TORACICO ¥ LUMBAR

053114 | (INCLUYENDO ESTRELLADO, TORACICO ALTO Y LUMBAR UNI | $ 814.730,00

11 O MULTINIVEL),

12 |053115 | BLOQUEO GANGLIO IMPAR (WALTER). 3 814.730,00
INYECCION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA

13 |819201 | ARTICULACION O EL LIGAMENTO $ 1473008
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA

14 [8%9800 | pENTRO DE BURSA SOD , s 814.730.00
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA

15 839700 | bENTRO DE TENDON SOD $ #14.730.00
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PRUEBA PARA IMPLANTACION DE BOMBA INTRATECAL PARA
16 |861805 | poLoR cRONICO O ESPASTICIDAD: ¥ 2/652.650.92
INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA
;  |o92000 |DIYECCION O NE $ 803.091,00
TOTAL § 14.404.261,42

El tnico criterio de evaluacién econédmica sera la tarifa global ofertada sin sobrepasar los precios techos de
cada procedimiento

Requisitos econémicos que se deben garantizar

¢ Sostenimiento de los precios:
Los precios se deben sostener durante toda la vigencia del contrato y adiciones.

¢ Integridad de los precios:

Los precios deben incluir la carga tributaria, arancelaria de ley, todos los costos administrativos como
seguros Yy fletes. No se aceptan reajustes ni cobros adicionales.

Las actividades que para su desarrollo sea necesario la inclusion de medicamentos, insumos, y/u honorarios
debera el proponente dentro de su propuesta econdémica incluir su valor como paquete o el kit y/o insumo, el
cual sera tenido en cuenta al momento de requerir estos servicios y podran ser autorizados de acuerdo a la
necesidad del contratante, mediante modificacion al contrato.

Para las actividades que el oferente realiza por medio de convenios interinstitucionales, y son requeridos por-
el paciente, autorizados por referencia y contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No 8, y
que cuenten con la aprobacion del Comité Técnico Cientifico cuando el procedimiento y la normatividad asi
lo requiere o Autoridad Judicial para el caso de Tutelas, y para los cuales el precio no ha sido definido
previamente, se requiere cotizacion.

NOTA: los items que hagan parte del formato de oferta econémica no podran estar en el anexo
portafolio de servicio con una tarifa superior al formato de oferta presentado por el oferente, de lo
contrario se tomara la tarifa mas econémica entre los dos conceptos mencionados en esta nota
(formato de oferta y portafolio de servicios).

En caso de no existir referente para el cobro de estos servicios, el contratista presentara cotizacién como
respuesta a la solicitud del contratante, la cual sera objeto de revisién por el supervisor del contrato, quien
dispondra minimo de otra cotizacién, con el fin de escoger la tarifa mas favorable para el contratante,
Iguaimente los servicios solicitados por CTC u otras autoridades seran prestados a las tarifas pactados,
excepto, aquellos, que no se encuentren en el tarifario ni se puedan convertir, para lo cual aplicara el concepto
de cotizacion, mediante modificacién al contrato. ‘

Se exceptua los servicios prestados como Urgentes, los cuales seran sujetos a verificacion por Auditoria
Medica, debiendo ser reportados a la oficina de referencia al correo: disan.rase6-aut@policia.gov.co y/o
través de la Plataforma establecida, cuyo ingreso se hace a través de la web: www.disan.policia.gov.co, a
traves de la cual, se haré la solicitud formal de la atencién, pagina que cumple con la normatividad vigente,
sobre referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747, Resolucién 4331 del 19 diciembre de 2012
(anexos técnicos) y las demas normas que lo modifiquen.

NOTA: La Regional de Aseguramiento en Salud No 6, acogera lo dispuesto por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social mediante Circular 000001 del 15 de Noviembre 2011, en el sentido de no glosar las facturas
presentadas por los Prestadores de Servicios de Salud respecto de los medicamentos NO POS autorizados
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por Comité Técnico Cientifico o por fallos de Tutela que hayan sido suministrados intrahospitalariamente,
cuando no presenten copia simple de la factura de venta o documento equivalente, expedida por el proveedor
de la Institucién Prestadora de Servicios de Salud IPS, la cual debera ceifiirse a lo establecido en el literal ¢)
del articulo 617 del Estatuto Tributario.

Para los medicamentos con precios regulados por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, Ia Regional de
Aseguramiento en Salud No 6 pagara como maximo el valor establecido para los mismos en la norma
correspondiente, y de acuerdo con la unidad de fraccionamiento y de consumo utilizada en el usuario.
Todos los valores ofertados deben incluir la carga tributaria y arancelaria de ley. No se aceptaran incrementos
del valor ofertado por algin concepto.

Para la autorizacién de servicios de salud se utilizaran solo los formatos estandarizados de referencia y
contrarreferencia de usuarios que en anexos de la resolucion en la Resolucion 4331 del 19 diciembre de 2012
se estipulan

Anexo tecnico 3 SOLICITUD DE AUTORIZACION DE SERVICIOS DE SALUD

Anexo técnico 4 FORMATO UNICO DE AUTORIZACION DE SERVICIOS

la autorizacion de los servicios de salud se realizard mediante tramite interno, donde sera la autorizacion de
servicio externo sera validad por correo electronico. El trémite interno se realizara con coordinacion de la
central de referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6.

El tramite de la autorizacion de servicios de salud lo efectuara de manera directa la Institucién Prestadora de
Servicios de Salud ante la Entidad Promotora de Salud. Ningln tramite para la obtencién de la autorizacién
puede ser trasladado al usuario (Art. 120 Decreto Ley 019 de 2012).

DE ACUERDO CON EL INSTRUCTIVO 013 DEL 040613 DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA
NACIONAL, SE APLICARA LAS SIGUIENTES PRECISIONES:

Para los medicamentos, implementos e insumos medico quirdrgicos y material de osteosintesis se pagaran a
precio de compra mas una intermediacién maxima del 12%. Para lo mismo deberan anexar listado con los
valores a cobrar por estos conceptos. Igualmente, si algiin medicamento, insumo o material de osteosintesis
no aparece en dicho listado, y es requerido durante la atenciéon de un paciente, se debera anexar factura de
compra adjunta a la facturacion del servicio, si es urgencia, o enviar cotizaciéon previamente para los casos
ambulatorios.

4.3.2 FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION
N/A
4.3.3 CRITERIOS DE DESEMPATE

En caso de empaite, la Entidad Estatal aplicara los criterios de que trata el articulo 35 de la Ley 2069 de 2020,
conforme a los medios de acreditacion del articulo 2.2.1.2.4.2.17. del Decreto 1860 de 2021 o las normas que
los modifiquen, adicionen o sustituyan.

Se procedera de conformidad con lo dispuesto en la Ley 2069 de 31 de diciembre de 2020, reglamentada por
el articulo 2.2.1.2.4.2.17 del Decreto 1860 de diciembre de 2021, Factores de desempate y acreditacion o
demas normas que regulen la materia.

ARTICULO 35. FACTORES DE DESEMPATE. En caso de empate en el puntaje total de dos o més ofertas
en los Procesos de Contratacion realizados con cargo a recursos publicos, los Procesos de Contratacion
realizados por las Entidades Estatales indistintamente de su régimen de contratacion, asi como los celebrados
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por los Procesos de Contratacién de los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales, el
contratante debera utilizar las siguientes reglas de forma sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente
favorecido, respetando en todo caso los compromisos internacionales vigentes.

ARTICULO 2.2.1.2.4.2.17. Factores de desempate y acreditacién. En caso de empate en el puntaje total de
dos o mas ofertas en los Procesos de Contratacion realizados con cargo a recursos piblicos, en los Procesos
de Contratacion realizados por las Entidades Estatales indistintamente de su régimen de contratacién, asi
como los celebrados por los Procesos de Contratacién de los patrimonios auténomos constituidos por
Entidades Estatales, el contratante deberé utilizar las siguientes reglas de forma sucesiva y excluyente para
seleccionar al oferente favorecido, respetando en todo caso las obligaciones contenidas en los Acuerdos
Comerciales vigentes, especialmente en materia de trato nacional.

1) Preferir la oferta de bienes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes o servicios extranferos. Para
acreditar este factor de desempate se tendrén en cuenta las definiciones de que trata el articulo 2.2.1.1.1.3.1,,
en concordancia con el articulo 2.2.1.2.4.2.9. del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacién Nacional, que trata del puntaje para la promocion de la industria nacional en los
Procesos de Contratacién de servicios. Para estos efectos, incluso se aplicara el inciso tercero de la definicién
de Servicios Nacionales establecida en el articulo 2.2.1.1.1.3.1., citado anteriorménte.

En este sentido, en los procesos en los que aplique el puntaje previsto en el inciso 1 del articulo 2 de la Ley
816 de 2003, el requisito se cumplird en los mismos términos establecidos en los articulos indicados en el
inciso anterior. Por tanto, este criterio de desempate se acreditard con los mismos documentos que se
presenten para obtener dicho puntaje.

En similares términos, en los procesos en que no aplique el referido puntaje, la Entidad Estatal deberé definir
en el pliego de condiciones, invitacién o documento equivalente, las condiciones y los documentos con los
que se acreditara el origen nacional del bien o servicio a efectos aplicar este factor, los cuales, en todo caso,
deberan cumplir con los elementos de la nocién de Servicio Nacional establecida en el articulo 2.2.1.1.1.3.1
del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacién Nacional y
observando los mismos lineamientos prescritos en el articulo 2.2.1.2.4.2.9, solo que el efecto de acreditar
dichas circunstancias consistiré en beneficiarse de este criterio de desempate en lugar de obtener puntaje.

2) Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia. Su acreditacién se realizard en los términos del
parégrafo del articulo 2 de la Ley 82 de 1993, modificado por el articulo 1 de la Ley 1232 de 2008, o la norma
que lo modifique, aclare, adicione o sustituya. Es decir, la condicién de mujer cabeza de familia ¥ la cesacién
de esta se otorgard desde el momento en que ocurra el respectivo evento y se declare ante un notatio. En la
declaracion que se presente para acreditar la calidad de mujer cabeza de familia debera verificarse que la
misma de cuenta del cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 2 de la Ley 82 de 1993,
moadificado por el articulo 1 de la Ley 1232 de 2008.

Igualmente, se preferira la propuesta de la mujer victima de violencia intrafamiliar, la cual acreditaré dicha
condicion de conformidad con el articulo 21 de la Ley 1257 de 2008, esto es, cuando se profiera una medida
de proteccién expedida por la autoridad competente. En virtud del articulo 16 de la Ley 1257 de 2008, la
medida de proteccién la debe impartir el comisario de familia del lugar donde ocurrieron los hechos y, a falta
de este, del juez civil municipal o promiscuo municipal, o la autoridad indigena en los casos de violencia
Intrafamiliar en las comunidades de esta naturaleza.

En el caso de las personas juridicas se preferird a aquellas en las que participen mayoritariamente mujeres
cabeza de familia y/o mujeres victimas de violencia intrafamiliar, para lo cual el representante legal o el revisor
fiscal, seglin corresponda, presentara un certificado, mediante el cual acredita, bajo la gravedad de juramento,
que maés del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica
esta constituida por mujeres cabeza de familia y/o mujeres victimas de violencia intrafamiliar. Ademas, debers
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acreditar la condicidn indicada de cada una de las mujeres que participen en la sociedad, aportando los
documentos de cada una de ellas, de acuerdo con los dos incisos anteriores.

Finalmente, en el caso de los proponentes plurales, se preferiré la oferta cuando cada uno de los integrantes
acredite alguna de las condiciones sefaladas en los incisos anteriores de este numeral.

De acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, el titular de la informacién de estos datos sensibles,
como es el caso de las mujeres victimas de violencia intrafamiliar, debera autorizar de manera previa y
expresa el tratamiento de esta informacion, en los términos del literal a) del articulo 6 de la precitada Ley,
como requisito para el otorgamiento del criterio de desempate.

3) Preferir la propuesta presentada por el proponente que acredite en las condiciones establecidas en la ley
que por lo menos el diez por ciento (10%) de su némina esta en condicién de discapacidad, de acuerdo con
el articulo 24 de la Ley 361 de 1997, debidamente certificadas por la oficina del Ministerio del Trabajo de la
respectiva zona, que hayan sido contratados con por lo menos un (1) afio de anterioridad a la fecha de cierre
del Proceso de Contratacion o desde el momento de la constitucion de la persona juridica cuando esta es
inferior a un (1) afio y que manifieste adicionalmente que mantendra dicho personal por un lapso igual al
término de ejecucion del contrato.

Si la oferta es presentada por un proponente plural, el integrante que acredite que el diez por ciento (10%) de
su noémina esta en condicién de discapacidad, en los términos del presente numeral, debe fener una
participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en la estructura plural y aportar como minimo el
veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en la oferta.

El tiempo de vinculacién en la planta referida de que trata este numeral se acreditara con el certificado de
aportes a seguridad social del dltimo afio o del tiempo de su constitucién cuando su conformacion es inferior
a un (1) afio, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

4) Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite la vinculacion en mayor proporcion de
personas mayores que no sean beneficiarias de la pensién de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan
cumplido el requisito de edad de pensién establecido en la ley, para ello, la persona natural, el representante
legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segun corresponda, entregara un certificado, en el que se
acredite, bajo la gravedad de juramento, las personas vinculadas en su némina y el nimero de trabajadores
gue no son beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia y que cumplieron el requisito de
edad de pension. Solo se tendra en cuenta la vinculacion de aquellas personas que se encuentren en las
condiciones descritas y que hayan estado vinculadas con una anterioridad igual o mayor a un (1) afio contado
a partir de la fecha del cierre del proceso. Para los casos de constitucion inferior a un (1) afio, se tendré en
cuenta a aquellos que hayan estado vinculados desde el momento de la constitucion de la persona juridica.

El tiempo de vinculacion en la planta referida, de que trata el inciso anterior, se acreditara con el certificado
de aportes a seguridad social del Ultimo afo o del tiempo de constitucion de la persona juridica, cuando su
conformacion es inferior a un (1) afio, en ef que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

En el caso de los proponentes plurales, su representante legal acreditara el nimero de trabajadores
vinculados que son personas mayores no beneficiarias de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia, y
que cumplieron el requisito de edad de pensién establecido en la ley, de todos los integrantes del proponente.
Las personas enunciadas anteriormente podran estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes.

En cualquiera de los dos supuestos anteriores, para el otorgamiento del criterio de desempate, cada uno de
los trabajadores que cumpla las condiciones previstas por la ley, allegara un certificado, mediante el cual
acredita, bajo la gravedad de juramento, que no es beneficiario de pensién de vejez, familiar o sobrevivencia,
y cumple la edad de pensién; ademaés, se debera allegar el documento de identificacion del trabajador que lo
firma.
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La mayor proporcién se definira en relacion con el nimero total de trabajadores vinculados en la planta de
personal, por lo que se preferird al oferente que acredite un porcentaje mayor. En el caso de proponentes
plurales, la mayor proporcién se definira con la sumatoria de trabajadores vinculados en la planta de personal
de cada uno de sus integrantes.

5) Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite que por lo menos el diez por ciento (10%) de
su némina pertenece a poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana, para lo
cual, la persona natural, el representante legal o el revisor fiscal, segtin corresponda, bajo la gravedad de
Juramento sefialaré las personas vinculadas a su némina, y el namero de identificacién ¥ nombre de las
personas que pertenecen a la poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana.
Solo se tendra en cuenta la vinculacién de aquellas personas que hayan estado vinculadas con una
anterioridad igual o mayor a un (1) afio contado a partir de la fecha del cierre del proceso. Para los casos de
constitucion inferior a un (1) afio, se tendré en cuenta a aquellos que hayan estado vinculados desde el
momento de constitucion de la persona juridica.

El tiempo de vinculacién en la planta referida, de que trata el inciso anterior, se acreditara con el certificado
de aportes a seguridad social del Ultimo afio o del tiempo de su constitucién cuando su conformacion es
inferior a un (1) afio, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

Ademas, debera aportar la copia de la certificacion expedida por el Ministerio del Interior, en la cual acredite
que el trabajador pertenece a la poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana,
en los términos del Decreto Ley 2893 de 2011, o la norma que lo modifique, sustituya o complemente.

En el caso de los proponentes plurales, su representante legal presentard un certificado, mediante el cual
acredita que por lo menos diez por ciento (10%) del total de la némina de sus integrantes pertenece a
poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana. Este porcentaje se definira de
acuerdo con la sumatoria de la némina de cada uno de los integrantes del proponente plural. Las personas
enunciadas anteriormente podran estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes. En todo caso, debera
aportar la copia de la certificacién expedida por el Ministerio del Interior, en la cual acredite que el trabajador
pertenece a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana en los términos
del Decreto Ley 2893 de 2011, o la norma que lo modifique, sustituya o complemente.

Debido a gue para el otorgamiento de este criterio de desempate se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacién de
estos, como es el caso de las personas que pertenece a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palenquera, Rrom o gitana autoricen de manera previa y expresa el tratamiento de la informacién, en los
términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de 2012, como requisito para el otorgamiento del criterio
de desempate.

6) Preferir la propuesta de personas naturales en proceso de reintegracion o reincorporacioén, para lo cual
presentara copia de alguno de los siguientes documentos: i) la certificacién en las desmovilizaciones
colectivas que expida la Oficina de Alto Comisionado para la Paz, i} el certificado que emita el Comité
Operativo para la Dejacion de las Armas respecto de las personas desmovilizadas en forma individual, iii) el
certificado que emita la Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacion que acredite que la persona se
encuentra en proceso de reincorporacion o reintegracién o iv) cualquier otro certificado gue para el efecto

determine la Ley. Ademds, se entregara copia del documento de identificacién de la personha en proceso de
reintegracién o reincorporacion.

En el caso de las personas juridicas, el representante legal o el revisor fiscal, si estén obligados a tenerlo,
entregara un certificado, mediante el cual acredite bajo la gravedad de Jjuramento que mas del cincuenta por
ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuotas partes de la persona juridica esté constituida por personas
en proceso de reintegracién o reincorporacion. Ademés, deberd aportar alguno de los certificados del inciso
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anterior, junto con los documentos de identificacién de cada una de las personas que esté en proceso de
reincorporacion o reintegracion.

Tratandose de proponentes plurales, se preferira la oferta cuando todos los inftegrantes sean personas en
proceso de reincorporacion, para lo cual se entregara alguno de los certificados del inciso primero de este
numeral, y/o personas juridicas donde mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicion accionaria o
cuotas parte esté constituida por personas en proceso de reincorporacion, para lo cual el representante legal,
o el revisor fiscal, si esta obligado a tenerlo, acreditara tal situacién aportando los documentos de identificacion
de cada una de las personas en proceso de reincorporacion.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de
estos, como son las personas en proceso de reincorporacion o reintegracion, autoricen a la entidad de manera
previa y expresa el manejo de esta informacién, en los términos del literal del articulo 6 de la Ley 1581 de
2012 como requisito para el otorgamiento de este criterio de desempate.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de
estos, como son las personas en proceso de reincorporacion o reintegracion, autoricen a la entidad de manera
previa y expresa el manejo de esta informacion, en los términos del literal del articulo 6 de la Ley 1581 de
2012 como requisito para el otorgamiento de este criterio de desempate.

7) Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que se cumplan las condiciones de los
siguientes numerales:

7.1) Esté conformado por al menos una madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de
reincorporacién o reintegracion, para lo cual se acreditaran estas condiciones de acuerdo con lo previsto en
el inciso 1 del numeral 2 y/o el inciso 1 del numeral 6 del presente articulo, o por una persona juridica en la
cual participe o participen mayoritariamente madres cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reintegracion, para lo cual el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a
tenerlo, presentaran un certificado, mediante el cual acrediten, bajo la gravedad de juramento, que mas del
cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de la persona juridica esta constituida
por madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporacion o reintegracion. Ademas, deberé
acreditar la condicién indicada de cada una de las personas que participen en la sociedad que sean mujeres
cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporacion o reintegracion, aportando los documentos de
cada uno de ellos, de acuerdo con lo previsto en este numeral. Este integrante debe tener una participacion
de por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) en el proponente plural.

7.2) El integrante del proponente plural de que trata el anterior numeral debe aportar minimo el veinticinco
por ciento (25%) de la experiencia acreditada en la oferta.

7.3) En relacion con el integrante del numeral 7.1. ni la madre cabeza de familia o la persona en proceso de
reincorporacion o reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales
podran ser empleados, socios o accionistas de otro de los integrantes del proponente plural, para lo cual el
integrante del que trata el numeral 7.1. lo manifestaré en un certificado suscrito por la persona natural o el
representante legal de la persona juridica.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempate se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de
estos, como es el caso de las personas en proceso de reincorporacioén y/o reintegracién autoricen de manera
previa y expresa el tratamiento de esta informacion, en los términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581
de 2012, como requisito para el otorgamiento del criterio de desempate.
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del presente Decrefo, en concordancia con el paréagrafo del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015,

Asimismo, se preferiré la oferta presentada por una cooperativa o asociaciones mutuales, para lo cual se
aportara el certificado de existencia y representacion legal expedido por la Cémara de Comercio o la autoridad
respectiva. En el caso especifico en que el empate se presente entre cooperativas o asociaciones mutuales
que tengan el tamario empresarial de grandes empresas junto con micro, pequefias o medianas, se preferiré
la oferta las cooperativas o asociaciones mutuales que cumplan con los criterios de clasificacion empresarial
definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o medianas.

Tratandose de proponentes plurales, se preferira la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite alguna
de las condiciones sefialadas en los incisos anteriores de este numeral. En el evento en que el empate se
presente entre proponentes plurales cuyos integrantes estén conformados tnicamente por cooperativas y
asociaciones mutuales que tengan la calidad de grandes empresas junto con otras en las que los integrantes
tengan la calidad de micro, pequefias o medianas, se preferira la oferta de aquellos proponentes plurales en
fos cuales al menos uno de sus integrantes sea una cooperativa o asociacién mutual que cumpla con los
criterios de clasificacion empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o
medianas.

9) Preferir la oferta presentada por el proponente plural constituido en su totalidad por micro y/o pequerias
empresas, cooperativas o asociaciones mutuales.

La condicion de micro o pequefia empresa se verificara en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2.4 del presente
Decreto, en concordancia con el parégrafo del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015.

La condicién de cooperativa o asociacion mutual se acreditaré con el certificado de existencia y representacion
legal expedido por la Cémara de Comercio o la autoridad respectiva. En el evento en que el empate se
presente entre proponentes plurales cuyos integrantes estén conformados (nicamente por cooperativas y
asociaciones mutuales que tengan la calidad de grandes empresas junto con otras en las que los integrantes
tengan la calidad de micro, pequefias o medianas, se preferird la oferta de aquellos proponentes plurales en
los cuéles al menos uno de sus integrantes sea una cooperativa o asociacién mutual que cumpla con los
criterios de clasificacién empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequerias o
medianas.

10) Preferir al oferente persona natural o juridica que acredite, de acuerdo con sus estados financieros o
informacion contable con corte al 31 de diciembre del afio anterior, que por lo menos el veinticinco por ciento
(25 %) del total de sus pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales por concepto
de proveeduria del oferente, efectuados durante el afio anterior, para lo cual el proponente persona natural y
contador puiblico; o el representante legal de la persona juridica y revisor fiscal para las personas obligadas
por ley; o del representante legal de la persona juridica y contador ptblico, seglin corresponda, entregaré un
certificado expedido bajo la gravedad de juramento, en el que conste que por lo menos el veinticinco por
ciento (25%) del total de pagos fueron realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales.

Igualmente, cuando la oferta es presentada por un proponente plural se preferiré a este siempre que:

10.1) Esté conformado por al menos una Mipyme, cooperativa o asociacién mutual que tenga una
participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el proponente plural, para lo cual se presentara
el documento de conformacién del proponente plural y, ademds, ese integrante acredite la condicion de
Mipyme, cooperativa o asociacién mutual en los términos del numeral 8 del presente articulo.

10.2) La Mipyme, cooperativa o asociacién mutual aporte minimo el veinticinco por ciento (25 %) de Ia
experiencia acreditada en la oferta; y
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10.3) Nila Mipyme, cooperativa o asociacién mutual ni sus accionistas, socios o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los otros integrantes del proponente plural, para lo cual el integrante
respectivo lo manifestara mediante un certificado suscrito por la persona natural o el representante legal de
la persona juridica.

En el evento en que el empate se presente entre proponentes plurales, que cumplan con los requisitos de los
incisos anteriores, cuyos integrantes estén conformados (nicamente por cooperativas y asociaciones
mutuales que tengan la calidad de grandes empresas junto con otras en las que los integrantes tengan la
calidad de micro, pequefias o medianas, se preferiré la oferta de aquellos proponentes plurales en los cuales
al menos uno de sus integrantes sea una cooperativa o asociacion mutual que cumpla con los criterios de

clasificacion empresarial definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequerias o medianas.

11) Preferir las empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio e Interés Colectivo o
Sociedad BIC, del segmento Mipymes, para lo cual se presentara el certificado de existencia y representacion
legal en el que conste el cumplimiento a los requisitos del articulo 2 de Ia Ley 1901 de 2018, o la norma que
la modifique o la sustituya. Asimismo, acreditara la condicién de Mipyme en los términos del numeral 8 del
presente articulo.

Traténdose de proponentes plurales, se preferira la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite las
condiciones sefialadas en el inciso anterior de este numeral.

12) Utilizar un método aleatorio para seleccionar al oferente, el cual debera estar establecido previamente
en el pliego de condiciones, invitacién o documento gue haga sus veces.

PARAGRAFO 1. Los factores de desempate deberan aplicarse en armonia con los Acuerdos Comerciales
vigentes suscritos por Colombia. De esta manera, en el evento en que el empate se presente entre ofertas
cubiertas por un Acuerdo Comercial, se aplicaran: los factores de desempate que sean compatibles con los
mencionados Acuerdos. e

Sin perjuicio de la obligacién anterior. el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo y la Agencia Nacional de
Contratacién Pdblica - Colombia Compra Eficiente sefialardn en un Manual o Guia no vinculante los
lineamientos para la aplicacion de los factores de desempate en cumplimiento de un Acuerdo Comercial en
la etapa de seleccién del Proceso de Contratacion.

PARAGRAFO 2. Si el empate entre las propuestas se presenta con un proponente, bien o servicio extranjero
cuyo pais de origen no tiene Acuerdo Comercial con Colombia, ni trato nacional por reciprocidad o con ocasion
de la normativa comunitaria, se dara aplicacion a todos los criterios de desempate previstos en el presente
numeral.

PARAGRAFO 3. Conforme con el articulo 18 de la Ley 1712 de 2014 y los articulos 5 y6delaley 1581 de
2012, la Entidad Estatal garantizara el derecho a la reserva legal de toda aquella informacién que acredita el
cumplimiento de los factores de desempate de: i) las mujeres victimas de violencia intrafamiliar, ij) las
personas en proceso de reincorporacion y/o reintegracién y ifi) la poblacién indigena, negra, afrocolombiana,
raizal, palenquera, Rrom o gitana.

En armonia con lo anterior, en la plataforma del SECOP no se publicara para conocimiento de terceros la
inforrmacidn relacionada con los factores de desempate de personas en procesos de reincorporacién o
reintegracién o mujeres victimas de violencia intrafamiliar o |a poblacion indigena, negra, afrocolombiana,
raizal, palenquera, Rrom o gitana, puesto que su publico conocimiento puede afectar el derecho a Ia intimidad
de los oferentes o de sus trabajadores o socios o accionistas.

ARTICULO 2.2.1.2.4.2.18. Criterios diferenciales para Mipyme en el sistema de compras publicas. De
acuerdo con el numeral 1 del articulo 12 de Ja Ley 590 de 2000, segun los resultados del anélisis del sector,
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las Entidades Estatales indistintamente de su régimen de contratacién, los patrimonios auténomos
constituidos por Entidades Estatales y los particulares que ejecuten recursos ptiblicos estableceran
condiciones habilitantes diferenciales que promuevan y faciliten la participacién en los procedimientos de
seleccion competitivos de las Mipyme domiciliadas en Colombia. Para el efecto, en funcién de los criterios de
clasificacién empresarial, los Documentos del Proceso deberan incorporar requisitos habilitantes diferenciales
relacionados con alguno o algunos de los siguientes aspectos:

1) Tiempo de experiencia.

2) Namero de contratos para la acreditacion de la experiencia.
3) Indices de capacidad financiera.

4) Indices de capacidad organizacional.

5) Valor de la garantia de seriedad de la oferta.

Los requisitos mencionados deberén fijarse respetando las condiciones habilitantes requeridas para el
cumplimiento adecuado del contrato, teniendo en cuenta el alcance de las obligaciones. En desarrollo de lo
anterior, con la finalidad de beneficiar a las Mipyme, se estableceran condiciones mas exigentes respecto a
alguno o algunos de los criterios de participacion antes enunciados frente a los demas proponentes que
concurran al procedimiento de seleccién que no sean Mipyme.

Con excepcion de los procedimientos de seleccién abreviada por subasta inversa y de minima cuantla, las
entidades sometidas al Estatuto General de Contratacién de la Administracién Publica, teniendo en cuenta
los criterios de clasificacion empresarial, podran establecer puntajes adicionales para Mipyme. En ningin
caso, estos podran superar el cero punto veinticinco por ciento (0.25%) del total de los puntos establecidos
en el pliego de condiciones.

PARAGRAFO 1. Para los efectos de este articulo, los criterios de clasificacion empresarial son los definidos
en el articulo 2.2.1.13.2.2 del Decreto 1074 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Comercio, Industria y
Turismo, o la norma que lo modifique, derogue o sustituya.

PARAGRAFO 2. Tratdndose de proponentes plurales, los criterios diferenciales y los puntajes adicionales
solo se aplicaran si por lo menos uno de los integrantes acredita la calidad de Mipyme y tiene una participacion
igual o superior al diez por ciento (10%) en el consorcio o la unién temporal.

PARAGRAFO 3. Lo previsto en esta norma aplica sin perjuicio de lo dispuesto en los Acuerdos Comerciales
suscritos por el Estado colombiano, pero no rige en las convocatorias limitadas que se realicen conforme a
los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y 2.2.1.2.4.2.3 de este Decreto.”

5. CONDICIONES

5.1 LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios de salud objeto del presente estudio previo, se prestarén en las instalaciones ofrecidas por el
contratista y que sean aprobadas mediante distintivo de habilitacién otorgado por la Seccional de Salud de
Antioquia. En caso de que el algun procedimiento ofertado por parte del proponente no pueda ser realizado
dentro de sus instalaciones, debera garantizarse que sea ejecutado en unas instalaciones que cumplan con
el registro de habilitacién y el personal idéneo para la realizacién de cada procedimiento.

Es de destacar que dentro de la propuesta debera ser informado los planes de contingencia y los lugares
donde se llevara a cabo el cumplimiento del objeto del presente proceso

5.2 FORMA DE EJECUCION




Pagina 31 de 60

= PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
CODIGO: 2BS-FR-0004

FECHA: 01/03/2022

- ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NACIONAL
VERSION: 9

El objeto del contrato a celebrar se ejecutard en forma de tracto sucesivo, y de acuerdo a los requerimientos
del contratante.

5.3 PLAZO DE EJECUCION

El plazo de ejecucion del contrato sera a partir de la entrega de la carta de inicio, la cual se suscribe
posteriorme a la parobacion de la garantian Unica, y su termino sera hasta 30 de marzo 2024 o hasta agotar
presupuesto lo primero que ocurra.

5.4 FORMA DE PAGO:

Previo cumplimiento al literal 1.1.3, las facturas que corresponden a servicios médicos por contrato deben ser
entregadas en medio fisico los primeros cinco (5) dias habiles de cada mes.Cuando se trate de documentacion
de servicios sin respaldo presupuestal (urgencia médica) deben ser entregadas en medio fisico los primeros
diez (10) dias calendario de cada mes, junto con el certificado de preradicado del médulo de radicacién de
cuentas medicas, en la ventanilla Unica de Central de Cuentas de donde corresponde la ordenacién del gasto,
con los siguientes soportes:

Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley articulos 616-1,616-3 617 y 618 E.
T, articulos 772, 773, 774 Codigo de Comercio, Modificado Ley 1231 de 2008), este documento debe estar
a nombre de la unidad de Sanidad, con el respectivo NIT y soportes de conformidad con lo establecido en la
Resolucion 3047 de 2008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la norma que la adicione,
modifique o sustituya.

Demas soportes solicitados en el contrato — cléusula “Forma de Pago”. REQUISITOS ESTABLECIDOS

POR LA DISAN.

1) Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el decreto 4747 de 2007, anexo 5 de la
resolucidn 3047 min proteccion de 2008, Ley 1438 de 2011 y demas normas que las aclaren o modifiquen.

2) La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, en carpeta 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, (es de aclarar que cada tomo no debe superar los 250 folios).

3) Las facturas deberan estar cargadas al modulo de SISAP WEB de la Policia Nacional, Una vez estén
radicadas en el mddulo, las facturas fisicas deben traer el pre-radicado impreso como tapa de las facturas
a entregar.

4) Informacidn de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado en
la resolucion 3374 min salud de 2000 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen.

5) Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias habiles de
cada mes, el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta LOS 60 DIAS HABILES SIGUIENTES.

6) La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningln caso debera superar los treinta
(30) dias calendario posterior a la prestacion de los servicios

7) La radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacion de IPS,
debidamente diligenciado.

8) El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

Requisitos para la Foliacién.
= La foliacion debe efectuarse utilizando lapiz de mina negra y blanda, tipo HB o B. En ningln caso

debe foliarse con lapiz de mina roja u otro color va gue dichos tonos no son capturados por las
maquinas de reprografia.
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Se debe escribir el nimero en la esquina superior derecha de la cara recta del folio y en sentido del
texto del documento., si el documento esta por ambas caras se debe incluir ademas del nimero (r/v),
lo que indica que cuenta con informacion del mismo documento por la otra cara del papel, si el papel
esta en blanco, solo se coloca el nimero.

Cuando se esté llevando a cabo la foliacién debe tenerse cuidado de no repetir nimeros o de omitirlos,
como tampoco dejar de numerar algun folio. Si existe otra foliacién, ésta se anulara con una linea
diagonal (/) y quedara como valida la tltima realizada.
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REQUISITOS QUE DEBE CUMPLIR LA FACTURA:

las facturas a entregar deberan estar cargadas al médulo de SISAP WEB de la Policia Nacional en el
siguiente link: https://recum.policia.gov.co:8080/cm/recum/Vista/frl.ogin.aspx.

Se anexa Guia para ingresar al médulo, las entidades que aun no cuentan con USUARIO y CONTRASENA
deberan enviar la siguiente informacién al correo: deant.rases-fac@policia.gov.co de la persona que se
encargara de realizar esta actividad, con el fin de ser asignado:

CODIGO DE
HABILITACION NIT (IPS| NOMBRES CEDULA [TELEFONO_OFICINA|FECHA_INICIO | FECHA_FIN

EMAIL

Las facturas deben estar dirigidas a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO
SEIS.

ElI CD con la informacion de los RIPS de igual forma debe llegar anexo a la factura

Una vez estén radicadas en el médulo, las facturas fisicas deben traer el pre-radicado impreso como
tapa de las facturas a entregar

El correo para recibir la facturacion electrénica es deant.rases-fac@policia.qgov.co

Las fechas establecidas para recibir facturacion estas definidas en el archivo adjunto

De acuerdo a la Ley General de Archivos para entidades del estado, las facturas deben estar
legajadas al lado izquierdo con gancho plastico con un maximo de 250 folios

No se permiten facturas de multiusuarios

Las entidades que son sin animo de lucro deben anexar copia del acto administrativo

Siempre se debe anexar el certificado de parafiscales

Denominacion: la factura debe denominarse expresamente factura de venta y debe estar pre-
impreso.

Identificacion del prestador de Servicios: debe indicarse claramente apellidos, nombre o razén social
y NIT del prestador debe estar pre-impreso.

Debe indicarse en nombre de la Policia Nacional y la correspondiente Regional de Aseguramiento
en salud No 6.
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° Firma del usuario que recibid los servicios o el acompanante (en caso de no contar con esta firma
debe tener comprobante de recibido del servicio por parte del paciente).
° Numeracion consecutiva: numeracion consecutiva pre-impresa que debe corresponder a la

numeracion autorizada por la Direccién General de Impuestos y aduanas nacicnales (algunos
prestadores para diferenciar las facturas por rubros emplean prefijos alfabéticos, pero estos no deben
exceder las cuatro letras).

e Fecha de su expedicién: que corresponda a la prestacion del servicio.

. Descripcion detallada de los servicios prestados: relacién pormenorizada de los servicios prestados
al usuario, discriminando el valor unitario de los servicios y la cantidad de los mismos.

e Valor total de los Servicios: sumatoria de los valores totales por servicio.

Adicionalmente, se debera solicitar los siguientes soportes en las cuentas de URGENCIAS MEDICAS:

e Formato de informacion a terceros.

= Certificacion bancaria.

e Fotocopia del RUT.

e Fotocopia cédula representante legal.

e Notificacion de la urgencia o autorizacién por parte de referencia y contra referencia de la
unidad de Sanidad.

e Listado adicional de soportes segun el tipo de servicio facturado, conforme al anexo No.5 de
la Resolucion 3047 de 2008.

El pago se realizard en moneda legal colombiana, en forma mensual, dentro de los sesenta dias habiles
siguientes a la radicacion de la factura de prestacion del servicio, junto con el recibido a satisfaccién suscrito
por el supervisor del contrate, con los documentos requeridos por la Regional de Aseguramiento en salud No
6, de acuerdo al derecho a turno y al programa anual mensualizado de caja (PAC).

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 pagara el valor del contrato que resulte del presente proceso
a favor del contratista en la ciudad de Envigado., en pagos mensuales con base en la facturacion soportada
presentada por el contratista durante los primeros cinco (5) dias habiles del mes siguiente a la prestacion de
los servicios, dentro de los sesenta (60) dias habiles, siguientes a la presentacidn de la factura comercial
respectiva en la ventanilla Unica central de cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, una vez
cumplidos los tramites administrativos y fiscales vigentes y que la Direccion del Tesoro Nacional sitte los
correspondientes recursos del PAC autorizado a la institucién. En consecuencia no obstante la programacion
de PAC cuya autorizacién es competencia del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico a través de la
Direccién del Tesoro Nacional, no sera impedimento para la ejecucion del objeto contractual.

Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, anexo 5 de la Resolucién
3047 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social, Ley 1438 de 2011 y demas 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 péerdida de
soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

Presentar original de la autorizacién del servicio, acompanada de la orden médica que soporta la solicitud.
Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado en la
Resolucién 3374 de 2000 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen.
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Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias habiles de cada mes,
el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta LOS 60 DiAS HABILES SIGUIENTES.

La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningn caso debera superar los treinta (30) dias
calendario posterior a la prestacion de los servicios,esto con el fin de evitar retraso en el pago y evitar generar
sobre ejecucién prepuestal.

* La radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacion de IPS, debidamente
diligenciado, el cual se anexa.
* El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

NOTA: ADOPTAR LA CIRCULAR 016 DEL MINISTERIO DE HACIENDA “Proceso de Recepcion de
Facturas Electronicas de Venta, Notas Débito y Notas Crédito” (EN CASO QUE APLIQUE).

“La Administracion del SIIF Nacion implemento el “Modelo de Recepcion de Facturas de Venta, Notas Débito
y/o Notas Crédito”, el cual aplica de forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las Entidades
que hacen parte del Presupuesto General de la Nacién (PGN), de conformidad con lo establecido en la
Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020. Aquellos Proveedores o Contratistas que tengan
identificado en el RUT la responsabilidad 52 — Facturador electrénico (emisor), deberan entregar factura
electronica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades del &mbito SIIF Nacién, como
también las notas débito y/o notas crédito, a través del buzén dispuesto para el efecto por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Plblico, para lo cual la informacién tributaria de los terceros creados en el SIIF Nacién se
actualizara con base en los datos

AUDITORIA DE CUENTAS.

La facturacion presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para lo cual el responsable de la ventanilla
Unica - central de cuentas la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, tramitara la cuenta acompafada del
recibo a satisfaccion, para que se realice la auditoria, como se indica en el Articulo 57 de la Ley 1438 de 2011.

OBJECIONES Y GLOSAS.

En el evento que se presenten glosas en las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad en lo
establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011.

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 notificacion de la glosa el contratista tendra quince (15) dias habiles para indicar aceptacién
o justificacion de la no aceptacion. Dentro de los diez (10) dias siguientes a la recepcion de la respuesta de
glosa la auditoria de cuentas decidir4 si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas, en
caso tal de reiterarse la glosa se procedera a citar para conciliacién de estas al contratista en los siguientes
quince (15) dias habiles a la recepcién de la misma por el contratante, la cual se hara por escrito. Si no se
llegara a una conciliacién efectiva en la Regional de Aseguramiento en Salud No. B, la siguiente instancia es
el Grupo de Auditoria Médica de la Direccion de Sanidad.

Documentos requeridos:

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

* Recibido a satisfaccion técnico - econémico expedido por el supervisor del contrato.

» Copia de la historia clinica en la que se soporte cada uno de las atenciones prestadas a los usuarios, con
firma y sello del profesional que realiza la actividad y recibido a satisfaccion del acudiente del paciente.
 Autorizacién del servicio en original

* Orden médica.




Pagina 35 de 60

cODIGO: 2BS-FR-0004

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 01/03/2022

VERSION: 9

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

e Acreditacion del Contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad
Social en Salud, Pensiones y Riesgos profesionales, respecto al pago de parafiscales se aplicara lo contenido
en el Articulo 114-1 del Estatuto Tributario, adicionado por el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016.

CAUSALES DE NO PAGO

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

Toda urgencia, que no cuente con cddigo de notificacion por parte de la central de autorizacion de la USP,
salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto 4747 de 2007 y
Resolucion 3047 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social.

Prestaciones en los servicios de urgencias mas alla del servicio de clasificacion de TRIAGE y dé la consulta
medica de urgencias, siempre y cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia dadas para ser
consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad vigente.

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

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 la Resolucion 4816 del 27 de
Noviembre de 2008 “Daiio no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizacion
de un dispositivo médico”. La Auditoria de Cuentas Médicas de la Regional de Aseguramiento en Salud
No. 6 concurrira en el analisis y cumplimiento de lo aqui consagrado sobre dicho proceso.

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, gue no haya sido diligenciado en el formato del comité
técnico cientifico y aprobado por esa instancia de la Direccion de Sanidad.

Servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN, cuando luego
de haberse prestado la atencién con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del comité
técnico cientifico CTC (el concepto de favorabilidad para estos casos que emita el CTC, obrard como
herramienta de mejoramiento y supervision, mas no como causal de no pago).

Las contempladas en la Resolucién 3047 de 2008, Resolucion 416 de 2009 del Ministerio de la Proteccién
Social y demas normas gue las modifiquen o adicionen.

5.5 SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR
El supervisor del contrato sera el Responsable de Referencia y Contrarreferencia o quien haga sus funciones,
o quien designe el ordenador del gasto, quien verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto del
contrato de acuerdo con lo normado en la Ley 1474 de 2011 y con las funciones asignadas para el efecto en
la resolucion No. 00090 del 15/01/2018.

5.6 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Las obligaciones del contratista estan descritas en el presente estudio previo.

5.7 OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL .

Las obligaciones de la Policia Nacional estan descritas en el presente estudio previo.

6 FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION.
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La oferta debera ser presentada de forma total ofertados todos los items. De igual forma se hara la
adjudicacion.

Se verificara el cumplimiento de los requisitos habilitantes y posteriormente se calificaran las propuestas. La
adjudicacion recaera sobre quien obtenga el mayor puntaje.

En caso de presentarse un empate entre los oferentes, este se dirimira primero con base en los criterios de
desempate establecidos en el presente estudio previo. Luego se aplicaran los demas de ley.

7 ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

ANALISIS DE LAS GARANTIAS

MECANISMO DE COBERTURA MONTO Y COBERTURA PLAZO
Péliza de cumplimiento 20% del valor total del contrato xlgsnma gel contralo -4 mases
Péliza de calidad del servicio 50% del valor total del contrato mg:nma del ontrata'y  moses
PC_)Iiza de. pago de salarios, prestaciones sociales 55k dal walot 1okl dal Gantiats Vlgencna del contrato y 3 afios
e indemnizaciones mas.

200 SMMLV contratos cuyo valor sea

igual o inferior a 1.500 SMLMV numeral Duracién del contrat
1 del art. 2.2.1.2.3.1.17 del Decreto AHERIESRaiE!
1082 de 2015

Pdliza de responsabilidad civil extracontractual

. Il ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA

IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD

Es necesaria la contratacién, en virtud a la misionalidad de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6, y
sus ESPRI tiene como fin primordial; prestar los servicios de salud para todos los usuarios y beneficiarios
que pertenecen al Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

JUSTIFIACION DE LA NECESIDAD

La prestacion de tales servicios, requiere de procesos de apoyo de las diferentes areas que conforman la
estructura asistencial de la Regional, y para acceder a ello se requiere dar continuidad a la prestacién de
servicios de salud procedimientos y actividades de mediana y alta complejidad, consulta apoyo diagnostico,
apoyo terapéutico, procedimientos médicos y quirdrgicos entre otras, para la atencién de pacientes;
ambulatorios, hospitalario, pediatricos, adultos, adultos mayores y pacientes criticos y/o urgencias,
REMITIDOS A CLINICA DE DOLOR, usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Actividades
que no se pueden realizar en la red propia, pues no se cuenta con la infraestructura locativa, equipos
especializados y tampoco con el personal profesional y/o tecnico, los servicios solicitados se encuentran
descritos en el Acuerdo No. 002 del Consejo Superior de Salud de las fuerzas Militares y de la Policia Nacional
del 27 abril 2001 y para su realizacion el rubro se encuentra establecido en el plan de compras 2023-2024

ElI MATIS es el Modelo de Atencién integral en Salud, determinado por el acuerdo 070 de 2019 del Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (CSSMP), siendo este el Conjunto de
politicas, estrategias, lineamientos, procesos y procedimientos que alinean, el aseguramiento y la gestién en
la prestacion de los servicios de salud. Permite garantizar la accesibilidad, atencién oportuna, continuidad,
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integralidad, aceptabilidad y calidad en la prestacion de los servicios de salud, soportada en la planeacion,
programacion del talento humano y los recursos técnicos, fisicos y financieros.

El MATIS cuenta con dos elementos estratégicos:
ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS)

Es la estrategia que integra las necesidades de las personas, individuos, familias y comunidades, y la
respuesta del Subsistema de Salud a través de diferentes actores. La estrategia es primordial en |a oferta de
los servicios del componente primario de las Redes de Prestacion de Servicios de Salud y constituye la puerta
de entrada al Subsistema de Salud.

LA GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

Es la estrategia transversal de la Politica de Atencién Integral en Salud, que se fundamenta en la articulacién
e interaccién de los agentes del sistema de salud y otros sectores para identificar, evaluar, medir, intervenir
desde la prevencién hasta la paliacion y llevar a cabo el seguimiento y monitoreo de los riesgos para la salud
de las personas, familias y comunidades, orientadas al logro de resultados en salud y al bienestar de la
poblacion.

Debido a que actualmente solo se cuenta con un establecimiento de sanidad policial complementario (clinica
de segundo nivel) ubicada en el municipio de envigado, sur del area metropolitana del Valle de Aburra y que
por su ubicacién geografica se genera alto desgaste y riesgos que podrian comprometer la vida en el
desplazamiento para la atencion de los usuarios residentes en la zona norte, se genera la necesidad de
contratar con una IPS o ESE que garantice las atenciones ambulatorias, quirdrgicas y/o hospitalarias de forma
inmediata.

Es de anotar que en la Regional de Aseguramiento en Salud No 8, se ha presentado un incremento ostensible
en las necesidades de salud para las actividades solicitadas, teniendo en cuenta la morbimortalidad
accidentalidad, enfermedades catastréficas, atencién prioritaria y urgencias, de los Policiales y sus
beneficiarios pertenecientes a la Regional Seis de Policia. También se atienden pacientes referidos de los
servicios de urgencias y/o hospitalizacion, de los departamentos que conforman |la misma Regional

Numero de ordenes autorizadas Sistema por parte de Referencia y Contrarefencia Rases No 6

! el ,ENE;ROZ e L me ; = ___.: 15 . " _:151

FEBRERO | 201 !
MARZO 232 !
ABRIL | 269 i
MAYO | o 305 |
JUNIO | 329

Se relaciénan la informacién presupuestal teniendo en cuenta las necesidades de salud para las actividades
solicitadas, asi como el comportamiento histérico del ultimo proceso de contratacién.

RECURSO ASIGNADO | CONSUMO FECHA DE | MESES DE
PROMEDIO TERMINACION PRESTACION DE
SERVICIO
$109.314.271 $ 22.000.000 30/03/2024 5 MESES
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Con el fin de garantizar el acceso y la atencién oportuna, continua, integral, resolutiva a la poblacién, contando
con los recursos humanos, técnicos, financieros y fisicos para garantizar la gestién adecuada de la atencién,
asi como los resuitados en salud.

la poblacién adulta y pediatrica que conforma la Regional de Aseguramiento en salud No 8, que tengan dolor
agudo o cronico (duracion de mas de tres meses), dolor de origen benigno (traumas, infecciones, cirugias o
patologias cronicas) y de origen oncolégico (derivado de cancer), asi como aquellos pacientes que requieran
manejo e intervenciones paliativas (alivio del dolor y cualquier otro sintoma derivado de la enfermedad o
tratamientos para la misma) y acompafnamiento clinico.

La atencion se debe ofrece para aquellos pacientes hospitalizados y para quienes acceden a la consulta
medica ambulatoria.

La regiona de aseguramiento en salud No 6 debera garantizar el tratamiento, atencién y cuidado integral de
pacientes, tanto adultos como pediatricos, con dolor de origen agudo (después de una cirugia, trauma o
intervencion) o cronico, derivado de una enfermada oncolégica o alguna otra enfermedad crénica (falla
cardiaca, enfermedad pulmonar obstructiva crénica, SIDA, demencias avanzadas, entre otras), que no
responden a tratamientos curativos. El manejo de sintomas ocasionados por tratamientos médicos
(quimioterapias por ejemplo), también hace parte del campo. Los pacientes son abordados de manera
multidisciplinaria partiendo desde sus dimensiones fisicas y psicoldgicas, y de acuerdo al tipo de dolor,
prondstico y expectativas; para ello se debe garantizar tratamientos y manejos farmacolégicos y no
farmacoldgicos e intervencionismo analgésico con el fin de mejorar la calidad de vida del paciente y su
funcionalidad. Por otro lado, la parte de cuidados paliativos no adelantan ni retrasan la muerte de los
pacientes, sino que constituyen un verdadero sistema de apoyo y soporte integral para el paciente y su familia.

En sintesis, el Plan de Beneficios de Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional debe garantizar la
prestacion de servicios de todos los niveles de complejidad estratificados en la normatividad colombiana
vigente, y la Regional de Aseguramiento en Salud No 6 no cuenta con la infraestructura y/o personal técnico
o profesional, para prestarlos en la Clinica propia, con lo que se evidencia la necesidad de dar continuidad a
traves de la presente contratacion, que permita satisfacerlos con oferentes externos existentes en la Regién
en pro de la Salud como derecho Constitucional de nuestros abonados.

Resulta conveniente, pertinente e indispensable garantizar a través de esta contratacion la Salud conexa a la
vida de los diferentes usuarios que conforman la Regional Seis de Policia.

Oportunidad: La situacién de salud de la poblacion de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6 requiere
la prestacion de servicios de mediana y alta complejidad ininterrumpida de CLINICA DE DOLOR, con
cobertura permanente, que no pueden ser brindados en el Establecimiento de Sanidad Complementario,
pues no existe otro medio de satisfacer la necesidad siendo la contratacién con entidades del area
metropolitana, la opcién que mayor viabilidad, por cuanto remitir a los usuarios al nivel central (HOCEN),
harfa que los costos se incrementaran de manera exorbitante.

Se realiza verificacién de los contratos, analizando desde el afio 2021 contrato No. 65-7-20228-21 por un
valor de $ 90.000.000.afio 2022 contrato No. 65-7-20234-22 por valor de $116.000.000 y afio 2023 contrato
No. 65-7-20123-23 por valor de $83.000.000,00 evidenciando que han sido realizados por la modalidad de
minina cuantia con la CEDOF|I CENTRO ESPECIALIZADO EN DOLOR Y FIBROMIALGIA S.A.S.y que han
tenido como objeto Prestacion de servicios de salud relacionados con clinica del dolor y procedimientos requeridos por
la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagndstico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacién
solicitados por la especialidad que requieran los usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de
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los servicios y la variedad en el portafolio con oportunidad. De otra parte, su remisién a otras unidades
de sanidad policia fuera de la ciudad encarece los costos del servicio y nos expone a eventos adversos
frente a la seguridad de los usuarios.

c) CONDICIONES DEL CONTRATO: Estan establecidas en los numerales de forma de pago, plazo de
entrega, lugar y sitio de entrega.

d) COSTOS INDIRECTOS: Pélizas, certificaciones, gastos administrativos en los que se incurre al
desarrollar el proceso de contratacion y la ejecucion del contrato.

4. MONEDA A CONTRATAR

La moneda en la cual se debe presentar la oferta y se celebrara el contrato es en pesos colombianos.

5. ANALISIS DE PRECIOS

Para realizar el analisis de precios fue necesario tener en cuenta los precios referencia de los siguientes
Aspectos:

1. Precios referencia SECOP.

2. Andlisis Precios histdricos (Anteriores contrataciones).

3. Analisis Precios del mercado (cotizaciones).

5.1 PRECIOS REFERENCIA SECOP (OTRAS ENTIDADES)

Se realiza la consulta en la pagina del SECOP, y se encontraron los siguientes contratos con un objeto similar.

ENTIDAD NUMERO DEL ]
CONTRATANTE Y OBJETO CONTRATOY NUMERO DE VALOR
CONTRATISTA FECHA DE PROCESO
SUSCRIPCION
PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN
MEDICINA DEL DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS,
| PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS
DERIVADOS DE LA ESPECIALIDAD, PARA USUARIOS Y
BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
ASEGURAMENTO  |POLCIA NACIONAL DE LA _REGIONAL _DE | 68.7-200063:23 | poyioocs i
EN SALUD NO.5 ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO 5, SEGUN EL ACUERDO | DEL 24-05-2023 2023 i
. 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE
SANIDAD MILITAR Y POLICIAL) INCLUIDOS SERVICIOS
APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO
DISAN O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION i
CONSITUTCIONAL DE TUT
Informacidn verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.
5.2 PRECIOS HISTORICOS
Se tomaron los valores de los tres Gltimos contratos y se actualizo a valor presente con sus respectivo IPC, esta
informacién sirvié como referente para establecer el valor histérico de referencia.
ANALISIS CONTRATOS HISTORICOS
VR. IPC PROYECTADO | VR.IPC PROYECTADO
?'}‘gﬂo ELEMENTO VR. “’2%2?:;'52‘?‘7‘"30 2021 A 2022 65-5-20234- | 2022 A 2023 065-7- | VR. HISTORICO DE
22 20123-23 REFERENCIA
1.61% 5.62% 13,12% |
CONSULTA DE PRIMERA
3 VEZ POR ESPECIALISTA EN 69.228,88 71.686,41 67.872,00 | $ 67.872,00
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aseguramiento en salud no 6, contratos que han transcurrido con completa normalidad sin lugar a imposicion de
sanciones.

2. ANALISIS DEL MERCADO

Se realizd estudio de mercado con los siguientes proveedores de Antioquia, que ofrecen el servicio
relacionado con el manejo del dolor asi:

NOMBRE PROVEEDOR DIRECCION TELEFONO
CEDOFI Carrera 48 # 46 a sur -107 Envigado 312 7954245
Centro de Especialistas en | Cr 38 # 26 - 41 Bio26 Hotel & Business Center Bio | 4441962-

el Alivio del Dolor 26 Torre 3, Local 132, Medellin, Antioquia. 3507074095
Instituto Colombiano del | Carrera 25 n°9 a sur 162 (604) 448 89 19
Dolor

Que ofrece: De acuerdo con el objeto del presente proceso, los posibles oferentes quienes allegaron
cotizacion precisan cumplir con las condiciones técnicas mininas requeridas.

Como lo entrega: se hara por parte del oferente que resultare adjudicatario en forma de tracto sucesivo y de
acuerdo con los requerimientos establecidos por la Entidad, los cuales se encuentran plasmados tanto en el
Estudio Previo como en el Pliego de Condiciones.

Cuanto Cuesta: El Analisis que soporta el Valor Estimado del presente Estudio Previo, se sustenta en lo
establecido en el Estudio de Mercado adjunto al presente proceso con base en el formato de diligenciamiento
para la elaboracion

3.ANALISIS DE LA OFERTA

ANALISIS DEL SECTOR: En el Valle de Aburra, existen Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud que
prestan el servicio objeto de la presente invitacién

Los proveedores del servicio objeto del presente proceso son empresas que se especializan en prestar el
mismo a traves de figuras como concesiones o similares. Algunas lo hacen de manera exclusiva y otras como
una unidad de negocio de las IPS especializadas en la Prestacién de servicios de salud relacionados con
Clinica del dolor, procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo
diagndstico y terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la especialidad que requieran los
usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6.

PRECIOS DE MERCADO: Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica del dolor,
procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnostico y
terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion el manejo de tarifas es muy similar al de otras especialidades. Las
tarifas oscilan entre las contempladas en el manual tarifario 1SS 2000, ISS 2001, ISS 2004, SOAT y tarifas
propias para procedimientos complejos. No obstante, en los Ultimos afios la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 6, ha venido contratando a tarifas propias del contratista, a la fecha las
instituciones prestadoras de servicios de procedimientos y actividades de Clinica del dolor, reumatologia y
endocrinologia manifiestan que las tarifas no han sido actualizadas y los valores de la institucién estan muy
por debajo por lo que oferta el mercado.

a) PRECIOS DE MERCADO: Una vez definidos los posibles Oferentes se realizé el sondeo de mercado
para establecer las tarifas en los que se encuentran los servicios y hacer los analisis comparativos que
posteriormente se encuentran identificados en el estudio de mercado donde se encuentren |as tarifas.

b) COSTOS DE OPORTUNIDAD: Contar con un respaldo contractual para la prestaciéon de servicios
facilita sobre manera el acceso a los servicios, de lo contrario no contaremos con la debida oferta de
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DOLOR Y CUIDADOS
PALIATIVOS

CONSULTA DE CONTROL O
DE SEGUIMIENTO POR
ESPECIALISTA EN DOLOR Y
CUIDADOS PALIATIVOS

69.228,88 71.686,41

67.872,00

67.872,00

BLOQUEG GASSERIANO
(BLOQUEO DIAGNOSTICO
DE GANGLIO DE GASSER-
TRIGEMINO).

978.005.89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

INYECCION DE ANESTESIA
DENTRO DE NERVIO
CRANEAL CON FIN
ANALGESICO

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

INYECCION DE ANESTESIA
EN NERVIC DE FACETA
ARTICULAR VERTEBRAL
CON FINES ANALGESICOS
S0D

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

BLOQUEO DE NERVIO
SIMPATICO UNICO

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

BLOQUEO CELIACO O
ESPLACNICO.

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

BLOQUEO HIPOGASTRICO
SUPERIOR.

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

BLOQUEQ DE NERVIO
ESPLACNICO

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

10

BLOQUEO REGIONAL
CONTINUO

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

11

BLOQUEO SIMPATICO
CERVICAL, TORACICO Y
LUMBAR (INCLUYENDO
ESTRELLADO, TORACICO
ALTO Y LUMBAR UNI O
MULTINIVEL).

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

12

BLOQUEO GANGLIO IMPAR
(WALTER).

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

13

INYECCION DE SUSTANCIA
TERAPEUTICA DENTRO DE
LA ARTICULACION O EL
LIGAMENTO

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

14

INYECCION ©
INFILTRACION DE
SUSTANCIA TERAPEUTICA
DENTRO DE BURSA SOD

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

15

INYECCION O
INFILTRACION DE
SUSTANCIA TERAPEUTICA
DENTRO DE TENDON SOD

978.005,89 962.509,48

911.294,72

911.294,72

16

PRUEBA PARA
IMPLANTACION DE BOMBA
INTRATECAL PARA DOLOR
CRONICO O ESPASTICIDAD-

17

INYECCION O INFUSION DE
OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O
PROFILACTICA.

978.005,89 962.509,48

911.294,72

$

911.294,72

TOTAL

13.830.540,18 13.618.505,63

12.883.870,21

$

12.893.870,08

Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.
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5.3 PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

Se realiza la verificacion de los precios de catélogo que se encuentren publicados en la Tienda Virtual del
Estado Colombiano o en los sitios o portales web de las empresas que puedan ofrecer los bienes o servicios,
de igual o similar objeto al que se pretende contratar. no se encontré contratos con el mismo objeto y
caracteristicas técnicas motivo por el cual no se tiene en cuenta dicho dato.

Desde el territorio para el territorio
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Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.

PRECIOS DE MERCADO

Se solicito cotizacién mediante proceso secop Il secop PN COTIZACION RASES 6 155-2023 en donde se
evidencia una cotizacion, por lo cual se establece como valor de mercado

ANALISIS DEL MERCADO
G';"T‘é';no ! ELEMENTO COTIZACION VR. DE MERCADO DE
1 REFERENCIA
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DOLOR Y
1 CUIDADOS PALIATIVOS $ 78563 | § 78.563.25
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA
2 EN DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS . $ 85083 | 9 78.563,25
BLOQUEO GASSERIANO (BLOQUEO DIAGNGSTICO DE GANGLIO
3 DE GASSER-TRIGEMINO). $ 814730 | § 814.730,00
INYECCION DE ANESTESIA DENTRO DE NERVIO CRANEAL CON
. ) $ 814730 | § 814.730,00
INYECCION DE ANESTESIA EN NERVIO DE FAGETA ARTICULAR
& VERTEBRAL CON FINES ANALGESICOS SOD $ 814730 | § 814.730,00
5 BLOQUEO DE NERVIO SIMPATICO UNICO $ 814730 | § 814.730,00
7 BLOQUEO CELIACO O ESPLACNICO. $ 814730 [ § 814.730,00
8 BLOQUEO HIPOGASTRICO SUPERIOR. $ 814730 | § 814.730,00
9 BLOQUEO DE NERVIO ESPLACNICO $ 814730 | § 814.730,00
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10 | BLOQUEO REGIONAL CONTINUO $ 814730 | § 814.730,00
BLOQUEO SIMPATICO CERVICAL, TORACICO Y LUMBAR
(INCLUYENDO ESTRELLADO, TORACICO ALTOY LUMBARUNIO | § 814730 | § 814.730,00

11 MULTINIVEL).

12 | BLOQUEO GANGLIO IMPAR (WALTER), § 814730 | 8 814.730.00
INYECCION DE SUSTANGIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA ‘

13 | ARTICULACION O EL LIGAMENTO $ 814730 | § §14,730,00
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA

14 DENTRO DE BURSA SOD 5 914730 | § 814.730,00
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANGIA TERAPEUTICA

15 DENTRO DE TENDON SOD $ 814730 | 3 514.730,00
PRUEBA PARA IMPLANTACION DE BOMBA INTRATECAL PARA

™~ 45 |polor %RONICO O ESPASTICIDAD- ¥ Adozpud |5 2002 FGHE

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O

O oy ki $ 803091 |§ 803.091,00

Informacidn verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

se realiza el analisis del valor estimado asi:

El precio del SECOP se realiza la consulta en la pagina del SECOP, se encuentra el contrato 68-7-200063-23 DEL 24-
05-2023 con objeto similar se tomada referencia para el precio de Secop.

El valor histdrico de referencia se tomaron los valores de los tres Gltimos contratos.

El precio del Mercado Se solicito cotizacion mediante proceso secop |l secop secop PN COTIZACION RASES 6 155-
2023 en donde se evidencia una cotizacion, por lo cual se establece como valor de mercado.

teniendo en cuenta los precio secop, histérico y mercado, se determina el valor del mercado como precio techo, toda
vez que se ajusta mas a los valores del mercado, que los valores anteriores, ya que traidos a valor presente su el
—precio aumenta, se toma el valor del mercado como precio techo puesto que es el mas completo en cantidad de item.

ANALISIS GENERAL
GRUPO . VR.
priar s ELEMENTO VR.DE REFERENCIA | VR. HISTORICODE | VR.DEMERCADO | PRECIO TECHO (UNIT.
SECOP2 REFERENCIA | DEREFERENCIA | CON IVA SIAPLICAO
NO)

CONSULTA DE PRIVERA VEZ

POR ESPECIALISTA EN DOLOR | § 105.930,00 | § 67.872.00 | S 7856325 | $ 78.563,25
1| Y CUIDADOS PALIATIVOS

CONSULTA DE CONTROL O DE

SEGUIMIENTO POR

S S 9294500 | § 67.672.00 | 7856325 | $ 78.563,25
2 | CUIDADOS PALIATIVOS

BLOQUEQ GASSERIANO

(BLOQUEO DIAGNOSTICO DE

e IO oE e S 934.379,00 | 91129472 | § 81473000 | $ 814.730,00
3 | TRIGEMINO).

INYECCION DE ANESTESIA

DENTRO DE NERVIO CRANEAL | § 1510.336,00 | $ 91129472 | § 81473000 |$ §14.730,00
4 | CON FIN ANALGESICO

INYECCION DE ANESTESIA EN

NERVIO DE FACETA

ARTICULAR VERTEBRALCON | ® 748.000,00 | § 91129472 | § 81473000 | $ 814.730,00
5 | FINES ANALGESICOS SOD

BLOQUEO DE NERVIO
5 | e s 1510.336,00 | $ 91129472 | § 81473000 | § 814.730,00
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BLOQUEO CELIACO O
ESPLACNICO.

934.379,00

911.294,72

814.730,00

814.730,00

BLOQUEO HIPOGASTRICO
SUPERIOR.

934.379,00

911.294,72

814.730,00

814.730,00

BLOQUEO DE NERVIO
ESPLACNICO

934.379,00

911.294,72

814.730,00

814.730,00

10

BLOQUEO REGIONAL
CONTINUO

® | . | A | &P

® | e | & | &

934.379,00

911.294,72

©“ | e | &2 | o

814.730,00

€ | B | & | &

814.730,00

1

BLOQUEO SIMPATICO
CERVICAL, TORACICO Y
LUMBAR (INCLUYENDO
ESTRELLADO, TORACICO ALTO
Y LUMBAR UNI O MULTINIVEL).

1.5610.336,00 | $

911.284,72

$ 814.730,00

814.730,00

12

BLOQUEO GANGLIO IMPAR
(WALTER).

1.510.336,00 | $

911.294,72

$ 814.730,00

814.730,00

13

INYECCION DE SUSTANCIA
TERAPEUTICA DENTRO DE LA
ARTICULACION O EL
LIGAMENTO

934.379,00 | §

911.294,72

$ 814.730,00

814.730,00

14

INYECCION O INFILTRACION
DE SUSTANCIA TERAPEUTICA
DENTRO DE BURSA SOD

. 934.379,00 | §

911.294,72

$ 814.730,00

814.730,00

15

INYECCION O INFILTRACION
DE SUSTANCIA TERAPEUTICA
DENTRO DE TENDON SOD

934.379,00 | $

911.294,72

$ 814.730,00

814.730,00

PRUEBA PARA IMPLANTACION
DE BOMBA INTRATECAL PARA
DOLOR CRONICO O
ESPASTICIDAD-

n/a

$ 2.852.553,92

2.852.553,92

17

INYECCION O INFUSION DE
OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O
PROFILACTICA.

934.379,00 | $

911.294,72

$ 803.091,00

803.091,00

TOTAL

$

15.397.630,00 | $

12.893.870,08

$ 14.404.261,42

$

14.404.261,42

Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.

5.6 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

e UNIDAD LYAUGR VALOR TOTAL
ITEM : RECURSO DE DESCRIPCION UNIDAD ESTIMADO CON
PROYECTO ’ ESTIMADO
. DESTINO ; IVA
CON IVA
Prestacion de servicios de salud relacionados con
clinica del dolor y procedimientos requeridos por la
especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para
SERVICIOS apoyo diagnostico y terapéuticos, tratamiento y/o
1 DE SALUD L RASES No rehabilitacién solicitados por la especialidad que EVENTO $109.314.271 $109.314.271
requieran los usuarios del subsistema de salud de
la policia nacional de la regional de aseguramiento
en salud no 6.
VALQR‘ TOTAu‘ / $ 109.314.271
Intendente Jefe FA RQUEZ ARBOLEDA

Responsable Referencia y Contrarreférencia Regional de Aseguramiento N°6
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los documentos seleccionados en |a siguiente lista, aplican para el proceso de Seleccionar modalidad de
Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica del dolor,
procedimientos requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnéstico y
terapéuticos, tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la especialidad gue requieran los usuarios del

contrataciéon cuyo objeto es

subsistema de salud de la policia nacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6.

Anexos

Certificacion de la necesidad

Especificaciones técnicas minimas

Ficha técnica

Estimacion, tipificacion, asignacién de riesgos y determinacion de garantias

Obligaciones de la policia nacional

o[foojo|o|ig

Obligaciones del contratista

>
=
=
W

Formularios adjuntos al estudio previo

Portafolio De Servicios

Experiencia del proponente

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio)

certificado de inhabilidades e incompatibilidades persona juridica

Compromiso anticorrupcion (obligatorio)

compromiso de buenas normas ambientales

certificado origen licito de recursos

carta de sostenibilidad de precios

integridad de precios

constancia cumplimiento obligaciones parafiscales persona juridica

resumen de los certificados de experiencia

declaracién de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la informacion contratistas o
terceros

certificado de no estar reportado en la pagina de registro de deudores alimentarios morosos
(redam)

autorizacion consulta en la pagina de la direccién de investigacion criminal e interpol, si me
encuentro inhabilitado por haber sido condenado por delitos sexuales contra menores.

compromiso del sistema de gestion ambiental

Carta de presentacion de la propuesta

Oferta economica

goog| o) gl gogjo|jooja|oao|o|oio|o)o

Datos beneficiarios de la cuenta

S S
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" By ot
POLICIA NACIONAL

Envigado - Antioquia, el 03 de octubre de 2023 en mi calidad de Responsable de Referencia y
Contrarreferencia manifiesto con la suscripcién de esta CERTIFICACION que verificada la capacidad
instalada de la IPS propias en la Regional De Aseguramiento En Salud No 6, y los saldos de los contratos
vigentes se requiere realizar nuevo proceso de contratacién que supla la demanda de servicios de salud y
garantice la continuidad en los tratamientos.

Firma,

Intendente Jefe FABIAN AN MARQUEZ ARBOLEDA
Responsable Referencia y Contfgrrefetencia Regional de Aseguramiento N°8
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OFERENTE
DESCRIPCION DE CONDICIONES TECNICAS MINIMAS CUMPLE NO
CUMPLE

HABILITACION DE CADA UNO DE LOS SERVICIOS A PRESTAR. El oferente debera anexar el
formulario de inscripcién y cumplimiento de los requisitos de habilitacién, lo cual sera igualmente
verificado por el comité técnico.

El oferente presentd documento garantizando la oportunidad para la atencién

Identifica la persona(s) contacto y teléfonos para los casos en los que se requiera (urgencias, citas,
precisar informacién, cédigos, procedimientos, etc.)

Presenta plan o protocolo de contingencia para los eventos en que no pueda prestar el servicio por
si mismo.

El oferente presenté el Anexo portafolio de servicios y/o tarifas propias con el portafolio de
servicios con cadigo (CUPS o Propio), descripcién del procedimiento con inclusiones y exclusiones,
valor en pesos, oportunidad y tarifa global que oferta

CAPACIDAD OPERATIVA: El oferente debera garantizar que el personal que prestara los servicios
objeto del presente estudio cuenta con la idoneidad y conocimiento para la atencién de pacientes
conforme a lo sefialado por la Secretaria de Salud

El servicio sera prestado en el lugar y plazo establecido, de acuerdo a los términos de la invitacion
y de acuerdo a la oferta presentada, los cuales haran parte integral del proceso de contratacién. El
servicio debera ser coordinado con el Lider de Referencia y Contrarreferencia del RASES N.° 6, con
el fin de atender la demanda del mismo.

Adoptar las politicas, estrategias y lineamientos formulados por la DIRECCION DE SANIDAD —
RASES N° 6 para la formulacién y suministro de medicamentos a nuestros usuarios y beneficiarios.

Brindar la atencion a los pacientes, con la mejor calidad de atencién posible mediante la aplicacién
de sus conocimientos profesionales, seleccion del cuerpo médico asociado y experiencia con la
tecnologia disponible.

La prescripcion de medicamentos se realizara con estricta sujecion al manual de medicamentos y
terapéutica del SSPN vigente, en forma genérica y respetando los multiplos y la malla de pertinencia
establecida. En caso de requerirse algin medicamento fuera de este, debera ser plenamente
justificado en el formato de medicamentos no POS de la Institucién y de vigilancia farmacolégica si
es el caso, para ser incluido y solicitado al comité técnico cientifico de la DISAN.

Prestar segun demanda en forma continua y permanente de acuerdo a lo coordinado con la oficina
de referencia y contrareferencia de la RASES N° 8, los servicios a todos los Usuarios y Beneficiarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eficacia, universalidad y
solidaridad que asi lo ameriten con base en la orden de servicio expedida por parte de los
profesionales médicos de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional.

Eventualmente segln la necesidad del servicio se realizara procedimientos de la especialidad, que
requieran los Usuarios y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la PONAL en las instalaciones
que designe el contratante; lo cual serad facturado al contrato vigente segun tarifas o precios
pactados.

Prestar los servicios, durante el plazo de ejecucion del contrato, conforme al acuerdo nimero 002
de 2001 "Por el cual se establece el plan de servicios de sanidad militar y policial’, segun la oferta
presentada, la cual hace parte integral del Contrato.

El CONTRATISTA, debe prestar el servicio siempre y cuando el Usuario y/o Beneficiario presente
la orden de servicio debidamente diligenciada, firmada y autorizada por el RASES N° 6. La
autorizacion debe contener la firma del paciente, anexando fotocopia del carné policial o constancia
actualizada expedida por la oficina de Talento Humano, CASUR (Caja de Sueldos de Retiro)
CAGEN (Caja General de Pensionados) ¢ que indique que tiene derechos al servicio de sanidad
policial y fotocopia del documento de identidad de guien reciba la atencién.

Llevar registros de atencion diaria de actividades, procedimientos o intervenciones, asi como
mantener actualizados los informes estadisticos definidos por la normatividad vigente y todos
aquellos registros necesarios para el cumplimiento de los procesos de costos y facturacion.

Atencion prioritaria @ menores de 5 afios, mujeres embarazadas y adulto mayor.

Reportar mensualmente en medio fisico a garantia de calidad de RASES N° 6, los eventos adversos
y el seguimiento correspondiente, segun la Resclucidon 1446 de 2006.
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La atencion de los eventos adversos generados durante la atencién entendide como “el dafio o
complicacion no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de
la salud y no de la enfermedad misma del paciente”, correran por cuenta del prestador.

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

Facilitar los indicadores de calidad en la prestacion SOGCS.

Realizar incapacidades médicas segUn la directiva de la Policia Nacional 007 de 2008 en cuanto a
necesidad de establecer si es incapacidad parcial o total.

Cumplir con la normatividad establecida por el Ministerio de Salud y la proteccion social y las normas
sanitarias vigentes.

Atender a los Usuarios y Beneficiarios con la mayor diligencia y cuidado, cumpliendo los deberes
que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad
0 que se expidan en el futuro, asi como los deberes que impone la sana préctica profesional, el
orden publico, lo moral y las buenas costumbres.

Aplicacion de protocolos aceptados en salud para el manejo de los pacientes.

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

Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la historia clinica de los
pacientes.

Emitir los conceptos que se le requieran, incluidos los solicitados por el Area de Medicina Laboral
sobre patologias y posibles secuelas de los Usuarios y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional.

Utilizar las guias de manejo acordadas.

Entregar formalmente al contratante el Modelo de prestacién de servicios definido por el posible
prestador, junto con la propuesta.

Recibir y conocer el modelo de atencién en salud, definido porya Politia Nacional

Intendente Jefe FABIA WXRQUEZ ARBOLEDA
Responsable Referencia y Contrarrefefencia Regional de Aseguramiento N°6
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En la definicion de los parametros de mecanismos de cobertura de los riesgos deberan
efectuarse dentro de los términos definidos en la Parte 2 — Titulo 1 — Capitulo 1 — Seccién
1 — Subseccién 6 del Decreto 1082 de 2015.

ETAPA CONTRACTUAL

GARANTIAS DEL PROCESO

=
~MECANISMO DE TIPIFICACION DE ESTIMACIONDEL | ASIGNACIO JUSTIFICACION COBERTURA /
COBERTURA CLASE-DERIESGD LOS RIESGOS RIESGO kil NIGENCIA VIGENCIA
AMPARA _ EL _ RIESGD  DE
INCUMPLIMIENTO DURANTE EL PLAZO
DE EJECUCION Y LIQUIDACION DEL
. y CONTRATO LA ESTIMACION DEL
o ) INCUMPLIMIENTO VEINTE POR CIENTO | oy roarie Vigencia del | RIESGO CUBRE EL 20% DEL VALOR DEL
GARANTIA UNICA RIESGO JURIDICO il (20%) DEL VALOR | &0 contrato y 4 | CONTRATO COMO QUIERA QUE SE
: DEL CONTRATO Meses M) PRETENDE EL PAGO PARCIAL O
DEFINITIVO DE LOS PERJUICIOS QUE
CAUSE A LA ENTIDAD EN LOS MISMOS
TERMINOS DE LA CLAUSULA PENOL
PECUNIARIA,
CALIDAD DEL g:gﬁ%m(?ovy & | contanng | ViGencia del | L MPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD
i 0
GARANTIA UNICA RIESGO OPERATIVO | gepvicio VALOR DEL | TA contrato Y B | pel 'SERVICIO DURANTE LA VIGENCIA
CONTRATOC. meses mas DEL CONTRATO.
ANMPARA A LA ENTIDAD DE LOS
PERJUICIOS QUE SE LE OCASIONE
NO PAGO  DE . COMO CONSECUENGIA DEL
o SALARIOS CINCO POR CIENTO | oonrpag | ¥9ENCI del | INCUMPLIMIENTO DE LAS
GARANTIA UNICA RIESGO JURIDICO PRESTACIONES € | (5%) DEL VALOR DEL | 3 contratoy 3 afios | OBLIGACIONES LABORALES A QUE
INDEMNIZACIONES | CONTRATO. mas) ESTE OBLIGADO EL CONTRATISTA
LABORALES, DERIVADAS DE LA CONTRATACION DEL
PERSONAL UTILIZADOS PARA LA
EJECUCION DEL CONTRATO.
AMPARA LOS DANOS PRODUCIDOS
POR EL CONTRATISTA CON OCASION
DE LA EJECUCION DE CONTRATO
AMPARADO, Y SERAN BENEFICIARIOS
TR e
. MO L R UE PUEDAN
- AP HIERCRRES Diiracisn de RESULTAR AFECTADOS POR LA
GARANTIA UNICA | RIESGO OPERATIVO | RESPONSABILIDAD 200 SMMLY CONTRATIS | ejecuciondel | B=SPoNSASLoRD -
OIVIL EATRA trato ol I i sUS
CONTRACTUAL contatg, A

SUBCONTRATISTA. LA POLIZA DEBERA
CONTENER COMO MINIMO, EN ADICION
A LA COBERTURA BASICA DE PREDIOS,
LABORES Y OPERACIONES LOS
AMPAROS CONTEMPLADOS EN EL
DECRETOQ 1082 de 26 de Mayo de 2015
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CLAUSULAS SANCIONATORIAS

MEGANIEMO CLASEDE | TIPIFIGACIONDELOS | ESTIMAGION | ASIGNACION At JUSTIFICACION GOBERTURA /
ChLE R RIESGO RIESGOS DEL RIESGO | DEL RIESGO VIGENCIA
LA NO CONSTITUCION | MULTA GUYO
DENTRO DEL TERMINO | VALOR  SE CUANDO EL OFERENTE NO
Y EN LA FORMA | LIQUIDARA LA MULTA SE | CONSTITUYA DENTRO DEL
RIENES PREVISTA ~ EN  EL | CON BASE EN | oo\ | APLICARA  POR TERMINO Y EN LA FORMA
MULTA i CONTRATO O EN | UN cero | © CADA DIA DE | PREVISTAEN EL CONTRATO O
ALGUNO DE SUS | PUNTO  DOS RETARDO Y HASTA EN ALGUNO DE SUS
MODIFICATORIOS LA | (0.2%)  DEL POR DIEZ(10) DIAS | MODIFICATORIOS, A POLIZA DE
POLIZA DE GARANTIA | VALOR  DEL GARANTIA UNICA
UNICA CONTRATO
A MULTA SE
APLICARA  POR
CADA DIA DE
RETARDO HASTA
POR UN PLAZO DE
MULTAS CUYO QUINCE (15) DIAS
VALOR  SE CALENDARIO QUE
GON BASE DEL $ALDD QUE L AMPARA LA MORA O
i A pe I% | INCUMPLIMIENTO PARCIAL DE
i RIESGO INCUMPLIMIENTO BUltia Gihco | Convesmar | BEERE LA ALGUNA OBLIGACION
JURIDICO PARCIAL A ' DERIVADA DEL CONTRATO
(0.5%) DEL SANGION SE | POR CAUSAS IMPUTABLES AL
VALOR IMPONDRA
CONTRATISTA
DEJADO  DE MEDIANTE  ACTO
CUMPLR O ADMINISTRATIVO
ENTREGAR MOTIVADO EN EL
QUE SE
EXPRESARA LAS
CAUSAS QUE
DIERONLUGAR A
ELLA
EL VEINTE POR
CIENTO (20%) DEL
VALOR TOTAL DEL
CONTRATO
AMPARA EL INCUMPLIMIENTO
) VEINTE POR gLE"ANDO SETRATE | " bARCIAL O DEFINITIVO DEL
CALUSULA INCUMPLIMIENTO CIENTO  (20%) CONTRATO POR PARTE DEL
PENAL e TOTAL DECLARATORIA | DEL  VALOR | SONTRATIST *T":)CTLATP“M'EN;%L OFERENTE, SE BUSCA EL
PECUNIARIA DE CADUCIDAD TOTAL  DEL 4 v | PAGO PARCIAL Y DEFINITIVO
CONTRATO DE LOS PERJUICIOS QUE SE

PROPORCIONAL
AL
INCUMPLIMIENTO
PARCIAL DEL
CONTRATC

CAUSEN A LA ENTIDAD
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MATRIZ DE RIESGOS DEL PROCESO DE CONTRATACION
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FICHA TECNICA

Garantizar Prestacion de servicios de salud relacionados con Clinica del dolor, procedimientos
requeridos por la especialidad, ambulatorios y hospitalarios, para apoyo diagnéstico y terapéuticos,
tratamiento y/o rehabilitacion solicitados por la especialidad que requieran los usuarios del subsistema
de salud de la policia nacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No 6.
Garantiza el servicio oportuno para los pacientes que por su condicién clinica, comorbilidades o por
la técnica del procedimiento asi lo requiere.
Oportunidad: El oferente debe estar en condiciones de prestar los servicios con la oportunidad minima
a continuacion detallada: consulta externa y apoyo diagnostico hasta 20 dias calendario, otros
procedimientos y cirugias hasta 15 dias y urgencias en las primeras 24 horas y en todos los casos
igual o menor a |a oferta presentada, oportunidad estipulada en las Resoluciones, 1446 de mayo 8 de
2006 y 0256 de febrero 5 de 2016 y Resolucion 1552 de mayo 14 de 2013 MINPROTECCION vy
circular anica titulo l de SUPERSALUD http:/fwww.supersalud.gov.co/es-
col/normatividad/circular-unica
Garantiza disponibilidad de atencion de Clinica del Dolor acuerdo a la oferta y horarios de atencion
presentado, asi como la disponibilidad de una linea telefénica para la atencién de los usuarios.
Garantiza la realizacion de consultas para la atencion de los pacientes de cualquier edad, (entre ellos
a neonato, pediatrico y adulto mayor) tanto en el ambito ambulatorio y hospitalario, en el lugar
ofertado; Los procedimientos y/o servicios de salud que no se encuentren dentro del portafolio de
servicios del oferente, requeridos para cumplir el item solicitado, podran ser ofertados a través de
alianzas estratégicas que tenga el oferente con el fin de poder prestar |a atencién que requieren los
usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional.
El contratista deberd tener como minimo el recurso humano que garantice la prestacién de los
servicios objeto del contrato; debiendo demostrar la experiencia de dos afios como minimo de los
profesionales asignados por el contratista
El contratista deberd informar oportunamente la cancelacién del agendamiento, garantizara la
oportunidad en otro horario con el fin de evitar inconvenientes con los usuarios.
Designar un coordinador quien cumplira las funciones de interlocutor entre el contratista y el o
supervisor del contrato, que en concordancia con el Jefe del Grupo de Prestacion de Servicios
Asistenciales del establecimiento de Sanidad Policia y la oficina de Garantia de la Calidad, den
solucion a los inconvenientes que se les presente a los pacientes.
El contratista se compromete a suministrar todos los insumos administrativos requeridos para la
realizacion de todos los estudios ofertados.
El oferente debe garantizar el mantenimiento de los precios (incluye medicamentos e insumos)
durante la vigencia del contrato.
Enviar reporte mensual de usuarios que inasi ke&g\tas consultas y/o procedimientos agendados por
parte del contratista al correo deant.r,ases—-ﬁc,f@p Iﬁcié-.qov.co
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

10.

Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un Supervisor, a través de quien la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6 mantendra la interlocucion permanente y directa
con el CONTRATISTA.

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

Recibir a satisfaccion los servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando estos cumplan
con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas
en el Anexo N°. 2 Especificaciones Técnicas”.

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y
garantias a que hubiere lugar, para lo cual el Supervisor dara aviso oportuno a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o
incumplimiento.

Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las disponibilidades presupuestales y de
PAC previstas para el efecto.

Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcién del contrato.,

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

Rechazar los servicios cuando no cumpla con los requerimientos técnicos exigidos.

Exigir a los prestadores de servicios de salud el modelo de prestacion de servicios definido por el
prestador, de la misma manera se les suministre el modelo de atencién definido por la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional.

Informar por escrito a las IPS oferentes, si considera necesario cudl seria su participacion y COMPromisos

especificos para el desarrollo integral del modelo, articulado por el sistema de Referencia y
Contrarreferencia.

POLICIA NACIONAL
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1.) Cumplir con el objeto contractual.

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

3.) Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales

(Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito

indispensable para la realizacién de cualquier pago.

4.) Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos de la Regional De Aseguramiento En Salud

No 6, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcién del contrato, la Garantia Unica.

5.) 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 divulgacién y/o utilizacidén indebida que por si o por un tercero se

cause a la administracion o a terceros.

6.) No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligario a hacer

u omitir algun acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Direccién de Sanidad de la

Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

7.) 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.

8.) EI CONTRATISTA debe cumplir con la normatividad ambiental y de saneamiento basico vigente, ley 9 de

1979, decreto 2811 de 1974, decreto 1594 de 1984, decreto 351 de 2014, Resolucion 2184 del 2019,

Resolucion 1164 del 2002, las normas universales de bioseguridad conservacion del medio ambiente,

recursos naturales, participacion activa en la prevencion de la contaminacion, uso racional del agua, la

energia, realizar segregacion adecuada de residuos hospitalarios y demas actividades que incluyan o

relacione su actividad, ademas de las normas que modifique, reglamente y/o sustituya..

9.) Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,

dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, sin

discriminacion frente a otro tipo de usuarios que atienda.

10.) Atender a los usuarios con la mayer diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y técnico idéneo

para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le

impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan
en el futuro, asi como los deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, lo moral y las
buenas costumbres.

11.) La atencién de los eventos adversos generados durante la atencién entendido como “el dafio o

complicacion no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud

y no de la enfermedad misma del usuario. ”, correran por cuenta del prestador.

12.) Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades

administrativas o sanitarias.

13.) Una vez agotado el contrato, el CONTRATISTA se compromete con el contratante a no continuar

prestando los servicios objeto del contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado,

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

14.) Deben contar con los certificados de habilitacion de los servicios a prestar, soportado por registro tnico

de habilitacion para cada uno de los servicios a contratar en su IPS sede principal y cada una de las IPS

sedes alternas puestas a disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

15.) En la atencion de usuarios remitidos, debera utilizarse las guias de manejo acordadas.

16.) Para la prestacién del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento:

Demostracién de derechos y autorizacion:

a. Para acceder al servicio directamente con el contratista el usuario debe presentar la orden de autorizacion
en el formato establecido por la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional; debidamente diligenciada por
el profesional solicitante y autorizado por el funcionario competente de la Regional De Aseguramiento En
Salud No 6, con sello y firma del mismo. Una vez prestado el servicio, la orden de autorizacién debe quedar
firmada por el usuario o acudientes debe presentar el carné que acredite los derechos de Sanidad de la
Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no tengan aun su carné, pueden presentar constancia
VIGENTE de que se encuentra en tramite, expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del
Departamento de Policia, Comando de la Metropolitana, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja
General de Pensionados de la Policia (CAGEN).
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b. Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse documento de identificacién
en original segln el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para
usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad).

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

d. 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, asi se encuentre entre el
listado contractual y tarifado, requerira el aval por parte de la oficina de referencia y contrarreferencia de
la Regional De Aseguramiento En Salud No 6 la Unica direccién electrénica valida para este proceso es
deant.rases-rco@policia.gov.co, o mediante la web: www.disan.policia.gov.co, sin gue se convierta en un
obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del usuario.

e. Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de
aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del nivel central DISAN), para lo cual el especialista
tratante debe diligenciar completamente el formato de justificacién-disefiado para tal fin por parte del SSPN
(se adjunta al presente contrato como formato 2) y remitirlo a la central de autorizacion de la Regional De
Aseguramiento En Salud No 6, para que ésta adelante el tramite ante el CTC del nivel central. No se
admiten formatos institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracién urgente por
la condicién clinica del usuario, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacion o suministro con
la inmediatez requerida y éstos serdn reportados posteriormente.

f. Referencia: Para todos los deméas servicios ambulatorios (primera vez o control) u hospitalarios, se
requerira remision en formato oficial SSPN y autorizacién expedida por la oficina d referencia y
contrarreferencia de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6.

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

h. Contra-referencia: Luego de la atencion del paciente, siempre debera remitirse a la USP el formato de
contra-referencia informando el estado de salud del usuario, su evolucién clinica y recomendaciones de
tratamiento. Las citas de control con especialista requeriran siempre la contra-referencia para ser
autorizadas.

i. j.Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo,
sera civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacién contractual.

17.) El contratista debe designar funcionario, e informar teléfono, correo electrénico, ubicacién fisica en la
IPS, que permita a los usuarios y a las personas que delegue la Regional De Aseguramiento En Salud No 6,
realizar contacto con la IPS con el fin de solucionar los problemas que se presenten durante el desarrollo del

contrato, incluyendo problemas relacionados con la oportunidad o con la autorizacién de servicios, codigos o
tarifas.

18.) Permitir al Auditor Médico Concurrente de |la Regional De Aseguramiento En Salud No 8, el acceso directo
a la informacién relacionada con 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.

19.) Toda oferta econémica que se presente por parte del contratista debera ser liquidada en pesos con sus
respectivos codigos CUPS.

20.) El contratista debera facturar el paquete en su totalidad si fue cumplido de acuerdo a la oferta de las
inclusiones del paquete ofertado, de lo contrario debera facturar solo por evento lo realizado para cada caso.
21.) El contratista debera contraremitir a la red Propia cuando el menor cumpla con el peso adecuado para
el seguimiento y control en los diferentes programas de Crecimiento y desarrollo perteneciente a la La
Regional de Aseguramiento en Salud N°6 de Sanidad Antioquia

22.) El contratista debera facturar el paquete en su totalidad si fue cumplido de acuerdo a la oferta de las
inclusiones del paquete ofertado, de lo contrario debera facturar solo por evento lo realizado para cada caso.
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23.) El contratista debera contraremitir a la red Propia cuando el menor cumpla con el peso adecuado para el
seguimiento y control en los diferentes programas de Crecimiento y desarrollo perteneciente a la La Regional
de Aseguramiento en Salud N°6 de Sanidad Antioquia.

24.) Reporte mensual de nifios nuevos en programa canguro, egresados del programa, nifios con bajo peso
al nacer y nifios que pasan a |l fase de plan canguro. Este reporte se debera realizar entre los 5 primeros dias
de cada mes a los correos meval.sabel-pyp@policia.gov.co - meval.sabel-pyp@policia.gov.co. en el periodo
neonatal o los primeros meses de vida a todo nifio con factores de riesgo. los factores de riesgo para
hipoacusia son: ventilacion mecanica por mas de 5 dias, peso al nacer menor a 1500 grs, hiperbilirrubinemia
grave neonatal, malformaciones craneofaciales, meningitis bacteriana a cualquier edad, accidente hipdxico
isquémico a cualquier edad, trauma.

Por lo anterior y de acuerdo a la resolucidon 412, los nifios que ingresen al programa se le debe realizar
valoracion auditiva mediante toma de potenciales evocados auditivos de tallo.

25.) INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6 DE LA POLICIA NACIONAL 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 gjecucién del contrato al Supervisor del Contrato; en los formatos semanal y mensual al
correo deant.rases-rco@policia.gov.co, de acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO SEMANAL

MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6

FECHA:

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA:

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

SEMANA EJECUTADO USUARIOS PROCEDIMIENTOS
LUNES
MARTES
MIERCOLES
JUEVES
VIERNES
SABADO

DOMINGO

VALOR TOTAL
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FORMATO MENSUAL

MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6

FECHA:

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA:

VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL :
DIAS VALOR Nro. Nro.
SEMANA |"ECHA | gjecutabo | usuaRios | PRocEDIMiENTos | VALOR TOTAL
MES 1

MES 2
MES 3
MES 4

MES 5
MES 6

MES 7

¢. Debe reportar al supervisor del contrato y a la oficina de calidad de |la La Regional de Aseguramiento
en Salud N°6, y el programa de Promocion y la prevencion los nombres, identificacién, estado del
usuario semanalmente con el fin de evidenciar la ganancia del peso durante el tratamiento
deant.rases-rco@policia.gov.co y deant.espri-pyp@policia.gov.co

d. Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Unidad de Sanidad
Policial o el ordenador del gasto.

26.) El contratista debera coordinar las fechas de entrega de facturacién con el Supervisor del contrato, para
efectos de expedicién del Recibido A Satisfaccién, ya que las facturas con sus respectivos RAS, deberan ser
radicadas en la Ventanilla nica de cuentas de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6 un Unico dia del
mes, el cual serd informado una vez se expida la carta de inicio.
27.) Presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los cinco primeros dias de cada mes,
en la Oficina de Central de Cuentas de la Regional De Aseguramiento En Salud No 6 ubicada en el cuarto
piso,con el fin de garantizar el pago de dicha factura el mes siguiente de prestada, acompafiada de la siguiente
informacién:

* Recibido a satisfaccion RAS expedido por el supervisor del contrato (Jefe de Referencia y

Contrarreferencia)
¢ Fecha de prestacion del servicio
* Relacién de usuarios atendidos con nimero de documento de identificacién y procedimientos

realizados de acuerdo al objeto de los términos de referencia (Registros Individuales de
Procedimientos en Salud - RIPS)

e Factura gue cumpla con los requisitos legales vigentes

e Numero del contrato contra el cual se facturan los servicios
28.) El contratista debera reportar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad contractual
(déficit de recurso humano o tecnoldgico) que dificulte la prestacion de los servicios a la poblacién de la
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Sanidad Policial, y documentando a la vez plan de contingencia o probables soluciones para la prestacién del

servicio.

29.)El oferente debera garantizar que los especialistas ofertados en la propuesta y segin su competencia e

idoneidad, emitan y diligencien el concepto médico laboral en el formato establecido por el contratante y

adjunto por el Usuario el dia de la respectiva consulta.

Paragrafo: Dentro del concepto medico laboral proferido por el especialista competente NO se deberan

realizar juicios correspondientes a la merma de la capacidad laboral, pues, ello es competencia de las

autoridades medico laborales de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, la responsabilidad del Galeno

que suscriba el respectivo concepto medico laboral debera estar circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:
e Diagnostico- Evolucion- Tratamiento realizado- Secuelas de las lesiones o afecciones que presente

el Usuario.

30.) El oferente debera anexar el portafolio de servicios (incluir valor en pesos y manual tarifario cotizado) y

garantizar la prestacion de los servicios a las tarifas que sean presentadas en la propuesta

31.) Si el oferente dentro de su portafolio de servicios presenta servicios no relacionados en la OFERTA

ECONOMICA, debera ofertarlos en un documento aparte Anexo portafolio de servicios y/o tarifas propias

clasificadas por sistema incluyendo valores y manual tarifario.

32.) Entregar formalmente al contratante el modelo de prestacion de servicios definido por el posible prestador

(IPS y/o ESE) junto con la propuesta

33.) Contemplan las intervenciones en salud dirigidas a la poblacién materno — perinatal de acuerdo a Ila

Resolucion 3280 del 02/08/2018

34) El OFERENTE debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen
los Estéandares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo”.

O Etapa precontractual, celebracion y ejecucion del contrato: la documentacién que se relaciona a
continuacion debera presentarse al momento radicar la propuesta frente al pliego de condiciones segun
cronograma.

1. Certificado no superior a tres meses emitido por la Administradora de Riesgos Laborales (ARL) sobre la
Evaluacion Inicial de los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SGSST), donde conste una calificacion que se encuentre en una escala de valoracion “Aceptable” (puntaje
mayor a 85%) y mantener la calificacidén y evidencias a disposicion (para el caso de consorcio © uniones
temporales se debera presentar el certificado por cada empresa que conforma la unién temporal o consorcio).
La calificacién total de la Evaluacién Inicial del SGSST sera objeto de verificacion durante la ejecucion del
contrato.

1. Formulario de compromiso firmado por el representante legal de la empresa (segun modelo).

Formulario de compromiso con el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo de la
Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional

Referencia: compromisos con el Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud en el Trabajo para el proceso
cuyo objeto es XXX CHKXKKAKXHKRHXHKAEKKHKX KKK KX XHKAXKK",

El (los) suscrito (s) a saber (nombre del representante legal de la sociedad, asociacién o persona juridica
proponente, 0 nombre del representante legal del consorcio o unién temporal proponente) domiciliado en
(domicilio de la persona firmante), identificado con (documento de identificacion de la persona firmante y
lugar de expedicién), quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del consorcio, de la
unién temporal, o de la asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe
identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién, indicando
instrumento de constitucion y haciendo mencion a su registro en la cdmara de comercio del domicilio de
la persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta (n) su voluntad de
asumir de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:
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Certifico que la empresa a la cual represento cumple con la afiliacion a seguridad social de sus empleados,
que tiene implementado el Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo conforme a los
establecido en titulo 4, capitulo 6 del Decreto 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el Decreto Unico
Reglamentario del Sector Trabajo"y la Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Esténdares
Minimos del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo”, asi mismo, que cuenta con el
Reglamento de Higiene y Seguridad Industrial de acuerdo al Cédigo Sustantivo del Trabajo.

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal y comprometiendo la responsabilidad Institucional de
las personas juridicas que representamos, que la informacion antes consignada es totalmente cierta y
puede ser verificada,

NOMBRE DEL OFERENTE

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL DEL OFERENTE
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION (Cédula de ciudadania o NIT)
DIRECCION Y TELEFONO

35) El contratista se obliga a repostar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia, eventos adversos
e incidentes presentados en ejecucion del contrato, con su respetivo anlisis e implementacién de un plan de
mejora, al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los consto de atencion en salud derivados
del evento adverso, dicho reposte se consignara en formato 3SS-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTES Y
EVENTOS ADVERSOS

36) Aceptar y facilitar las visitas del auditor médico designado por La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 6 de la Policia Nacional, y permitir la revisién de la historia clinica y documentos conexos con las
facturas, asi como los que soportan los distintos cargos.

Intendente Jefe FABIANCA;

Responsable Referencia y Contrarr¢fergncig Regional de Aseguramiento N°6
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