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Sefiora Teniente Coronel

LILIANA ANDREA GIRALDO MEDINA
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N 2

Carrera 22 Sur N 26 a-21 Fronteras del Milenio

Neiva — Huila

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 85-5-20038-24
TIPO DE INFORME

PERIODICO _x__ OFINAL ___

Periodo del informe de supervisién

[Tesds.| 01/08/2024 T 31/08/2024 ]

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a
fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y sancion de actos de corrupcion y ia efectividad del
control de la gestion publica”, asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cual se
adopta el Manual de Contratacion de la Policia Nacional’, Resolucidn No. 00090 del 15/01/2018, “Por Ia cual
se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucién No. 03049 de 2014”, y la “Guia para el ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen, adicionen
o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractuaimente y aquelias inherentes a la naturaleza
del ejercicio de la supervisién, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de compra
del asunto a través del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:
¢ Mediante comunicacién oficial No. GS-2024-006590-REGI2 del 25/04/2024, el sefior Capitan, CIRO
ANDRES CORREA HERMIDA, obrando en calidad de JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD ( E ), nombré como supervisor del contrato a la sefior (a) Patruliera GILMA XIMENA BARRERA
CHAVARRO
» Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: MENSUAL
« No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP II: 02

e Informe de supervision del mes de MAYO del periodo comprendido entre el 25/04/2024 y el 31/05/2024
presentado mediante comunicacion oficial N° GS-2024-057615-DEUIL de fecha 05/06/2024.

» Informe de supervision del mes de JUNIO del periodo comprendido entre el 01/06/2024 y el 30/06/2024
presentado mediante comunicacion oficial N° GS-2024- 068580-DEUIL de fecha 04/07/2024.
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» Informe de supervision del mes de JULIO del periodo comprendido entre el 01/07/2024 y el 31/07/2024
presentado mediante comunicacion oficial N° GS-2024- 083312-DEUIL de fecha 10/08/2024.

Informacion del contrato u orden de compra

Contrato No. / Orden
de compra No.

N° 85-5-20038-24

Objeto del Contrato /
instrumento de
agregacion de la orden
de compra

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS
AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS PARA LOS USUARIOS
PERTENECIENTES AL SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTOEN SALUD N°
2 EN EL MUNICIPIO DE GIGANTE HUILA.

Contratista

E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO

Representante legal

KARENT LISSETH TRIANA

Valor inicial del
contrato u orden de
compra

CINCO MILLONES CIENTO SETENTA MIL PESOS ($5.170.000,00)

Valor adiciones del
contrato u orden de
compra

N/A

Valor total del contrato
u orden de compra

CINCO MILLONES CIENTO SETENTA MIL PESOS ($5.170.000,00)

Plazo de ejecucibén
inicial

31 DE DICIEMBRE DE 2024

Fecha de inicio del
plazo de ejecucioén del
contrato u orden de
compra

25/04/2024

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucion
del contrato u orden de
compra (pactada
inicialmente)

31/12/2024

Fecha de inicio del
plazo de ejecucién de
la(s) adicidn(es)

N/A

Fecha de terminacion
del plazo de ejecucién
de la(s) adicién(es)

N/A

Adiciones

N/A

Modificatorios

N/A

Prorrogas

N/A

Otros

N/A

1.

DESARROLLO DE LA SUPERVISION AL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA

1.1 Acciones adelantadas:

¢ El contratista cumplio con las obligaciones pactadas en el contrato N° 85-5-20038-24 ya que no se presentaron
novedades durante este mes informado.
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2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES

CUMPLIO

OBSERVACIONES

T i h Sl Talat

1). Cumplir con los protocolos establecidos para la pr de servicios ios, ios y

de urgencias.

Si

T prry ot

te los prc irni P S autorizacion ia por el Jefe de

2) Practicar Unica y
Sanidad o quien éste designe.

Si

3) Cumplir con tas condiciones técnicas que se exijan para la pr ion de la propuest

St

4) E! contratista debera sostener los precios y tanfas ofrecidas en la propuesta, durante el plazo de ejecucion del
Contrato y sus adicciones. Las tarifas ofertadas a SOAT se facturaran al inicio de cada vigencia anual de acuerdo
al incremente de Ley y las tarifas institucionales se incrementaran de acuerdo con el S.M.L.M.V decretado por el
Gobierno Nacional.

St

5) Una vez sean actualizados los precios de medicamentos y/o dispositivos médicos de venta institucional por
parte de las enhdades esla deberé t informe ietallado donde se justifique su incremento, con sus

Asimismo, las tarifas se apli una vez tengan el
aval de la Reglonal de Aseguramnento en Salud N° 2 previa revisién de auditoria médica y se nofifiquen a las

4o

Sl

6) Presentar plan de contingencia en el evento de presentar falla los equipos, o casos de fuerza mayor con los
profesionales.

St

7) Entregar una estadisti | de los pacientes atendidos incluyendo el niimero del documento y nombres
completos del paciente, la fecha de atencion y el servicio prestado.

Sl

8) El contratista debe dtsponer de por lo menos una linea telefénica, para poder tener comunicacion

o con la

sl

9) Para la autorizacion del servicio, 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 7y 17 afios, cédula
de ciudadania para usuarios mayores de edad). (Atencién de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias).
Boletin de autorizacion vigente Los servicios electivos {programados), se prestaran previa verificacion de derechos
y autorizacién de !a Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, por lo tanto si el usuario no es porfador de la
autorizacion vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacién de la Regional
de Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos deuil.rases-rco@policia.gov.co para obtener su consentimiento
antes de prestar el servicio.. Boletin de autorizacion vigente Los servicios electivos (prog 8), S8 P! :
previa verificacion de derechos y autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Saiud N° 2, porlo tamo siel
usuario no es portador de |a autorizacion vigents, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de
autorizacién de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos disan.griss-aut@policia.gov.co ,
disan.griss-cri@policia.gov.co , disan.refer-nal@policia.gov.co y a los 350-413-1671 y 350-554-6128 , por lotanto
si el usuario no es portador de la autorizacion vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central
de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policia.gov.co y
deuil rases-co@policia.gov.co_para obtener su consentimiento antes de presiar el servicio.

Sl

10) Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el
proveedor estime col i en un > dado al usuario, asi se encuentre enire el listado

| y tarifado, requerira el aval por parte de la central de autorizacién de la Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2, sin que se convierta en obstaculo para la atencién, cuando se tra en riesgo inmi la vida
del paciente.

Sl

11) La atencién del evento adverso entendido como “el dafio o complicacién no intencional consecuencia del
cuidado médico o todo aquel derivado de! cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente” corre
por cuenta del prestador, no sera lado por el SSPN. Este estara sujeto a glosa total hasta que el comité
ADHOC de la IPS y la dependencia de Garantia de la Calidad (GARCA) de la Regional de Aseguramiento en

Salud N? 2, se retinan y exp el plan de mejoramiento y se d ine lainh ia del evento para determinar
el monto a cancelar definitivo.

Sl

12) El contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencm eventos adversos e

dos en ej ion del contrato, con su respectivo andlisis e impl de un plan de

mejora al superwsor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de salud derivados del evento

d 0. (Dicho reporie se debe consignar en el formato 355-FR-006 Reporte de Incidentes y Eventos Ad S
que se adjunta a la presente minuta confractual.

Sl

13) El contratista se compromete a NO continuar prestando los servicios objeto del presente contrato una vez este
agotado el valor del contrato, SALVO en casos de urgencia médica debidamente justificada de acuerdo con las
disposiciones expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud. Los servicios prestados por fuera del contrato

que no cumpla con las anteriores condiciones, no seran pagados por ol CONTRATANTE.

Sl

14) El contratista debe dar a conacer a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 las Guias de manejo
institucionales.

8|
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15) La radicacién de la facturacion (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se debe hacer
dentro de los DIEZ (10) PRIMEROS Dgs H.IBILES DEL MES SIGUIENTE A LA PRESTACION, fa cual como
minimo debe cumpiir con:

. Relacion de paci t
discriminada y firmada por el usuario o acudiente.

. Requisitos establecidos por la DIAN.REGIONAL

. Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decrelo 4747 de 2007, Anexo §
de la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que les aclaren o
modifiquen.

. La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho
totalmente pléstico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja
lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el ito de los
mismos en caso de inconsistencias.

. Presentar original de la autorizacion del servicio.

. Infa ion de prestaci de servicios de salud - RIPS. El cual debe cumplir con lo
estipulado en la Resolucion 3374 de 2000 def MINSALUD y demés nommas que lo reglamenten
0 modifiquen. El sistema que genere el RIPS deberé adicionar en una ditima columna para
las prestacionss “C ita Médica Especializada primera vez (890202)” y “Consulta Médica
Especializada control (890302)” Se debe anexar el CD con el RIPS correspondiente, ademas
del cuadro en Excel seguin el instructive 013 del 04/06/13 de la DISAN.

) la pre-factura por cada uno de ellos

Sl

16) EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 DURANTE LA
EJECUCION DEL CONTRATO: 1) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los
inco i que se puedan pi tar en desarrollo de la sjecucion del respectivo contrato. 2.) informar al
supervisor del contrato imente el valor ej > del contrato y cuando el contrato se encuentre en un
80% ejecutado. 3) Debe reportar at supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa Supersalud 056
y 058 de 2009, asi como los Indi a8 de cali enlap i6n de servicios, definidos en el Sistema de
Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion en Salud. 4.) Atender
oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2
o el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primer dia habil de cada semans a ia Regiaonal de Aseguramiento en Salud
N° 2 la informacion de notificacion epidemiologica semanal (solo se notifica los casos de usuarios def Subsistema
de Salud de ia Palicia Nacional).

St

17) El contratista Generara de Hadistica de eventos adversos y auditoria al 100% de estos,
comprometiéndose en todos los casos a establecer planes de mejoramiento.

sl

18) El contralista debe tener disponibilidad de oficina de atencion al usuario, y en todo caso cualquier queja
interpuesta deber darsele el tramite respectivo del cual se enviar copia al supervisor del contrato, o en su defecto
ala oficina de garantia y calidad de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.

sl

19) Ei ista no atendera pacientes que no ten con la debida autorizacion vigente por parte de la oficina
de referencia y contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, feniendo en cuenta que dicha
autorizacion tiene vigencia (06) meses io; procedimientos realizados en estas condiciones no seran
cancetados por el CONTRATANTE.

Bl

20) Disponar de los indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sisterna de Informacién
para la Calidad det Sisterna Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud e implementar sus propios
programas de Auditoria de conformidad con el Decreto 1011 de 2006 y demas normas que lo modifiquen,
adicionen o compt

Sl

21) Pr el ltado del lisis de los dversos que sean requeridos por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la solicitud, asi mismo asistir a la cita
concertada para cierre de esos casos.

Sl

22) Presertar el plan de mejoramiento derivado de las visitas de calidad realizad por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2y el resultado de la ejecucidn det mismo, en los casos en los que haya lugar.

Sl

23) Garantizar y respetar los derechos de los pacientes de conformidad con la Ley 23 de 1981, la Circular Externa
Conjunta 0016 de 2013 y demas normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan.

S|

24) EIPRESTADOR se compromete a recolectar y reportar mensuaimente al Regional de Aseguramiento en Salud
N° 2, el registro por persona de las actividades de Proteccitn Especifica, Deteccion Temp y la aplicacién de
fas Guias de Atencion Integral de las enfermedades de interés en salud publica de obligatorio cumplimiento, segin
ol Anexo Técnico No. 1 que hace parte integral de la Resolucion No. 4505 de 2012, expedida por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social. Dicha reporte debera ser enviado a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2
dentro de los primeros diez (10) dias calendario mediante & envi6 al correo electronico deuil.rases-

epi@policia.gov.co

s

25) Capacitar a su p i en el regi y soporte clinico relacionado con las actividades de Proyeccion
Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacion de las Guias de Atencion Integral de las enfermedades de interés
en salud piiblica de obligatorio cumplimiento.

Si

26) Reportar de manera escrita, en un plazo no mayor a quince (15) dias previos al registro, la novedad de cierre
de los servicios de urgencias y hospitalizacion, en caso de que eslos hayan sido contratados por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 , lo anterior segun lo establece la Resolucion 003100 de 2019 “Por Ja cual se definen
los procedimientos y condici de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y de habilitacién de los
servicios de salud y se adopta el M | de Inscripcion de Prestadores y Habilitacién de Servicios de Salud”.
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27) Vanﬂcar la cahdad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso de los mecanismos de Sl
i puestos por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.
28) Las Actividades, Intervenci Procedi s y Medi tos no plados en of Plan de Beneﬁclos st

i

en Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela y/o provi
estrictamente conforme lo ordene la providencia del Juez de Conocimiento, @ informaréa a la Reglonal de
Aseguramiento en Salud N° 2 para que esta genere la autorizacion.

29) Prestar el servicio de urgencias a los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, e informar y Sl
reportar el ingreso de sus afiliados al servicio de urgencias, incluyendo las urgencias por eventos catastréficos
dentro de las veinticuatro (24) horas habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a lo sefalado en o Decreto 4747
de 2007, la Resolucion 3047 de 2008 y demas normas que lo adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan.

30) Reportar la capacidad instalada de los servicios objeto de contratacion, conforme al REPS. ]

31) Prestar atenci6n a los pacientes del programa de VIH (Gest: ientes con Tub losis, hijos de madre Sl
VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las guias de manejo, estabiecidas por 8l MSPS, para cada una de las
patologlas reallzando y reponando {os laboratorios y segmmlemos del usuario, su familia y la gestion del riesgo
de do a las fi idas y como minimo una vez cada doce (12) meses y deteccién temprana
de acuerdo a la normatividad vigents, se debera enviar reporte al correo deuil.rases-rco@policia.gov.co, los
primeros 5 de cada mes.

32) Realizar gestion del riesgo y deteccion temprana, para ei diagnéstico oportuno de las enfermedades sl
precursoras de la Enfermedad Renal Cronica (ERC), Hipertension Arterial y Diabetes; realizando y reportando fos
examenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su familia y la gestion del riesgo de acuerdo a las frecuencias
blecidas y como minimo una vez cada 12 meses.
33) Realizar deteccion p de cancer de cuello uterino y mama, informando a la Regional de Aseguramiento 8|

en Salud N° 2 oportunamente los resultados para definir plan de manejo.

34) Destinar los recursos enfregados para la ejecucion de los servicios contratados, velando en todo momento por L]
el manejo acertado, correcto y racional de los mismos.

35) Cumplir con {a oportunidad pactada en la prestacion de los servicios objeto del presente contrato. Sl
36) Identificar complicaciones derivadas de la atencién, y en caso de requerir otro nivel de complejidad, informar Sl

a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, este hecho

37) Solicitar autorizacion a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2de cualquier remision de pacientes que St
se requiera efectuar a otro nivel de complejidad.
38) Mantener vigente, durante todo &l término de duracion del contrato, su habilitacion como prestador de servicios st

de salud e informar a mas tardar al dia habil siguiente de la ocurrencia de cualquier modificacion que se genere
respecto de la habilitacion. La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 podra verificar en cualquier momento la
habilitacion, las condiciones de prestacién del servicio y las instalaciones del PRESTADOR. En este sentido, Ei
PRESTADOR se obliga a declarar Ios servicios habllltadas y reportar las novedades frente a los mismos a los
6rganos de control; cual i de esta obligacion constituira causal vélida de terminacion unilateral
del contrato por parte de LA ngional de Asegurarnlemo oh Salud N° 2, sin perjuicio de las acciones a que haya
lugar.

39) Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 Bl
la informacién para responder las peticiones, quejas y rectamos de los afiliados y de las Entidades de Control y/o
Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes que formule LA Regional de
Aseguramiento en Salud N°2 con ocasion de la ejecucion de! contrato, en un término no superior a cinco (5) dias
habiles o en el término dispuesto por la entidad de control y/o autoridad judicial.

40 Apoyar y facilitar las labores de auditoria, superwsn‘)n evaluauén y control que LA Regional de Aseguramiento ]
en Salud N° 2 realice en forma directa, ast DYy p i > de los ités que cite LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 y/o en aquellos que acuerden las partes. Las recomendaciones que se deriven de
dichos comités deben ser implementadas por el PRESTADOR, quien debera informar a LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 la impl ionde lasr daciones dentro del mes siguiente a su solicitud.

41) Infi oport te a LA Regional de Aseg iento en Salud N° 2 los casos de presunta suplantacion sl
o fraude de usuarios y prestar toda su colaboracién en fa prevencion y seguimiento de fraudes, asi como en la

identificacion y obtencién de materiales probatorios.

42) Sumlnistrar oponunamente la informacion relacionada con la prestacion de servicios de salud derivada de St
y dades catastroficas.
43) Informar cuando se presente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 sobre el fallecimiento de usuarios St

que se produzca en sus instalaciones o bajo su fratamiento al correo electrénico que se designe para tal efecto,
acljunlando copia del certificado de defuncion. Sin perjuicio del neporte que se debe reahzar a través de la

i SIVIGILA del Instituto Nacionai de Salud de co idad con la nor
44) Proveer la informacion solicitada de forma clara, y oportuna conforme a los plazos establecldos taly comoio Si
dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011.
45) Permitir a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la consulta de la informacion relacionada con el Sl

esiado de salud y la prestacion de los servicios a los afiliados de La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2,
facilitando copla de Ia historia cllmca y anexos de ésta, en medio magnétu:o o fisico, con el fin de dar tramite a
requerimient dicial q lentos de autorid inistrativas y lab de auditoria

i Y prej s
médica ef da por LA R: | de Aseg iento en Salud N° 2. Asi mismo, el PRESTADOR se compromete
a suministrar la copia de la htstona clinica a LA Regnonal de Aseguramiento en Salud N° 2, dentro de los plazos
imp por ia autoridad Judicial o Admii

46) Sumi Imente, con la radicacié de la cuenta de cobro, los Registros Individuales de Prestacion Si
de Servicios (RIPS), para dar limi a las obligaci y condiciones delimitadas en el parégrafo 2° del
articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y demas normas que lo adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan.




Pagina 6 de 11 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Codigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U

Version: 5 ORDENES DE COMPRA

47 EI PRESTADOR permitira que LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 consutte informacion relacionada
con el PAMEC y el SIC en el marco det SOGC, de acuerdo a la normatividad vigente y a las que lo modifiquen o
sustituyan. Enviar copia de ia notificacion de los eventos de vigilancia y salud publica, con el fin de obtener
oportunidad en la infc ion de los t i a vigilancia. Esta notificacion se reporta los lunes o el primer
dia hébil, en caso de festivo, de cada semana, al correo electrénico que disponga para tal efecto LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2. Lo anterior no exime al PRESTADOR del cumplimiento del Decroto 3518 de 2008,
en cuanto a los reportes de estos eventos.

48) Cumplir con las medidas de atencién y reporie a las autoridades competenies de los casos de violencia de
acuerdo a lo establecido en la Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de 2012 y la
Resolucién 459 de 2012 y demés normas que las adicionen, sustituyas o modifiquen.

sl

Sl

49) Realizar fta externa ambulatoria para las victi de violencia sexual sin distingo de sexo, edad, raza,
idioma, religion, opiniones politicas o de cualquier indole, origen social, posicion econdmica o condicién social,
Para es0 se debe registrar las acci de la victima que puedan tener implicaciones médico-legales y los demas
registros, segtin el reglamento técnico para el abordaje forense integral en la investigacion del delito sexual, segiin
la Resolucion 459 de 2012.

St

50) EI PRESTADOR autoriza la inclusion de su nombre en el cuadro de prestadores adscritos a la red de servicios
de salud de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, incluyendo en éf su direccion, portafolio de servicios
ofrecidos u ofras caracteristicas especiales y permitira el uso de el publicitarios e inft ivos de LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 en las instalaciones del PRESTADOR, en et lugar y de la forma definida
de comin acuerdo entre las partes.

Sl

51) EIPRESTADOR debera abstenerse de prestar, prescribir o realizar con cargo a LA Regional de Aseguramiento
en Salud N° 2 los servicios corespondientes a juedi ividad procedimi intervenc y
medicamentos que no tengan por objeto contribuir al diagndstico, tratamient » ¥ rehabilitacion de la enfermedad,
asi como {ratamientos madicos, quirdrgicos o terapéuticos que involucren medicamentos no aprobados por el
INVIMA y/o esquemas terapéuticos o protocolos de atencién no aprobados por las sociedades clentificas.
T i i ! éticos, estéticos o suntuarios, y en general, aquellos no autorizados,

poco s o S COMO GC
previo el cumpli > de los legales requeridos.

Sl

82) Incluir a sus trabajadores al régimen de seguridad social Integral y mantener su vinculacién; el PRESTADOR
serd el Unico responsable por la asuncion de los coslos de afiliacion y vinculacion permanente, El PRES TADOR
debera remitir certificacion suscrita por el revisor fiscal o contador y el representants legal, en la cual se indique el
cumplimiento de esta obligacién.

S|

53) El servicio farmacéutico debe manejarse de acuerdo a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 y la Resolucion
1403 de 2007 y demés normas que lo modifiquen, sustituyan o complementen.

8!

54) Someterse a la codificacion estipulada por la norma vigente, c6digo tnico de medicamentos (CUM), es decir
los medicamentos deben ser identificados de ésta manera, desde el momento de la oferta hasta el pago de la
factura.

S!

55) Todas las actuaciones del PRESTADOR deben sujetarse a les normas de regulacién de precios de
medicamentos expedidas por el Gobierno Nacional.

E]]

b

56) En caso que durante la vigencia del contrato se expida norma regulatoria para la ion, manejo y
disp i6n de i , El Of debera acogerse a dicha nomatividad, sin que sea necesario modificar el
presente contrato.

St

S7) Diligenciar el consentimiento informado para cada paciente, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley y en la
jurisprudencia.

Si

§8) Brindar atencitn prefi ial a las recién nacidos, nifios, nifias, adolescentes, discapacitados y
adulto mayor en todos los servicios iales y admini i Asi mismo, proteger en todo momento los
derechos constitucionales de las nifias, nifios y adolescentes, en especial, los referentes a la salud y a la vida en

C iciones de cafidad y de d

Si

59) Responder legalmente por cualquier perjuicio que le acaeciere al usuario durante su estancia o estadia en s
i iones donde ink servicios el PRESTADOR, atribuible a dolo o gligencia asi sea levisima, previa
orden judicial.

st

60) Dar estricta aplicacién a los procedimientos establecidos por la nor d legal vig respecto de la
cadena de custodia, a saber, el articulo 256 de la Ley de 2004, Resolucion 06384 de 2004, Ley 1146 de 2007,
Resolucién 1776 de 2008 y demés normas que las modifiquen, adicionen, aclaren o sustituyan,

Sl

61) Dar estricto cumplimiento a las normas sobre sajud ocupacional.

Si

62) EL PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales e Informacion de los usuarios en fines
diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo blecido denominada como Proteccién de Datos
Personales.

Si

63) EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores concurrantes a sus instalaciones, éreas
o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la normatividad vigente.

Sl

64) EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores cc a sus instalaciones, areas

o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de do con la nc g

Sl

65) Garantizar la atencion de recién nacidos, para 1o cual debera cumplir con lo establecido en los articulos 10,
23, 24 y 25 del Acuerdo 415 de 2008 de la CRES y demés normas que las modifiquen aclaren, adicionen o

sustituyan.

Sl

66) Cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de la Historia Clinica de los pacientes.

SI
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67) EL PRESTADOR tendra a cargo la retroalimentaclon y actualizacion de las historias clinicas, 1a cual debera St
diligenciar con la informacién de los pacientes de forma clara, veraz y acertada. Adicionalmente, el PRESTADOR
se obliga a registrar las novedades que se pr ten con ocasion a la atencion prestada por ésta. En virtud de lo
anterior, el PRESTADOR debera responder ante LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 por inexactitudes,

confusiones, datos incorrectos y no actualizados, asi como, las demas inconsi que conll aeroralLA

Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 o a cualquier tercero.

68) EL PRESTADOR se obliga a presentar y suministrar informacién veraz. St
69) Presentar los informes a la Direccion o Coordinacién Departamental o al érea de! nivel Nacional competente S!

en la periodicidad que solicite La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o conforme lo dispuesto en el
presente contrato y sus anexos.

70) No usar el nombre de La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 para justificar ante sus proveedores o St
{erceros el cumplimiento de sus obligaciones u otros asuntos internos.

71) EL PRESTADOR garantizara que los servicios contratados en el p it , sean acordes y Sl
complementarios con el nivel de complejidad que requiere cada procedimiento.

72) Los medicamentos que sean prescritos a los afiliados y iarios de La R i de Asegurambemo en St
Salud N°® 2 por parte de los profesionales de la saiud del PRESTADOR deberén plir con los req

establecidos en el Articulo 17 del Decreto 2200 de 2005 que regula la prestacion del servicio farmacéutico,
incorporando en cada formulacion como minimo los siguientes datos: 1. Nombre del pmslador de servicios de

salud o prdesnonal de la salud que prescribe, direccién y ntimero telefoni direcci6 tronica. 2. Lugar y

fecha de la p pcion. 3. N del paciente y documento de identificacion. 4. Numaro de [a historia clinica.

5. Tipo de usuario (subsidiado) 6. Nombre del medi ] do en la Dx L .Comun Internacional

(nombre genérico). 7. Concentracién y forma far éutica. 8. Via de admini ién. 9. Doss y de
administracion. 10. Periodo de duracion del 0. 11. Cantidad totat de unidades far querid

para el tratamiento, en numeros y letras. 12. Indicaciones que a su ]uioio i el pr iptor. 13. Vigencia de

la prescripcién. 14. Nombre y firma del prescriptor con su respect (i de registro profesional, asi como la

norma que adicione, modifique, aclare o sustituya la normatividad aqu| sofalada.

73) Es obligacion por parte del CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacién SECOP Il (en el proceso de Sl

neferencta) 1a factura y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite, la cual se

més adelante. De no publicar la factura, no se podra dar tramite a la misma para ser obligada; de acuerdo|
a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA PROVEEDORES EN EL SECOP Il, en
el punto IV. Envio de Facturas.

74) EI CONTRATISTA debera presentar la factura eleclrémca lidada previ: por la DIAN, como requisito St
necesario para el pago de los bienes y/o servicios i con las disposiciones sefialadas en el

Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo di > en la Resolucion No. 000042 det S de

mayo de 2020.

75) El contratista acatara los li ientos del Ragi de proteccion de datos y demés aspectos relacionados Si

con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria 1581 de 2012y de la
ley 1712 de 2014, del capitulo 25 fitulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las normas que la
moquuen, reglammnen o sustituyan en virtud de lo cual se hacen resp bles de la idad, seguridad y

ia b 1 No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Segundad de la Informacion

ra la Policia Nacional.

76) E! contratista debe garanuzarla preservac:én de la mtegndad y confidencialidad de la infc ion institucional |
alacualllegare atener dir te o por > de lemeros en tal virtud, adoptara todas las medidas
que sean ias para impedir su i6n, alteracion, i o utilizaciéon
indebide y ibira con la enfidad ios formatos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del
presente contrato, et contratista se obliga a no suministrar informacién que obtenga o conozca con ocasién de la
ejecucion del contrato; tales como: informacion locativa o de arqunectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso
con ocasién de la labor, informacion c« ida en los sist de i i6n, documentacion fisica, archives
digitales, informacion de los funcionarios y contratistas e informacion de los usuatios del Subsisterna de Salud los

cuales son de cardcier reservado y confidencial.

77) Las demas obligaciones que de la leza del p te contrato se deriven o impongan las nonmas legales.
78) El oferente debera summlstrar de toda la informacion relacionada con el paci . higtoria clinica, sus
respectivos anexos, cc s informados, resultados de estudios p ini etc., inclusive cuando exista

proceso judicial de por medio que involucre Ja participacion de la red externa en la atencion en salud del usuario.

79) La revisién de los casos de eventos adversos y su sujecion a glosas.

80) En caso de faltar a la anterior obligacién considerar el incumplimiento del contrato sin perjuicio de las quejas
que se alleguen a la Supersalud

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

abril 2001), de acuerdo a las necesidades requeridas a todos los afiliados y beneficiarios de la Policia Nacional- la
Regional de Asaguramiento en Salud NO 2, que acrediten debidamenta su daracho a ser atendidos pvssentandc

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS CUMPLIO OBSERVACIONES
DE CARACTER TECNICO
Prestar los servicios de salud contemptlados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Pohctal (Acuerdo 002 del 27 81

documento de identidad y camé de servicios de salud, previa autorizacion oficina de refi ia y contra-refi

El Oferente Prestara en forma continua y permanente (24 horas al dia) de domingo a domingo los servicios de St
urgencias a todos los usuarios de la Policia Nacional bajo Ios principios de eficacia, universalidad y solidaridad que

asi lo amerite y certifiquen su derecho p do dac ) de identidad y camé de servicios

Cuando el afiliado requiera por su patologia, la atencién en una Institucién de mayor plejidad y dicha patologi Sl

osté cubierta por el Plan de Serviclos de Samdad Militar y Policial, El Oferente deberé informar por escrito a ta jefatura
de la Regional de Aseguramiento en salud, para lo cual el profesional diligenciara el formato de referencia y contra
referencia_adoptado por el prestador,_diligenciado en forma completa con el fin_de emitir la_autorizacion
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di yla iva refe la por parte de la IPS, en concordancia con la Jefatura la de Regional de

Aseguramiento en Salud N° 2.

Los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 horas a la salida, haran parte de la misma

Sl

atencién Inicial de urgencia y con cargo al mismo valor,

El Oferente debe permitir el acceso a los Auditores de la Policia Nacional y la informacién relacionada con el estado

de salud de los pacientes y la prestacion de los servicios de salud, asi mismo permitirle el acceso a todos los demas

documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirie realizar ol seguimiento y control para el cumplimiento

del objeto contractual, mediante valoraciones periddicas a la institucién, verificando las condiciones locativas, y el

recurso humano disponible para el desarrolio det presente contrato. Ademas facilitar4 la informacién necesaria para
realizar visitas de auditoria concurrente a pack

St

Ef oferente DARA a conocer el Modelo de prestacion de servicios (anexar documento).

sl

El Oferente debe garantizar la consuita de Medicina General primera vez. Atencién de primera vez a gestantes y de

primera vez a 3 dias de oportunidad.

sl

El Oferente debe imph ar y activo el Sist Obligatorio de Garantia de Calidad, en cumplimierto de
lo definido en el Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la Proteccion Social.

Sl

El Oferente daré respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2.

Si

El Oferente designara un funcionario, para que en coordinacion con o Supervisor del Gorntrato vigile el normal
funcionamiento de la ejecucion del contrato y soluci los incol i que se p ten, (notificar por escrito
identificacion def funcionario, correo electrénico y nimero telefonico).

St

Cumplir con las obligaci de pagar I los aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en Salud,
Pensiones y Riesgos Profesionales, asi como los parafiscales del Sena, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar,
cuando a ello haya lugar de acuerdo con el Decreto 1273 de 2018; para tal fin debera allegar con la correspondiente
factura certificacion donde conste dicho cumplimiento firmada por ef Representante Legal y revisor fiscal, si conforme

alas perti a obli ) a tenerlo.

Si

El Oferente debera contar con el Sistema estructurado de reforencia y contra-referencia y atencion al usuario, a fin
de que una vez dado de alta (egreso hospital io) o ita (inter ita o ision) por ialista sea remitida
ta informacion de la atencion brindada a los correos disan griss-aut olicia.gov.co, disan.griss-cii@policia.gov.co,
disan.refer-nal@policia.gov.co y a los 350-413-1671 y 350-554-6128 , por lo tanto si of usuario no es portador de la
aytorizacién vigente, es deber de (a IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacion de la Regional de

Aseguramiento en Salud N° 2 los correos disan rase2-aut@policia.gov.co, deuil rases-rco@policia.gov.co para

obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.

Si

Contar con Habilitacién para cada uno de los servicios a prestar en la sede que serd puesta a disposicion de los
usuarios del SSPN de acuerdo al Decreto ley 1011 de Abril 3 del 2006 y las Resolucionies 1043 de 2006 y 1441 de
2013. (Anexar documento). El oferente ANEXARA Certificacion Vigente De Habilitacion (Al momento del cierre) de

acuerdo a la Resolucion 2003 de 2014 por la cual se defi los pr S Y de ipcion de los
restadores de servicios de salud y de rehabilitacion de servicios de salud.

St

Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, el proveedor debera tramitar para estudio ia aprobacion
ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante de la IPS oferente
diligenciaré completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin por parte del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional y remitirio a fa central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, para que
ésta adelante el tramite ante el CTC def nivel central. No se admiten formatos institucionales del proveedor. Solo
do el procedimi o medi ) se requiera su admini i6n urgente por la dici6n clinica del
orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacion o i con la i di querida y éstos seran
reportados posteriormente a la central de autorizaciones. Esto con el fin de asegurar el tratamiento oportuno de los
ios que requi dichos procedimi garantizando la recuperacién y mejoramiento de la calidad de vida de
{os mismos.

Si

La institucion oferente se compromete a que exisia disponibilidad de camas en hospitalizacion general, pam los
usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, a cargo del contrato celebrado con dicha entidad, o en su
defecte a gestionar la remision del enfermo dentro del término méximo de las dos (02) horas siguientes a la
determinacién de la idad de refy ia por parte del personal médico.

sl

El Oferente debera ini imente, con la radicacién de la cuenta de cobro, los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios (RIPS), para dar cumplimiento a las obligaciones y condiciones delimitadas en el parégrafo
2° del articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y demés nomnas que lo adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan.

St

El Oferente se compromete a reportar al supervisor del contrato los indicadores de las Circulares Externas de [a
Supersalud 030 de 2006, y 056 - 058 de 2009. Asi como los Indicadores de calidad en la presiacion de servicios,
definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencidn
en Salud. Asi mismo lo indica la Resolucion 256 del 5 de febrero del 2016 “por la cual se dictan disposiciones en
relacion con el sistemna de informacion para la calidad yse bl los indicadores para el monitoreo de la calidad
on salud.”

st

Aplicabilidad a la ley 594 de 2000 (julic 14) “Por medio de fa cual se dicta Ia Ley General de Archivos y se dictan
otras disposiciones”, en la pr i6n de las fact ] de cobro de ios servicios de salud prestad

Si

El oferente deber4 realizar la at a las gest de > a fo blecido en la guia No. 11y 15 de 2013
“Guia de practica clinica para la p ion, deteccion tempranay t i de las complicaciones del embarazo,
parto y puerperio”. Las atenciones en el servicio de se reali de io a lo lado on la guia y los

Sl

procedimientos anexos.
m )

El Oferente brindara atencién preferencial alas gestantes, recién nacidos, nifios, nifias, adol discap
y adulto mayor en todos los servicios asi i y administrativos. Asi mismo, proteger en todo momento los
derechos constitucionales de las nifias, nifios y adol tes, en ial, los refs a la salud y a la vida en

Sl

condiciones de calidad y de dignidad.

Se incluyen dentro del objeto contractual todas las ectividades, intervenciones y proced s que el of
presente en su portafolio de servicios, que se encuentren dentro del plan de Beneficios, que sea io prestar
por condiciones medico cientificas, que no se encuentren contratados con otros prestadores, esto con previa
autorizacion de la central de Referencia y Contra-referencia de la Regional de A uramiento en Salud N° 2,

st

Es obligacién del Oferente la correcta disposicion final de los residuocs peligrosos y de tener las respectivas actas de
disposicién fina! de los mismos de acuerdo a lo establecido en fa no ividad ambi | vig Asimi yen
cumplimiento a la Resolucién 1164 de 2002, Dacreto 351 de 2014, debe contar con un plan de gestién integrai de
residuos solidos generados en atencion de la salud y otras actividades (PGIRASA). Contar con un gestor de residucs
solidos peligrosos con caracteristicas biologicas como los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005.

St

El oferente debera certificar que cumple con la implementacién del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el
trabajo, de acuerdo con lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el Decrelo
Unico Reglamentario del Sector Trabajo”, Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Estandares
Minimos del Sistena de Gestion de la Seguridad y Satud er ef Trabafo SG-SST”, para lo cual deberd diigenciar el
Anexo, Formulario de compromiso con el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo. Asimismo debers
anexar el certificado o tancia de la ARL.

S|
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Realizar atencion para las victimas de violencia sexual sin distingo de sexo, edad, raza, idioma, religion, opiniones
politicas o de cualquier indole, origen social, posicion econémica o condicién social. Para eso se debe registrar las
acciones de ia victima que puedan tener implicaciones meédico-legales y los demas registros, segun el reglamento

Sl

técnico para el abordaje forense integral en la investigacion det delito sexual, segun la Resolucién 459 de 2012,
INFORMES: EL. PRESTADOR presentaré a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 o Direccion Nacional de

Sanidad los informes que a continuacién se describen, ya sea diante coreo electronico (deuil.rases-
epi@policia.qov.co } y/o en medio magnético, dentro de los siguientes términos; a). Reportes de los Indicadores de
Calidad, mediante el cual EL PRESTADOR informara el cumplimiento del Decreto Ley 019 de 2012, Ia Resolucion
1552 de 2013, Resolucion 256 de 2016 y las normas que fa modifi iquen, aclaren o sustituyan con una periodicidad
mensual, Indicadores de Alerta Temprana. b). RIPS de diligenciados y con la
calidad normativa requerida, en medio magnénco anexa a la factura mensual y adicionalmente debe ser remitido al
correo deuil.rases-epi@policia.gov.co ; y con las espeqﬁcaciones tablecidas en la Resolucion 3374 de 2000,
Resolucién 1531 de 2014, circular 0024 de 2015, i consi ia y calidad de los regisiros; so pens de
incurrir en las sanciones y descuentos estipuladas en ef Articulo 116 de la Ley 1438 de 2011. ¢). Datos relacionados
con el reporte de la informacién para la operacion de la cuenta de alto costo, en cumplimiento de la Resolucion 2463
de 2014 del Mmlsteno de la Protecclén Social y demas nommas que la complementen, modifiquen, aclaren o
sustituyan, segun fi istrados por R 'de ] i en Salud N° 2 para Programas Especiales,
informe que debera ser gado en medio mag néti ! te, el cual deberd incluir lo siguiente: 1). Reporte
de la informacion para la operacion de la cuenta de ano costo, en cumplimiento de la Resolucion 4725 de 2011y
Resolucién 783 de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccion Social y deméas normas que la complementen,
modifiquen, aciaren o sustituyan donde se contempla el reporte de: Personas con infeccién por ol VIH/SIDA, personas
con Tuberculosis (enfermedad activa o curada), Mujeres embarazadas, Huos de mujeres con infeccion por VIH que
tienen menos de dieciocho (18) meses de edad a la fecha de corte, segun f ok la Regional
de Aseguramsento en Salud N° 2. 2). Entrega de informacién de forma mensual, de la Enfermedad Renal Crénica y
SuS pi f ion Arterial y Diabetes segun Acuerdo 395 de 2008 y Anexo Técnico, Resolucion 2463 de
2014 y cuaiquler norma que la modrﬁque aclare, adicione o sustituya. El PRESTADOR entregara trimestralmente
los indicadores para los Itad clinlcos de estos pacientes. d). Entrega trimestral indicadores
i para evaluar los itados clini con enfermedad renal estadificada en 1, 4 y 5 segun el
caso, conforme formato entregado por la Regponel de Aseguramiento en Salud N° 2 . e) Entrega de reporte mensual
de pacientes nuevos captados con diagnéstico de hiper i6n y diabetes y demés inf que iera la R
de Aseguramiento en Salud N° 2. f). Presentar ios reportes e informacion conforme lo establece la Resolucoén 4505
de 2012.

Sl

E! oferente daré aplicabilidad y plimi a RESOLUCION 3280 DE 2018, (Septiembre 2) “Por la cual se adoptan

los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta integral de Atencién para la Promocién y Mantemmlemo de la salud
y la ruta mlegral de atencion en salud para la poblacién materno peri | y se estabt las d ices para su

operacion”.

Sl

Et ofefeme dara aplicabilidad y limiento al instructivo N° 028 DISAN-PLANE 70 del 07 de Julio de 2020, “POR
EL CUAL SE IMPARTEN LINEAMIENTOS TECNICOS PARA LA CONTRATACION DEL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS EN UNIDADES DESCONCENTRADAS .

St

E! oferente nio debe estar repoitado ante el Registro Unico de Infractores Ambientales (RUIA). Ley 1333 de Julio de
2009.

St

El oferente debe contar con los equipos biomédicos que serén utilizados para ef desarrollo del contrato que se llegare
a celebrar, asi como velar por sus buenas condiciones técnicas para su correcto funcionamiento.

Sl

El oferente debe ajust: segun lo plado por el Ministerio de Salud y de Proteccion Social y todas aquellas
normas Iegales que deroguen Modifiquen o establezcan estandares de habilitacion para la prestacion de Semclos

de Salud sin causar > en la p ion del mismo. Dando aplicacién a lo blecido en la R 5n
3100 de 2018 del Ministerio de Salud y de la Proteccian Social.

La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 verificard en ef Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud
(REPS), la habilitacién de los servicios ofertados.

sl

. ATENCION ESPECIAL. Las personas de 60 afios de edad o més son sujetos de proteccién constitucional
reforzada, que demandan del Estado y de los actores def sistemna, una atencién en salud prioritaria y especial,
sin que sea posible limitar su acceso a los servicios de salud por cuenta de tréamites administrativos o cuestiones
econdmicas.

. PROCESOS DE ATENCION INTERSECTORIALES E INTERDISCIPLINARIOS. Para garantizar las
condiciones de atencién especial a la poblacion adulta mayor, las |nsmuc|ones del sector salud deberan definir,
dentro de los dos meses sigui ala icacion de la p lar, los pr intersectoriales e
interdisciplinarios{6] de atencion en salud, ios cuales estaran a disposicién de Ia Superintendencia Nacional de
Salud para su verificacion cuando esta lo requieraf

. ATENCION OPORTUNA. ASIGNACION DE CITAS DE MEDICINA GENERAL, ODONTOLOGIA, MEDICINA
ESPECIALIZADA Y DE APOYOS DIAGNOSTICOS. Las entidades vigiladas tendrén das abiertas durante
todos los dias habiles del afio y deberan asignar las citas de medicina general, odontolégica, medicina
especializada y apoyos diagnésticos a los afiliados de 60 afios 0 més, dentro de las 48 horas siguientes a la
solicitud por parte de estos.

o Atencion oportuna, asignacion de citas de medicina general, odontologia, medicina especializada y

apoyos diagnadsticos.

o Agendas abiertas todos los dias habiles del afio y asignacion de cita a mayores de 60 afos a més tardar
en 48 horas a traveés de les no pr seguros y

o impk los de pr ion y pr i6n que propendan por el desarrollo integrat,

prutecclén fisica y menlal de la poblacién adulta mayor, con el propésito de fomentar la adopeion de
estilos de vida saludables, el control de enfermedades cronicas no transmisibies y la reduccion de riesgos
en estos pacientes.

ENTREGA INTEGRA Y OPORTUNA DE MEDICAMENTOS La emrega de medicamentos a las personas de 60 ancs
o mas se hard de manera integra y oportuna al licitud. Cuando las vigilad treg de
manerai diata los medi POS, debera geranﬁzarse su snlrega en el lugar dispuesto, en un plazo méximo
de 48 horas siguientes a la solicitud, salvo que la patologia del adulto mayor no dé espera, caso en el cual el
asegurador debera adelantar los tramites pertinentes para garantizar la entrega inmediata en su domicilio o en el
lugar establecido para el efecto, 5o pena de las sanciones administrativas a que haya lugar.

Sl
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

oy #

Version: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: Neiva 09 de agosto de 2024
Unidad: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 2

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de

contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacion de servicios
Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Contrato interadministrativo X

Contrato /aceptacion de oferta u
orden de compra No.

85-5-20038-24

Constancia de recibido No.

2

Contratista:

E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE GIGANTE - HUILA

NIT del contratista:

891180065-2

Objeto del contrato o aceptacion
de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS
DE BAJA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTOEN SALUD N° 2 EN EL
MUNICIPIO DE EL GIGANTE -HUILA.

oferta u orden de compra;

Instrumento de agregacion y | N/A

ntimero del Acuerdo Marco de

Precios (aplica sblo para 6rdenes

de compra):

Valor del contrato / aceptacion de | $5.170.000,00

Plazo de ejecucion:

31 Diciembre de 2024

Fecha de vencimiento {aplica solo
para 6rdenes de compra)

N/A

Lugar de ejecucion y/o entrega

GIGANTE - HUILA

Incumplimiento  del
ejecucion Si___NO___

plazo de

NO

Nombre del
supervisor/coordinador del
contrato y cargo que desempefia:

Pt. Gilma Ximena Barrera Chavarro
Responsable ESPRI GARZON

Fecha de entrega certificada:

Del: 29/04/2024 AL 23/05/2024

Acta de recepcion de bienes

Unidad | Recurso Descripcion del bien o servicios Valor Valor a Valora
recibidos Valor facturado amortiz pagar
N . recibid ar y/o
Valor que se esta certificando con y
. o [} descont
la presente constancia de recibido ar*
de la vigencia 2024 RASES 18 PRESTAGION DE SERVIGIOS DE SALUD HOSPITALARIOS
AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE 1.344.37 $1.344.370,
ASEGURAMIENTOEN SALUD N° 2 EN EL MUNICIPIO DE EL 0,00 $1.344.370,00 00 00
GIGANTE -HUILA. Incluidos en el radicado 2286
N/A
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Versién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

FACTURAS RELACIONADAS EN LA CUENTA DE COBRO

HSAG321000 3/05/2024 36.000,00 0,00 36.000,
HSAG321019 3/05/2024 175.858,00 0,00 175.858,00
HSAG321166 7/05/2024 144.646,00 0,00 144.646,00
HSAG321170 7/05/2024 36.000,00 0,00 36.000,00
HSAG321391 10/05/2024 442.539,00 0,00 442.539,00
HSAG321394 10/05/2024 85.400,00 0,00 85.400,00
HSAG321454 14/05/2024 132.100,00 0,00 132.100,00
HSAG321814 20/05/2024 122.429,00 0,00 122.429,00
HSAG321920 21/05/2024 35.500,00 0,00 35.500,00
HSAG321969 22/05/2024 89.198,00 0,00 89.198,00
HSAG322543 27/05/2024 44.700,00 0,00 44.700,00
Valor total bienes y/o servicios recibidos 1.344.370,00 0,00 1.344.370,00

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: La entidad cumplié con lo estipulado dentro del contrato.

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de supervisor acredito el

cumplimiento de las obligaciones del contratista

las especificaciones técnicas contratadas.

y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen con

No.

CUMPLIO

sl

No

Obser

m

Cumplir con los protocolos establecidos para la prestacion de servicios médicoshe pitalarios, latorios
y de urgencias.

Practicar tinica y exclusi los p dimi disp s medi autorizacion firmada por el Jefe
de Sanidad o quien éste designe.

si

Cumplir con las condiciones técnicas que se exijan para la pr i6n de la prop

Ei contratista deber& sostener los precios y tarifas ofrecidas en la prop ,d el plazo de ejecucion
del Contrato y sus adicciones, Las tarifas ofertadas a SOAT se facturaran al inicio de cada vigencia anual
de acuerdo al incremento de Ley y las tarifas institucionales se incrementarén de acuerdo con ef S.M.L M.V
decretado por el Gobierno Nacional.

si

Una vez sean actusalizados los precios de medicamentos y/o dispositivos médicos de venta institucional por
parte de las entidades, esta, debera presentar informe detallado donde se justifique su incremento, con sus
respectivos valores, codigos y andlisis comparativo. Asimismo, las tarifas se aplicaran una vez
tengan ol aval de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 previa revision de auditoria médica y s8

notifiquen a las entidades.

P plan de conti ia on el evento de presentar falla los equipos, o casos de fuerza mayor con los
profesionales.

si

Entregar una delos p os incluy ¢l nimero del documento y
nombres completos del paciente, la fecha de atencion y el servicio prestado.

Ei contratista debe disponer de por lo menos una linea telefénica, para poder tener comunicacion
con ia entidad

Para la autorizacion del servicio, debe presentarse documento de identificacion en original segun el caso
(Regislro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios,
cédula de ciudadania para i Y de edad). (Atencion de urgencias vitales y atencion inicial de
urgencias). Boletin de autorizacion vigente Los servicios electivos (prog d §6 p previa
verificacién de derechos y autorizacién de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 , por lo tanto si el
usuario no es portador de la autorizacion vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la
central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 a ios correos deuil.rases-
rco@policia.gov.co para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.. Boletin de autorizacion
vigente Los servicios electivos (programados), se prestardn previa verificacion de derechos y autorizacién
de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 , por lo tanto si ef usuario no es portador de la autorizacion
vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacién de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 a ios correos disan.griss-aut@policia.gov.co , disan.griss-cri@policia.gov.co ,
disan.refer-nal@policia.govco y a los 350-413-1671 y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es
portador de la autorizacion vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de
autorizacion de la Regional de A > en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policia.gov.co y

de g i
deuil.rases-rco@policia.gov.co_para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.
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POLICIA NACIONAL

T et e N

Todo procedimiento adicional que no haga patte del prc o servicio autorizado, y que
el proveedor estime conveniente en un momento dado atender al usuario, asi se encuentre entre e! listado
contractual y tarifado, requerird el aval por parte de la central de autorizacion de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, sin que se convierta en obstéculo para la atencion, cuando se encuentra en

11

fiesgo inminente la vida del paciente.

La atencion del evento adverso entendido como “el dafio o p i6n no intencional ia del
cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente”
cofre por cuenta del prestador, no serd lado por ol SSPN. Este estard sujeto a glosa total hasta que el
comité ADHOC de la IPS y la dependencia de Garantia de la Calidad (GARCA) de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, se retinan y expidan el plan de mejoramiento y se determine la inherencia

del evento para determinar el monto a cancelar definitivo

El comratlsta se obliga a reportar dentro de los scgmentes cinco dias a su ¢ ia, eventos ad S €

% en ej ion del contrato, con su respectivo andlisis e implementacion de un plan
de mejora al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de salud derivados del
avento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato 3SS-FR-006 Reporte de Incidentes y

Eventos Adversos que se ad‘!unta a la presente minuta contractual.

El contratista se compromete a NO continuar prestando los SSWICIOS objelo del presente contrato una vez
este agotado el valor del contrato, SALVQ en casos de ] idk t jusm" icada de acuerdo
con las disposiciones expedidas por la S i ia Nacional de Salud. Los servicios prestados por
fuera del contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no seran pagados por el CONTRATANTE.

sl

14

"El contratista debe dar a conocer a Ia Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 las Guias de manejo

institucionales.

La radicaci6n de la facturacién (Impresa y en medio magnético) de loe servicios prestados se debe hacer
deniro de los DIEZ (10) PRIMEROS DIAS HABILES DEL MES SIGUIENTE A LA PRESTACION, la cual
como minimo debe cumphr con:

. Rel: | de i tendid do la pre-factura por cada uno de
elios discriminada y firmada por el usuario ¢ acudiente.

. Requisitos establecidos por la DIAN.REGIONAL

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

. La factura debe venir debidamente firmada por quien ka expide, legajada con gancho
totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada
hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer et segui
de los mismos en caso de inconsistencias.

. Presentar original de la autorizacion del servicio.

. informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El cual debe cumplir con lo

fipulado en la Resolucién 3374 de 2000 del MINSALUD y demés normas que lo
reglamenten o modifiquen. El sistema que genere el RIPS debera adicionar en una
titima columna para las prestacuones “Consulta Médica E: ializada primera vez
(890202)" y “Ci lta Médi ializada control (890302)" Se debe anexar el CD
con el RIPS correspondiente, ademés del cuadro en Excel sagin el instructivo 013 del
04/06/13 de ta DISAN.

EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA Reglonal de Aseguramiento en Salud N°® 2 DURANTE LA
EJECUCION DEL CONTRATO: 1.) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los
inco i que se puedan p on desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato. 2.) Informar
al supervisor del contrato imente el valor ej do dsl y cuando el contrato se encuentre
en un 80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de ia Circular Externa
Supersalud 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos
en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién
en Salud. 4) Atender oportuna y seficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Regional de
Aseguramiento en Salud N® 2 o el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primer dia habil de cada semana a la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la informacion de nofificacion epidemiologica semanal (solo se
notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional).

17

E contratista Generara de manera mensual estadistica de eventos adversos y auditoria al 100% de estos,

comprometiéndose en todos los casos a establecer planes de mejoramiento.

El contratista debe tener disponibilidad de oficina de atencién al usuario, y en fodo caso cualquier queja
interpuesta deber dérsele el tramite respectivo del cual se enviar copia al supervisor del contrato, o en su

defecto a la oficina de g: y calidad de la Regional de Aseg i en Salud N° 2.

El ista no atendera i que no ten con la debida autorizacién vigente por parte de la
dficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de Asegurammnto en Salud N° 2 temendo en
cuenta que dicha autorizacion tiene vigencia (06) meses ca pr reali )s en estas
condiciones no sergn canceJlgdos por el CONTRATANTE.

si

20

Disponer de los indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion
para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud e implementar sus
propios programas de Auditoria de conformidad con el Decreto 1011 de 2008 y demas normas que io

modifiquen, adicionen o complementen.

si

21

Presentar el resultado del analisis de los eventos adversos que sean requeridos por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la solicitud, asi mismo asistir a la

cita concertada para cierre de esos casos.

Presentar el plan de mejoramiento defivado de las visitas de calidad realizadas por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 y el resultado de la ejecucion del mismo, en los casos en los que haya luger.

Garantizar y respetar los derechos de los pacientes de conformidad con ia Ley 23 de 1981, la Circular
Externa Conjunta 0016 de 2013 y demas normas que as modifiquen, adicionen o sustituyan.

si

24

El PRESTADOR se compromete a recolectar y reporlar mensualmente al Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2, el registro por p de las activi de Pr ion Especifica, Deteccion Temprana y la
aplicacion de las Guias de A(enclon integral de las enfermedades de interés en salud piblica de obligatorio
cumplimiento, segun el Anexo Técnico No. 1 que hace parte integral de la Resolucién No. 4505 de 2012,
expedida por ef Ministerio de Salud y Proteccion Social. Dicho reporte debera ser enviado a LA Regional de

Aseguramiento en Salud N° 2 dentro de los primeros diez (10) dias calendario mediante é1 envi6 al correo

electronico deuil rases-epi@policia.gov.co
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25

Capacitar a su personal en el registro y soporte clinico relacionado con las actividades de Proyeccit
Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacion de las Guias de Atencion | gral de las enf dades de

interés en salud publica de obligatorio cumplimiento.

26

Reportar de manera escrita, en un plazo no mayor a quince (15) dias previos al registro, la novedad de
cierre de los servicios de urgencias y hospitalizacién, en caso de que estos hayan sido contratados por la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 , lo anterior segun lo establece la Resolucién 003100 de 2019
“Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de i ipcion de los prestad de servicios de
salud y de habiktacion de los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y
Habilitacién de Servicios de Salud™.

sl

27

Verificar la calidad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso d6 los mecanismos de
validacién de derechos dispuestos por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.

st

Las Actividades, Intervenciones, Procedimi y Medi )S NO G plados en el Plan de Bensficios
en Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela y/o medidas provisionales deberan cumplirse
estrictamente conforme lo ordene la providencia del Juez de Conocimiento, e informara a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 para que esta genere la autorizacion.

29

Prestar el servicio de urgencias a los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, e informar y
reportar el ingreso de sus afiliados al servicio de urgenc incluyendo las urgencias por

catastréficos dentro de les veinticuatro (24) horas habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a lo seftalado en
of Decreto 4747 de 2007, la Resolucion 3047 de 2008 y demas normas que lo adicionen, aclaren,

modifiguen o sustituyan. -
R la idad il lada de los servicios objeto de contratacion, conforme al REPS.

si

31

Prestar atencion a los pacientes del programa de VIH (Gest ientes con Tub losis, hijos de
madre VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las guias de manejo, establecidas por el MSPS, para cada
una de las patologias; realizando y reportando los laboratorios y seguimientos del usuario, su familia y la
gestion del riesgo de acuerdo a las fi i tablecidas y como minimo una vez cada doce (12) meses

deteccion temp de do a la nc ividad vig , se debera enviar reporte al correo deuil.rases-
reo@policia. gov.co, fos primeros 5 de cada mes.

32

Realizar geslion del riesgo y deleccion temprana, para el diagndstico oportuno de las enfermedades
precursoras de la Enfermedad Renal Cronica (ERC), Hipertansion Arterial y Diabetes; realizando y
reportando los exdmenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su familia y la gestion del riesgo de
acuerdo a les frecuencias establecidas y como minimo una vez cada 12 meses.

33

sl

Realizar deteccion temprana de cancer de cuello uterino y mama, informando a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 oportunamente los resultados para definir plan de manejo.

Destinar los recursos entregados para la ejecucion de los servicios contratados, velando en todo momento
por el manejo acertado, correcto y racional de los mismos.

Cumplir con la oport en la pre ion de los servicios objeto del presente contrato.

si

Identificar complicaciones deri de la atencién, y en caso de requerir ofro nivel de complgjidad,
informar a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, este hecho.

37

Solicitar autorizacion a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2de lquier remision de paci que
sa requiera efectuar a ofro nivel de complejidad.

M i di todo el término de duracién del contrato, su habifitacién como prestador de
servicios de salud e informar a mas tardar al dia habil siguiente de la ocurrencia de cualquier modificacion
que se genere respecto de la habilitacién. La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 podra verificar en
cualquier momento la habilitacion, tas cendiciones de prestacion del servicio y las instalaciones del
PRESTADOR. En este sentido, E| PRESTADOR se obliga a declarar los servicios habilitados y reportar las
novedades frente a los mismos a los 6rganos de control: tquier i pli > de esta obligacion
constituira causal valida de terminacién unilateral del contrato por parte de LA Regional de Aseguramiento
on Salud N° 2, sin perjuicio de las acciones a que haya lugar.

39

Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a LA Regional de Asaguramiento en Salud N° 2
fa informacion para responder las peticiones, quejas y reclamos de los afiliados y de las Entidades de
Control y/o Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes que formule LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 con ocasién de la ejecucion del contrato, en un término no
superior a cinco (5) dias habiles o en el término dispuesto por la entidad de control y/o autoridad judicial.

si

Apoyar y faciliter las labores de auditoria, supervisién, evaluacion y control que LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 realice en forma directa, tiendo y participando de los ités que cite LA
Regional de Aseg lenta en Salud N° 2 y/a en aquelios que acuerden las partes. Las recomendacianes
que se deri de dichos ités deben ser impl das por el PRESTADOR, quien deberd informar a
LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 ta impk i6n de las recomendaciones dentro del mes

iguiente a su solicitud.

st

Informar oportunamente a LA Regional de Aseguramiento en Saiud N° 2 los casos de presunta suptantacion
o fraude de usuarios y prestar toda su colaboracién en la prevencitn y seguimiento de fraudes, asi como en
fa identificacion y obtencion de materiales probatorios.

Sumi p la infor relacionada con la pr i6n de servicios de salud derivada de
accidentes de transito y enfermedades catastrficas.

Informar cuando se presente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 sobre el fallecimiento de
usuarios que se produzca en sus instalaciones o bajo su tratamiento al correo electrénico que se designe
para tal efecto, adjuntando copia det certificado de defuncion. Sin perjuicio del repoite que se debe realizar
a través de la herramienta SIVIGILA del Instituto Nacional de Salud de conformidad con la normatividad
vigente.

Praveer la informacion solicitada de forma clara, y oportuna conforme a los plazos establecidos, tal y como
lo dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011.

45) Permitir a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la consulta de la irformacion relacionada con
ol estado de salud y fa prestacion de los servicios a los afiliados de La Regional de Aseguramiento en Salud
N° 2, facilitando copia de la historta clinica y anexos de ésta, en medio magnético o fisico, con e fin de dar
tramite a requerimientos judiciales y prejudiciales, requerimientos de autoridades administrati lab

de auditoria médica efectuada por LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2. Asi mismo, el
PRESTADOR se compromete a suministrer la copia de la historia clinica a LA Regional de Aseguramiento
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en Salud N° 2, dentro de los plazos impuestos por la autoridad Judicial o Administrativa,

Imente, con la radicacion de la cuenta de cobro, los Reglslros Indlvndualas de
Prestacion de Servicios (RIPS), para dar cumplimiento a las obligaciones y di das en el
paragrafo 2° del articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y demés normas que lo adicionen, aclaren, modifiquen

o sustituyan.

El PRESTADOR permitira que LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 consulte informacion
relacionada con el PAMEC y el SIC en el marco del SOGC, de do ala tividad vigente y a las
que lo modifiquen o sustituyan. Enwar copia de la noiificacion de los aventos de vigilancia y salud piblica,
con el fin de obt oportunidad en la inf: i6n de los eventos sujetos a vigilancia. Esta notificacién se
reporta los lunes o el primer dia habil, en caso de festivo, de cada semana, al correo electrénico que
disponga para tal efecto LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2. Lo anterior no exime al

PRESTADOR del cumplimiento del Decreto 3518 de 2006, en cuanto a los reportes de eslos eventos.

Cumpilir con las medidas de atencitn y reporte a las autoridades competentes de los casos de violencia de
acuerdo a lo establecido en ta Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de 2012y la
Resolucién 459 de 2012 y demas normas que las adicionen, sustituyas o modifiquen.

Realizar consuita bulatoria para las victil de violencia sexual sin dlsnngo de sexo, edad, raza,
idioma, religion, opiniones politicas o de cualquier indole, origen social, L o

social. Para eso se debe regnstrar las acciones de la victima que puedan tener implicaciones médicoegales
y los demaés registros, segiin el reglamento técnico para el abordaje forense integral en la investigacién del
delito sexual, segin la Resolucion 459 de 2012.

El PRESTADOR autoriza la inclusion de su nombre en el cuadro de prestadores adscritos a la red de
sarvicios de salud de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, incluyendo en &l su direccion, portafolio
de servicios ofrecidos u otras caracteristicas especiales y permitira el uso de elementos publicitarios e
informativos de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 en ias instalaciones del PRESTADOR, en el

lugar y de la forma definida de comiin acuerdo entre las partes.

51

El PRESTADOR deberd abstenerse de prestar, prescribir o reahzar ~con cargo a LA Reglonal de
Aseguramiento en Salud N° 2 los servicios correspondi

intervenciones y medicamentos que no tengan por objeto conmbulr al diagnéstico, tmtamlemo y
rehabilitacion de la enfermedad, asi como tratamientos médicos, quirirgicos o terapéuticos que involucren
medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o esquemas terapéuticos o protocolos de atencion no
aprobados por las sociedades cientificas. Tampoco aquellos consldemdos como cosméticos, estéticos o
sunfuarios, y en general, aquellos no autorizados, previo el plimiento de los tramites legales requeridos.

52

Incluir a sus trabajadores al régimen de seguridad social Int by su vinculacién; el
PRESTADOR sera el dnico responsable por la asuncion de los costos de afiliacion y vinculacion
permanente. EI PRESTADOR deberé remitir certificacion suscrita por el revisor fiscal o contador y el
representante legal, en la cual se indique el cumplimiento de esta obl_igacién.

53) El servicio far éutico debe ]t de acuerdo a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 y la
Resolucién 1403 de 2007 y demas normas que jo modifiquen, sustituyan o complementen.

54

Someterse a la codificacién estipulada por la norma vigents, codigo Gnico de medicamentos (CUM), es
decir los medicamentos deben ser identificados de ésta , desde el nto de la oferta hasta el
pago de la factura.

sl

Todas las actuaciones del PRESTADOR deben sujelarse a las normas de regulacion de precios de
medicamentos expedidas por el Gobierno Nacional.

En caso que d la vi del i se expida norma regulatoria para la elab ion, jo ¥
de i . EI Oferent debera O a dicha normatividad, sin que sea necesario
modlﬁcar 8] presente contrato.

57

Diligenciar el consentimiento informado para cada paciente, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley y en la
jurisprudencia.

ree) prTy ool

Brindar atencion pref ial a las g t ,recién idos, nifios, nifias, y
adulto mayor en todos los servicios asi i y admi ivos. Asi mlsmo proteger en todo momento
los derechos constitucionales de las nmas n|ﬂos y adol tes, en esp |, los 1 alasaludyala
vida en dici de calidi yde "_

Responder leg: por i icio que le iere al usuario d to su estancia o dia en
las instalaciones donde suministre servicios el PRESTADOR, atribuible a dolo o negligencia asi sea

levisima, previa orden judicial.

Dar estricta aplicacion a los procedi )s por la normatividad legal vigente respecto de la
cadena de custodia, a saber, el articulo 255 de la Ley 906 de 2004, Resolucion 06394 de 2004, Ley 1146
de 2007, Resolucién 1776 de 2008 y demas normas que las modifiquen, adicionan, aclaren o sustituyan.

si

61

Dar estricto cumplimiento a las normas sobre salud ocupacional.

EL PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales @ mformaclén de los usuarios en fines
diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo bl da como Pr ion de
Datos Personales.

EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores concurrentes a sus instalaciones,
éreas o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la

Aisi g ]

s

EL PRESTADOR se compromete a permﬁr el ing de los audf col tes a sus instalaciones,
areas o sefvicios, y se compromete a facititar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con ia
nomatividad vigente.

sl

Garantizar la atencion de recién nacidos, para lo cual deberd cumplir con lo establecido en los articulos 10,
23, 24 y 25 del Acuerdo 415 de 2009 de la CRES y demas normas que las modifiquen aclaren, adicionen o
sustituyan.

Cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de la Historia Clinica de los pacientes.

sl

67

EL PRESTADOR tendra a cargo la retroalimentacion y actualizacién de las historias clinicas, la cual debera
diligenciar con la informacion de los pacientes de forma clara, veraz y acertada. Adicionalmente, el
PRESTADOR se obliga a registrar las novedades que se p ten con ocasion a la atencion prestada por
ésta. En vitud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante LA Regional de Aseguramienio en
Salud N° 2 por inexactitudes, confusiones, datos_incorrectos y no_actualizados, asi como, las demas
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inconsistencias que conlleven a efror a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 0 a cualquier tercero.

EL PRESTADOR se obliga a presentar y Suminisirar Informacion veraz.

si

Presentar los informes a la Direccién o Coordinacién Departamental o al area del nivel Nacional competente
en la pefiodicidad que solicite La Ragional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o conforme lo dispuesto en el

p ysus

8i

70

No usar el nombre de La Regional de Aseguremiento en Salud N° 2 para justificar ante sus proveedores o
! el plimi de sus obligaci u olros internos.

sl

71

EL PRESTADOR garantizara que los servicios contratados en el presente contrato, sean acordes y
complementarios con el nivel de complejidad que requiere cada procedimiento.

Los medicamentos que sean prescritos a los afiliados y beneficiarios de La Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2 por parle de los profesionales de la salud de! PRESTADOR, debera plir con los requisitos
establecidos en el Articulo 17 dei Decreto 2200 de 2005 que regula la prestacion del servicio farmacéutico,
incorporando en cada formulacion como minima los siguientes datos: 1. Nombre del prestador de servicios
de salud o profesional de la salud que prescribe, direccién y nimero telefénico o direccién electronica. 2.
Lugar y fecha de la prescripcion. 3. Nombre del paciente y d de identificacion. 4. Nimero de la
historia cfinica. 5. Tipo de usuario (subsidiado) 6. Nombre del medi t i do en la D inaci®
Comuin Internacional (nombre genérico). 7. Cc acion y forma farmacéutica. 8. Via de administracion.
9. Dosis y frec! ia de admini ion. 10. Perfodo de duracion del tratamiento. 11. Cantidad total de
idades fi duti queridas para el tratamiento, en nimeros y letras. 12. Indicaciones que a su juicio
considere el prescriptor. 13. Vigencia de la prescripcién. 14. Nombre y firma del prescriptor con su
respeclivo nimero de regisiro profesional, asi como la norma que adicione, modifique, adlare o sustituya la

aqui

Es obligacion por parte def CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacion SECOP i, (en el proceso
de referencia) la factura y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite,
la cual se relaciona mas adelante. De no publicar ta factura, no se podré dar trémite a la misma para ser
obligada; de acuerdo a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA
PROVEEDORES EN EL SECOP I, en el punto IV. Envio de Facturas.

No

74

El CONTRATISTA debera presentar la factura electronica validada previamente por la DIAN, como requisito
necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados, conforme con las disposiciones sefialadas
en el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con fo dispuesto en la Resolucién No., 000042

det § de mayo de 2020.

75

El contratista los i L del Régi de proteccién de datos y demas aspectos relacionados
con el tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria 1581 de 2012 y
de la ley 1712 de 2014, de!l capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las
normas que la modifiquen, regiamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsabies de la
privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resalucion No. 08310 de 2016 por 1a cual se expide 6l Manual

76

de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional.

El i debe g i la preservacion de la integridad y confidencialidad de la inf i0

institucional a la cual llegare a tener acceso directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud,
adoptaré todas las medidas que sean ias para impedir su duplicacién, sustraccién, divulgacion,
alteracion, Lt o utilizacién indebida y ibira con la entidad los formatos de confidencialidad o
feserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar
infor ion que ga o coh ocesion de la ejecucion del contrato; tales como: informacitn
locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de la labor, informacion
contenida en los sistemas de informacién, documentacion fisica, archives digitales, informacion de jos
funcionari i e informacion de los i el Sub de Selud los cuales son de

\
caracter reservado y confidencial.

Las demas obligaciones que de la naturaleza del presente contrato se deriven o impongan las normas

legales.

78

El oferente debera suministrar de toda ta informacién relacionada con el paciente: historia clinica, sus
pectivos anexos, e das, ftados de estudios paraclinicos, etc., inclusi 0
exista proceso judicial de por medio que involucre la participacion de la red externa en la atencion en salud

del usuario.
——at)

La revision de los casos de eventos adversos y su sujecion a glosas.

En caso de faltar a la anterior oblig eli o del contrato sin perjuicio de las quejas

que se alleguen a la Supersalud

[§

Pt. Gilma Xifmeha Barrera Chavarro
Responsable ESPRI GARZON
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ltem Factura No. Nombre del usuario Atencion por Valor Total Valor Copago Neto a pagar

Son: UN MILLON TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL Total:  1,344,370.00
TRESCIENTOS SETENTA PESOS M/CTE. Total copago: 0.00

Neto a pagar: 1,344,370.00

: Consigne su pago en las siguientes cuentas ]
' BANCO DE BOGOTA Cuenta corriente Cta. No.: 338117708 '
_ BANCO DE BOGOTA Cuenta corriente Cta. No.: 338370372 i

Una vez realizada la consignacién, favor enviar fotocopia, con el niimero de !a relacion de facturas o factura de
venta, a nuestro correo electronico o al telefax No. ({09) 8) -83-2-.

Elaborada Por: fuR ASERRATO BARRIOS
. FACTYRACION

Relacion No. 105764 Calle 5 No. 1-40 Pégina 2 de 2
((09) 8) -83-2-
GIGANTE, HUILA
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Ciudad y fecha:

Neiva 27 de agosto de 2024

Unidad:

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 2

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de

contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacién de servicios
Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Confrato interadministrativo X

Contrato /aceptacion de oferta u
orden de compra No.

85-5-20038-24

Constancia de recibido No.

3

Contratista:

E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE GIGANTE - HUILA

NIT del contratista:

891180065-2

Objeto del contrato o aceptacién
de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS
DE BAJA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTOEN SALUD N°2 EN EL
MUNICIPIO DE EL GIGANTE -HUILA.

Instrumento de agregacion vy
nimero del Acuerdo Marco de
Precios (aplica sblo para 6rdenes
de compra):

N/A

Valor del contrato / aceptacién de
oferta u orden de compra:

$5.170.000,00

Plazo de ejecucion:

31 Diciembre de 2024

Fecha de vencimiento (aplica solo
para 6rdenes de compra)

N/A

L.ugar de ejecucion y/o entrega

GIGANTE - HUILA

contrato y cargo que desempefa:

Incumplimiento del plazo de | NO

ejecucion SI___NO___

Nombre del | Pt. Gilma Ximena Barrera Chavamo
supervisor/coordinador de! | Responsable ESPRI GARZON

Fecha de entrega certificada:

Del: 12/06/2024 AL 27/06/2024

Acta de recepcion de bienes

Unidad | Recurso Descripcidn del bien o servicios Valor Valor a Valor a
recibidos Valor facturado amortiz pagar
. recibid r y/o
Valor que se esta certificando con ec ary.
) L (<] descont
la presente constancia de recibido ar*
de la vigencia 2024 RASES % PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS
AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA 792.000,
ey S e & | T2 | o000 | sasc0ce | srazeoooe
GIGANTE HUILA. Inclukdos en ef radicado 2803
N/A
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FACTURAS RELACIONADAS EN LA CUENTA DE COBRO

HSAG328201 19/06/2024 74.500,00 00 74.500,00
HSAG327919 12/06/2024 180.800,00 00 180.800,00
HSAG328203 19/06/2024 29.800,00 00 29.800,00
HSAG328212 19/06/2024 52.000,00 00 52.000,00
HSAG328245 19/06/2024 115.300,00 00 115.300,00
HSAG328322 20/06/2024 21.700,00 00 21.700,00
HSAG328407 24/06/2024 59.600,00 59.600,00 00
HSAG328409 24/06/2024 14.900,00 00 14.900,00
HSAG328554 26/06/2024 14.900,00 00 14.900,00
HSAG328595 27/06/2024 228.500,00 00 228.500,00
Valor total bienes y/o servicios recibidos $792.000,00 $59.600,00 $732.400,00

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: La entidad cumplié con lo estipulado dentro del contrato.

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion
cumplimiento de las obligaciones del contratista

las especificaciones técnicas contratadas.

y en mi condicién de supervisor acredito el
y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen con

o

14T tdeni

No.

especifh
CUMPLIO
st No

Observaciones y Evidenclas

1 y de urgencias.

Cumplir con los protocolos

bl o~ ios, Tl jos

para la p ion de servicios médicoshospital

Practicar Gnica y exclusi

_—

te los p s dispuestos mediante autorizacion firmada por el Jefe sl

de Sanidad o quien éste designe.

Cumplir con las condiciones técnicas que se exijan para la present

ion de la prop si

El ista debera sost
del Contrato y sus adicciones. Las tarifas ofertadas a SOAT se facturaran al inicio de cada vigencia anual
de acuerdo al incremento de Ley y las tarifas instituci de

4 decretado por el Gobierno Nacional.

los p y tarifas ofrecidas en la propuesta, durante el plazo de ejecucion si

se incr do con el SM.LM.V

Una vez sean actualizados los precios de medicamentos ylo dispoeﬁvos médicos de venta inslitucional por si
parte de las entidades, esta, deberé presentar informe detallado donde se justifique su incremento, con sus

p 08 val . cOdigos y lisis comp:
tengan el aval de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 previa revision de auditoria médica y se

5 notifiquen a las entidades.

ativo. Asimismo, las tarifas se aplicaran una vez

profesionales.

P plan de conting

ia en el evento de presentar falla los equipos, o casos de fuerza mayor con los st

Entregar una

| de los p
, la fecha de at:

fuyendo el del de Y ]

7 P

del p

y el servicio prestado.

El contratista debe disponer de por lo menos una linea telefonica, para poder tener comunicacion si
const: te con la enti

dad

Para la autorizacion del servicio, debe presentarse documento de identificacion en original segun 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). (Atencion de urgencias vitales y atencion inicial de
urgencias). Boletin de autorizacién vigente Los servicios electivos {progi 38), 56 pr previa
verificacion de derechos y autorizacién de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 , por io tanto si el
usuario no es portador de la autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la
central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos deuilrases-
rco@policia.gov.co para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.. Boletin de autorizacion
vigente Los servicios electivos (programados), se prestaran previa verificacién de derechos y autorizacion
de la R i de Aseg i en Salud N° 2 , por lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacién
vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacién de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos disan.griss-aut@policia.gov.co , disan.griss-ci@policia.gov.co ,
disan.refer-nal@policiagov.co y a los 350-413.1671 y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es
portador de fa autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con fa central de
autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policia.gov.co y
deuil.rages-rc olicia.gov.co_para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio,

Todo procedimienta adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que
el proveedor estime conveni en un > dado atender al usuario, asi se encuentre entre el listado
contractual y tarifado, requerird el aval por parte do la central de autorizacién de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, sin que se convierta en obstaculo para Ia atencion, cuando se encuenira en
fiesgo i la vida del paciente.
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La atencion del evento adverso entendido como “el daffo o complicacién no intencional consecuencia del
cuidado meédico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de ia enfermedad misma del paciente”
corre por cuenta del p dor, no sera lado por el SSPN. Este estara sujeto a glosa total hasta que el
comité ADHOC de la IPS y la dependencia de Garantia de la Calidad (GARCA) de la Regional de
Aseguramienio en Salud N° 2, se retnan y expidan el plan de mejoramiento y se determine la inherencia
del evento para d. inar el monto a far definitivo.

El contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia, eventos adversos e
incidentes presentados en aejecucionh del contrato, con su respectivo andlisis e implementacién de un plan
de mejora al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de salud derivados del
evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato 3SS-FR-006 Reporte de Incidentes y

Eventos Adversos que se adjunta a la presente minuta contractuat.

El contratista se compromete a NO continuar prestando los semclos objeto del presente contrato una vez
este agolado el valor del contrato, SALVO en casos de 9 debid; justificada de acuerdo

con las disp didas por la Sup ia Nacional de Salud. Los servicios prestados por
fuera del contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no serén pagados por el CONTRATANTE.

14

El conlratista debe dar a conocer a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 las Guias de manejo
institucionales.

La radicacion de la facturacién (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se debe hacer
dentro de los DIEZ (10) PRIMEROS DIAS HABILES DEL MES SIGUIENTE A LA PRESTACION, la cual
como minimo debe cumplir con:

. Relacion | de ient didos, d do la pre-factura por cada uno de
ellos dlscnmlnada y ﬁrmada por el usuario o acudiente.

. Requisitos establecidos por la DIAN.REGIONAL

. Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007,
Anexo 5 de la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y demés 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 parls superior derecha de cada
hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el
de los mismuos en caso de inconsistencias.

. Presentar original de la autorizacién del servicio.

. informacién de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El cuai debe cumplir con lo

tipulado en la Resolucion 3374 de 2000 del MINSALUD y deméas normas que lo
nsglamenlen o modifiquen. El sns'ema que genere el RIPS deberd adicionar en una
ulfima columna para las prest: “C tta Médica E: ializada primera vez
(890202)" y “C ita Médica E: lizada control (890302)" @ debe anexar ef CD
con ef RIPS correspondiente, ademés del cuadro en Excel segin el instructivo 013 del
04/06/13 de la DISAN.

sl

EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 DURANTE LA
EJECUCION DEL CONTRATO: 1 .) Notificar al supervisor del contrato en forma oponuna respecto de los
inconvenientes que se puedan prssenlar en desarrolio de la 6j ién del v trato. 2.} Informar
al supervisor del nte el valor ej ) del contrato y cuando el contrato se encuentre
en un 80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa
Supersalud 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en a pi ion de servicios, definidos
en el Sistema de Informaci6én para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién
en Salud. 4.) Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 o el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primer dia habil de cada semana a la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la informacién de notificacién epidemiolégica semanal (solo se
notifica los casos de usuarios dei Subsistema de Salud de la Policia Nacional).

si

17

£l contratista Generara de distica de eventos adversos y auditoria al 100% de estos,
comprometiéndose en todos los casos a establecer planes de mejoramiento.

Ei contratista debe tener disponibifidad de oficina de atencion al usuario, y en todo caso cualquier queja
interpuesta deber darsele el tramite respaectivo del cual se enviar copia al supervisor del contrato, o en su

defeclo a la oficina de garantia y calidad de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.

El contratista no atendera pacientes que no cuenten con la debida autorizacién vigente por parte de la
oficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento on Salud N° 2, teniendo en

cuenta que dicha autarizacion tiene vigencia (06) meses p en estas
condicionas no seran cancelados por o CONTRATANTE.

20

Disponer de los indicadores de calidad en la prestacién de servicios, definidos en el Sistema de informacién
para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de ia Atencién en Salud e implementar sus
propios programas de Auditoria de conformidad con el Decreto 1011 de 2006 y demas normas que o
modrfguen adoclonen o oomplementan

21

el ultado del nalisis de los eventos adversos que sean requeridos por la Regional de
Assguramvemo en Salud N° 2, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la soficitud, asi mismo asistir a la
cita conoen_gd_a para cierre de es0s Casos.

22

Presentar el plan de mejoramiento derivado de las visitas de calidad lizadas por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 y el resultado de la ejecucién del mismo, en los casos en los que haya Jugar.

23

Garantizar y respetar los derechos de los pacientes de conformidad con ta Ley 23 de 1981, la Circutar
Externa Conjunta 0016 de 2013 y demds normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan.

24

El PRESTADOR se compromete a recolectar y reportar mensualmente al Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2, el registro por p de las actividades de Pr ion Especifica, Deteccion Temprana y la
aplicacion de las Guias de Atencion Integral de las enfermedades de interés en salud publica de obligatorio
cumplimiento, segin e Anexo Técnico No. 1 que hace parte integral de la Resolucién No. 4505 de 2012,
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social. Dicho reporte debora ser enviado a LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 dentro de los primeros diez (10) dias calendario mediante él envi6 al correo
electronico deuil.rases—epionlicia.gov.co

Capacitar a su personal en el registro y soporie clinico > con las aclividades de Proy
Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacion de las Guias de Atencion integral de las enfermedades de
interés en salud pablica de obligatorio cumplimiento.

sl
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26

Reportar de manera escrita, en un plazo no mayor a quince (15) dias previos al registro, la novedad de
ciefre de los servicios de urgencias y hospitalizacién, en caso de que estos hayan sido contratados por la
Reglonal de Aseguramiento en Salud N° 2 , lo anterior segiin lo establece la Resolucién 003100 de 2019
“Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de
salud y de habilitacion de los servicios de salud y se adopta ol Manual de Inscripcion de Prestadores y
Habiiitacion de Servicios de Salud”.

27

Verificar la calidad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso de los mecanismos de
lidacion de derechos di tos por la Regional de Asegurami on Salud N°2,

Las Actividades, Intervenciones, Procedimientos y Medi tos no t lados en ei Pian de Beneficios
en Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela ylo medidas provisionales deberan cumplirse
estrictamente conforme lo ordene la providencia del Juez de Conccimiento, e informara a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 para que esta genere la autorizacion.

29

Prestar el servicio de urgencias a los usuarios de fa Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, e informar y
reportar el ingreso de sus afiliados al servicio de i incluyendo las urgencias por eventos
catastréficos dentro de las veinticuatro (24) horas habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a lo sefialado en
el Decreto 4747 de 2007, la Resolucién 3047 de 2008 y demés normas que lo adicionen, aclaren,

modifiquen o sustituyan.

30

Reportar la capacidad instalada de los servicios objeto de contratacién, conforme al REPS.

33

Prestar atencion a los pacientes del programa de VIiH (G pacit con T is, hijos de
madre VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las guias de manejo, establecidas por el MSPS, para cada
una de las patologlas; realizando y reportando fos laboratorios y seguimientos del usuario, su familia y ia
gestion del riesgo de rdo a las f i blecidas y como minimo una vez cada doce (12) meses
y deteccion temp de do a la nor d vigente, se debers enviar reporte al correo deuil.rases-
rco@policia.gov.co, los primeros 5 de cada mes.

32

Realizar gestion del riesgo y det 1 temp , para el diagnéstico oportuno de las enfermedades
precursoras de la Enfermedad Renal Crénica (ERC), Hipertension Arterial y Diabetes; realizando y
reportando los examenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su familia y la gestién del riesgo de

acuerdo a las fi i tablecidas y como minimo una vez cada 12 meses.

33

Realizar deteccion temprana de cancer de cuello uterino y mama, informando a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 opor los itados para definir plan de manejo.

si

34

Destinar los recursos entregados para la ejecucion de los servicios contratados, velando en todo momemnto
por el manejo acertado, correcto y racional de los mismos.

si

35

rrp rymp)

Cumplir con la opc

en la p ion de los servicios objeto del presente contrato.

identificar cx icaciones derivadas de la atencién, y en caso de requerir otro nivel de complejidad,

informar a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, este hecho.

si

37

Solicitar autorizacion a ia Regional de Aseguramiento en Salud N° 2de cualquier remision de pacientes que
se requiera efectuar a otro nivel de complejidad.

38

Mantener vigente, durante todo el término de duracion del contrato, su habilitacion como prestador de
servicios de salud e informar a mas tardar al dia hébil siguiente de la ocurrencia de cualquier modificacion
que se genere respecto de la habilitacion. La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 podré vertficar en
cualquier momento la habilitacion, las condiciones de prestacién del servicio y las instalaciones del
PRESTADOR. En este sentido, E| PRESTADOR se obliga a declarar los servicios habilitados y reportar las
novedades frente a los mismos a los érganos de controf; Iquier i plimiento de esta obligacié

constituira causal valida de terminacion unilaterat del contrato por parte de LA Regional de Aseguramiento

si

39

en Salud N° 2, sin perjuicio de las acciones a gue haya lugar.

Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2
la informacion para responder las peficiones, quejas y reclamos de los afiliados y de las Entidades de
Control y/o Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes que formule LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 con ocasién de la ejecucion del contrato, en un término no
superior a cinco (5) dias habiles o en el término dispuesto por fa entidad de control y/o autoridad judicial.

Apoyar y facilitar las labores de auditoria, supervisién, evaluacion y control que LA Regional de

Aseguramiento en Salud N° 2 realice en forma directa, asistiendo y participando de los comités que cite LA

Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o en aquellos que acuerden las partes. Las recomendaciones

que se deriven de dichos ités deben ser impl das por el PRESTADOR, quien debera informar a

LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 Ia impk i6n de las r Jaci dentio del mes
iguiente a su solicitud,

Informar oportunamente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los casos de presunta suplantacién
o fraude de usuarios y prestar toda su colaboracién en la prevencion y seguimiento de fraudes, asi como en
la identificacion y obtencion de materiales probatorios.

port te la inf L lacionada con la prestacion de servicios de salud derivada de
id de trénsito y enfermedadk dficas.

Informar cuando se presente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 sobre of fallecimionto do
usuarios que se produzca en sus instalaciones o bajo su tratami al correo electrénico que se desig
para tal efecto, adjuntando copia del certificado de defuncién. Sin perjuicio del p que se debe realizar
a través de la herramienta SIVIGILA del Instituto Nacional de Salud de conformidad con la normatividad
vigente.

Proveer la informaci6n solicitada de forma clara, y oportuna conforme a los plazos establecidos, tal y como
lo dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011.

45) Permitir a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 ta consulta de Ia informacion relacionada con
o estado de salud y la prestacion de los servicios a los afiliados de La Regional de Aseguramiento en Salud
N° 2, facilitando copia de la historia clinica y anexos de ésta, en medio magnético o fisico, con el fin de dar
trémite a requerimientos judiciales y prejudicial querimi de autoridades administrativas y labores
de auditoria médi fectuada por LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2. Asi mismo, el
PRESTADOR se compromete a suministirar la copia de la historia dinica a LA Regional de Aseguramiento

en Salud N° 2, dentro de los plazos impuestos por la autoridad Judicial o Ad
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Yy

Suministrar imente, con la de Ia ouenta de cobro los Reglstros |nd|v|duales de
Prestacion de Servicios (RIPS), para dar > a las ¢ y condi das en el
paragrafo 2° del articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y demas norrnas que lo adicionen, aclaren, modifiquen
o sustituyan.

47

El PRESTADOR pemnitird que LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 consuﬂe informacion
relacionada con el PAMEC y el SIC en el marco del SOGC, de do a la normat e y a las
que lo modifiquen o sustituyan. Enviar copia de la notificacién de los eventos de vigilancia y salud publica,
con el fin de obtener oportunidad en la infi i6n da los t ia. Esta notificacion se
reporia los iunes o el primer dia habnl en caso de fsmivo de cade semana al correo electronico que
disponga para tal efecto LA R | de A en Salud N° 2. Lo anterior no exime al
PRESTADOR del cumplimiento dei Decreto 3518 de 2006, en cuanto a los repories de estos eventos.

si

Cumplir con las medidas de atencion y reporte a las autoridades co competentes de los casos de vrolencia de
acuerdo a lo establecido en |a Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de 2012y la
Resolucion 459 de 2012 y demas normas que las adicionen, sustituyas o modifiquen.

Realizar consulta externa ambulatoria para las victimas de violencia sexual sin distingo de sexo, edad, raza,
idioma, religién, opiniones politicas o de cualquier indole, origen social, posicion econémica o condicion
social. Para eso se debe registrar las acciones de la victima que puedan tener implicaciones meédico-legales
y los demas registros, segun el reglamento técnico para el abordaje forense integral en la investigacién del
delito sexual, segun |a Resolucién 459 de 2012,

si

El PRESTADOR autoriza la inclusion de su nombre en el cuadro de prestadores adscritos a la red de
servicios de salud de LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, incluyendo en & su direccion, portafolio
de setvicios ofrecidos u otras caracteristicas especiales y permitird el uso de elementos publicitarios e
informativos de LA Regional de Aseguramionto en Salud N° 2 en las instalaciones del PRESTADOR, en el

lugar y de 1a forma definida de comiin acuerdo entre las partes.

sl

51

El PRESTADOR debera abstenerse de prestar, prescribir o realizar con cargo a LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 los servicios a aquelt tividades, p irmi
intervenci y di ntos que no tengan por objeto ibuir al diagnésti [( i

g y
rehabilitacién de ta enfermedad, asi como tratamientos médicos, quirirgicos o terapéuticos que involucren
medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o esquemas terapéuticos o protocolos de atencion no
s por las soci cientificas. Tampoco aquellos id) éti

dos como ¢ s, estéticos o
i0S, y en g i, aquellos no autorizados, previo et phimi de los tramites lag_ales requendos

P

52

Incluir a sus lraba‘adores al réglmen de seguridad social Integral y , el
PRESTADOR sera ol unico resy le por la ion de los costos de aflladén y vinculacién
permanente. El PRESTADOR deberd remitir certificacion suscrita por el revisor fiscal o contador y el
representante legal, en la cual se indique el cumplimiento de esta obligacién.

53

53) 1 servicio f far éutico debe i de acuerdo a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 yla
Resalucion 1403 de 2007 y demés nommas que io modifiquen, sustituyan o complementen.

Someterse a fa codificacion estipulada por la norma vigente, codigo Gnico de medicamentos (CUM), es
decir los medicamentos deben ser identificados de ésta manera, desde el momento de la oferta hasta el

pagio de 1a factura.

53

Todas las acluaciones del PRESTADOR deben sujetarse a las normas de regulacidn de precios de
medicamentos expedidas por el Gobierno Nacional.

En caso que durante la vigencia del contrato se expida norma regula!ona para la elaboracién, manejo y
dispensacion de insumos, El Oferente deberé g a dicha idad, sin que sea necesario
modificar el presente mntrato

st

57

Ditigenciar el ) do para cada paciente, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley y en la
jurisprudencia.

teal "y Yy ol

Brindar atencion preferencial a las geslanlss rscaen nacidos, mnos, nifas,
adulto mayor en todos los servicios asi y admini vos, Asl mismo, proteger en todo momento
{os derachos constitucionales de fas nifias, nifios y adolescentes, en especial, los referentes a la salud y a la

vida en condiciones de calidad y de dignidad.
Responder legalmente por cualquier perjuicio que le iere al usuario d su estancia o en
las instalaciones donde suministre servicios el PRESTADOR, atribuible a dolo o negligencia asi sea

levisima, previa orden judicial.

tenel

Dar estricta aplicacion a los pre imi idos por la normatividad legal vigente respecto de la
cadena de custodia, a saber, el articulo 255 de la Ley 906 de 2004, Resolucion 06394 de 2004, Ley 1146
de 2007, Resolucton 1776 de 2008 y demés normas que las modifiquen, adicionen, aclaren o sug_u_!uyan

si

61

Dar estricto cumplimiento a las normas sobre sajud ocupacional.

EL PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales e lnfon'naclbn de los usuarios en fines

diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo ido d como Proteccion de
Datos Personales.

st

EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingrese de los auditores asus i
areas o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la

normatividad vigente.

EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores concurrentes a sus instalaciones,
areas o servicios, y se compromete a facilitar ! proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la

nomatividad vigente.

Garantizar la atencion de recién nacidos, para io cual deberé cumplir con lo establecido en los articulos 10,
23, 24y 25 del Acuerdo 415 de 2009 de la CRES y demas normas que las modifiquen aclaren, adicionen o

sustituyan.

Cumplir con {as exigencias legales y éticas del manejo de la Historia Clinica de los pacientes.

sl

67

EL PRESTADOR tendré a cargo la retroali i6n y lizacion de las historias clini la cual debera
diligenciar con la informacién de los pacientes de forma clara, veraz y acertada. Adicionalmente, of
PRESTADOR se obliga a registrar las novedades que se p con ocasion a la atencién prestada por
ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante LA Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2 por inexactitudes, confusiones, datos incorrectos y no actualizados, asi como, las demés

inconsistencias gue conlieven a error a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 o a cualquier tercero.
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|

EL PRESTADOR se obliga a p tar y ini inf i6n veraz. sl

terceros el cl

Presantar los informes a la Direccién o Coordinacion Departamental o al area del nivel Nacional competente sl
en la periodicidad que solicite La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o conforme lo dispuesto en el
69 esente contrato y sus anexos. —

No usar el nombre de La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 para justificar ante sus proveedoras o sl
imiento de sus

iones u otros internos.

70

71

EL PRESTADOR garantizard que los servicios contratados en e! presente contrato, sean acordes y si
complementarios con el nivel de complejidad que requiere cada procedimiento.

Los medicamentos que sean prescritos a los afiliados y beneficiarios de La R gional de Aseguramiento en si
Salud N° 2 por parte de los profesionales de la salud del PRESTADOR, deb plil los ish

establecidos en el Articulo 17 del Decreto 2200 de 2005 que regula Ia prestacion del servicio farmacéutico,
incorporando en cada formulacién como minimo los siguientes datos: 1, Nombre del prestador de servicios
de salud o profesional de la salud que prescribe, direccion y niumero telefénico o direccion electrénica. 2.
Lugar y fecha de la prescripcion. 3. Nombre del paci y do o de identificacion. 4. Numero de la
historia dlinica. 5. Tipo de usuario (subsidiado) 6. Nombre del medi ) exp do en la Denomi
Comdn Internacional

9. Dosis y fi

| (nombre genérico). 7. Concentracién y forma farmacéutica. 8. Via de administracion.
de admini i

10. Periodo de duracion de! tratamiento. 11. Cantidad total de

unidades farmacé

ot

considere el prescriptor. ;3. Vigencia de la prescripcibn. 14. Nombre y firma del prescriptor con su
respectivo nimero de fegistro profesional, asi como la norma que adicione, modifique, aclare o sustituya la
72 ividad aqui seflalada.

para ol trat ), 8N niimeros y letras. 12. Indicaciones que a su juicio

i o .

Es obligacion por paﬁs' del CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacion SECOP i, (en e} proceso No
de referencia) la facture y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite,
ta cual se relaciona mas adelante. De no publicar la factura, no se podré dar tramite a la misma para ser

tablecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA

e do a io
PROVEEDORES EN EL SECOP II, en el punto IV. Envio de Facturas.

EI CONTRATISTA debera presentar la factura electronica validada previamente por la DIAN, como requisito si
necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados, conforme con las disposiciones sefnaladas
en el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo disp en la Resolucion No. 000042
74 del 5 de mayo de 2020.

El contratista acat

4 fos li lentos del Régi de prc ion de datos y demas aspectos relacionados sl

con el tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el marco de Ia ley estatutaria 1581 de 2012 y
de la ley 1712 de 2014, det capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las
nomas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables de la

ivacidad i confidencialidad y la Resolucion No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual

pr )
75 de Seguridad de la Infc

i6n para la Policia Nacional.

El contratista debe garantizar la preservacién de la integridad y confidencialidad de la inf i si
institucional a la cual llegare a tener acceso di te o por int dio de terceros; en tal virtud,
adoptara todas las medidas que sean ias para impedir su d
alteracion, ocultamisnto o utilizacién indebid: ibira con la entidad los formalos de confidencialidad o
rfeserva @ que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar
infc i que obt

ion, sustraccion, divulgacion,

] con ocasién de la ejecucion dei contrato; tales como: informacién

locativa o de arq

fisica, lug: a los cuales tenga acceso con ocasién de la labor, informacion

en los

funcionarios y contratista
76 caracter reservado y

de ion, doc i6n fisica, archivos digitales, informacién de los
s e informacion de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de

7 legales.

Las demas obligaciones que de la naturaleza del presente contrato se deriven o impongan las normas si

El of debera

78 del usuario.

de toda la inf ion relacionada con el pac historia clinica, sus si
. e dos ftados de estudi Jinicos, etc., inclusi o

respectivos anexos, ct , P
exista proceso judicial de por medio que involucre la participacion de fa red externa en la atencién en salud

La revisitn de los casos de eventos adversos y su sujecion a glosas. sl

En caso de faltar a la anterior obligaci6 id el plimiento del contrato sin perjuicio de las quejas si
que se alleguen a la Supersalud

imena &

Pt. Gilm mena Barrera Chavarro
Responsable ESPRI GARZON
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CERTIFICACION DE AUDITORIA MEDICA

B T

POLICIA NACIONAL

RELACION DE FACTURAS DE LA E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO OE GIGANTE. NIT 881180085. PARA PAGO POR CONTRATO

VACUNACION COMBINADA

No. RADICACION 2803 DEL 17 DE JULIO DE 2024. CORRESPONDE A LA RESPUESTA DE GLOSA. ME PERMITO CERTIFICAR
DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LOS PAGOS HAN SIDO VERIFICADOS Y CORRESPONDEN TANTO A LOS SERVICIOS PRESTADOS,
MEDICA QUE CORRESPONDE A LA ATENCION DE {URG/CON

COMO A LOS USUARIOS DEL SUB:!
TRATO} CONTRATO Y LOS VALORES FACTURADOS {NO SUPERAN LOS SENALADOS EN EL DECRE

MOBMENTO DE LA PRESTACION DEL SERVICID,

QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y VERIFICADOS SUS SOPORTES LOS CUALES CUMPLEN CON LOS REQUISITOS. CADA UNQ DE LOS
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL. SE CONFIRMA DESDE EL PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA
TO 2423/1.996 | CORRESPONDEN A LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO 85-5-20038-24, VIGENTE EN EL.

Pigina 1

AXEL ALEJANDRO CONTRA SARAMPION,
| HSAG328201 024 | CUELUAR HUELGOS 1077833281 PARGTIDITIS Y RUBEGLA $74.500,00 $0.00 $74.500,00 NA
[SRP] (TRIPLE VIRAL)
JUAN DAVID CONSULTA DE URGENCIAS
2| MSAGIZTOG | T2 | o UE? PEREZ 1082127718 POR MEDICINA GENERAL |  § 180.800,00 $0,00 $ 180.800,00 Na
VACUNACION COMBINADA
3 | H3AG328203 | 1emz4 | LECYSDEL CARMEN 1083507856 CONTRA TETANOS Y $ 29.800,00 $0,00 $ 29.800,00 NA
OIFTERIA [Td]
. MARIA PAULA JOVEN CONSULTA DE PRIMERA VEZ
4 | HSAG328212 | 19jun2e MENDEZ 1077228002 POR MEDIGINA GENERAL | § 52.000,00 $0,00 $ 52.000,00 N,
JOHAN SEBASTIAN TOPICACION DE FLUGR EN
5 | HSAG328245 |  194un2d ORTI2 MAmetr 1124862905 PN $ 115.300,00 $0,00 $ 115.300,00 NA y
CONSULTA DE CONTROL O !
¢ | HSAG328322 204un-24 z>m.>hm>c§zcm~3< EN 1077228002 DE SEGUIMIENTO POR $ 21.700,00 $0,00 $21.700,00 NA
ODONTOLOGIA GENERAL
8-816.Glosa Total Usuario o servicio £Oesponde a oUo
VACUNACION COMBINADA pian o - Gorresponde a fa
\ CONTRA Haemophilus vacunacion PyP esquama PAl 2 meses de edad,
L BT -l R Sl ) 5000000 som0 | memminised msncisrion:
TANOS, TOS FERINA ¥ 19913,
de Ejercilo nacions!. Se verdfica, padres na tisnen
Hepatiis B (PENTAVALENTE) afiliacion vigante con el subsistema de saiua de Policia
Nacionsi,
. MARTHA ALVAREZ VACUNACION CONTRA
8 | HSAG328400 |  24jun24 pabies 41768551 frnpiiey $ 14,900,00 $0,00 § 14.900,00
ALENYS MARIA VACUNACION CONTRA
9 | HSAG328554 26jun-24 CARRILLO DEVOZ 114294197 VIRUS Papiioma Humana $ 14.900,00 $0,00 $ 14.900,00 NA
[vPH]
10 | HSAG328505 | 2rm2s | MARIARAULA JOVEN 1077228002 COLESTEROL TOTAL $ 228.500,00 $0,00 $ 228 500,00 NA
- L LN b §2 ”
Elaborado Por Recibido Por:
CPS 4.-MARIA TERESA BARRIOS GARCIA Grado y Cargo, Nombres y Apeliidos
ditora de cuentas médicas
-1
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Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

L CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS B
Version: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: Neiva 29 de agosto de 2024
Unidad: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 2

Tipo de contrato

Tipo de contrato

Marque el tipo de
contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultorla

Contrato de prestacion de servicios

Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Contrato interadministrativo

Contrato /aceptacion de oferta u
orden de compra No.

85-5-20038-24

Constancia de recibido No.

4

Contratista:

E.S.E HOSPITAL SAN ANTONIO DE GIGANTE - HUILA

NIT del contratista:

891180065-2

Objeto del contrato o aceptacion
de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS
DE BAJA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTOEN SALUD N° 2 EN EL
MUNICIPIO DE EL GIGANTE -HUILA,

Instrumento de agregacion vy
nimero del Acuerdo Marco de
Precios (aplica sblo para 6rdenes
de compra):

N/A

Valor del contrato / aceptacion de
oferta u orden de compra;

$5.170.000,00

Plazo de ejecucion:

31 Diciembre de 2024

Fecha de vencimiento (aplica solo
para 6rdenes de compra)

N/A

Lugar de ejecucion y/o entrega

GIGANTE - HUILA

contrato y cargo que desempefia:

Incumplimiento del plazo de | NO

ejecucion S NO___

Nombre del | Pt. Gilma Ximena Barrera Chavarro
supervisor/coordinador del | Responsable ESPR! GARZON

Fecha de entrega certificada:

Del: 04/07/2024 AL 27/07/2024

Acta de recepcion de bienes

Unidad Recurso Descripcién del bien o servicios Valor Valor a Valor a
recibidos Valor facturado amortiz pagar
. e recibid ar yk
Valor que se esta certificando con yo
. L [] descont
la presente constancia de recibido ar*
de la vigencia 2024 RASES 6 PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS
AMBULATORIOS Y DE URGENGIAS DE BAJA COMPLEJIDAD
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE 1.529.67 1.529.675,0
ASEGURAMIENTOEN SALUD N° 2 EN EL MUNICIPIO DE EL 5,00 1.529.675,00 0o o
GIGANTE -HUILA. Incluidos en el radicado 3214
N/A
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: La entidad cumplié con lo estipulado dentro del contrato.

Por medio de ia presente constancia de recibo a satisfaccién
cumplimiento de las obligaciones del contratista

FACTURAS RELACIONADAS EN LA CUENTA DE COBRO

HSAG 328837

00

4/07/2024 772.883,00 772.883,00

HSAG 328887 5/07/2024 202.400,00 00 202.400,00
HSAG328897 5/07/2024 119.440,00 00 119.440,00
HSAG328982 9/07/2024 279.872,00 00 279.872,00
HSAG329207 12/07/2024 155.080,00 00 155.080,00
Valor total bienes y/o servicios recibidos 1.529.675,00 00 1.529.675,00

las especificaciones técnicas contratadas.

y en mi condicibn de supervisor acredito el
y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen con

No.

Obligacién Contractual o especificaciéon técnica

CUMPLIO
sl No

Observaciones y Evidencias

Cumplir con los protocolos establecidos para la prestacion de servicios médicosh
y de urgencias.

f 108,

Practicar unica y exclusi los procedimientos disp >s medi izacion firmada por el Jefe
de Sanidad o quien éste designe.

Cumplir con las condiciones técnicas que se exijan para la pr i6n de la p

El ista debera sosts los precios y tarifas ofrecidas en la propuesta, durante el plazo de ejecucion
del Contrato y sus adicciones. Las tarifas ofertadas a SOAT se facturaran al inicio de cada vigencia anual
de acuerdo ai incremento de Ley y las tarifas instit les se incl taran de jocon e SMLMYV
decretado por el Gobierno Nacional.

Una vez sean actualizados los precios de medicamentos y/o dispositivos médicos de venta institucional por
parte de las entidades, esta, debera presentar informe detallado donde se justifique su incremento, con sus
respectivos valores, cédigos y analisis comparativo. Asimismo, las tarifas se aplicaran una vez
tengan el aval de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 previa revision de auditoria médica y se

notifiguen a las entidades.

P ptan de conti ia en el evento de presentar falla los equipos, o casos de fuerza mayor con los

profesionales. -

Entregar una distica mensual de los paci s incluyendo el niimero del documento y
nombres completos del paciente, la fecha de atencion y el servicio prestado.

si

Ei contratista debe disponer de por lo menos una linea felefénica, para poder tener comunicacién
[os 1ente con la entidad.

si

Para la autorizacion del servicio, debe presentarse documento de identificacion en original segun el caso
(Registro civil de nacimiento para menores de 7 aiios, tarjeta de identidad para usvarios entre 7 y 17 afios,
cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad). (Atencion de urgencias vitales y atencion inicial de
urgencias). Boletin de autorizacion vigente Los servicios electivos (prog dos), se pr previa
verificacién de derechos y autorizacién de fa Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, por lo tanto si el
usuario no es portador de ia autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la
central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos deuil.rases-
rco@policia.gov.co para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.. Boletin de awtorizacion
vigente Los servicios electivos (programados), se prestaran previa verificacion de derechos y autorizacion
de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 , por lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacién
vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacion de la Regicnal de
Aseguramiento en Salud N° 2 a los correos disan.griss-aut@policia.gov.co , disan.griss-crf@policia.gov.co ,
disan refer-nal@policia.gov.co vy a los 350-413-1671 y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es
portador de la autorizacion vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse con la cenfral de
autorizacién de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 los correos disan.rase2-aut@policia.gov.co y

deuil.rases-rc olicia.gov.co_para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio.

st

Todo procedimiento adicional que no haga pare del procedimianto o servicio inicialmente autorizado, y que
ol proveedor estime conveniente en un momento dado atender al usuario, asi se encuentre entre el listado
contractual y tarifado, requerird el aval por parte de la central de autorizacion de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, sin que se convierta en abstaculo para la atencion, cuando se encuentra en
riesgo inmii la vida del i

La atencién del evento adverso entendido como “el dafo o complicacién no intencional consecuencia del
cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente”
corre por cuenta del prestador, no sera lado por e SSPN. Este estara sujeto a glosa total hasta que el
comité ADHOC de la IPS y la dependencia de Garantia de la Calidad (GARCA) de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2, se reunan y expidan el plan de mejoramiento y se determine la inherencia

del evento para determinar el monto a cancelar definitivo.

si




Pagina 3 de 3

Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS
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POLICIA NACIONAL

EI oontraﬂsta se obliga a reportar dentro de log siguientes cinco dies a su ocurrencia, eventos adversos e

dos en ej ion del con su respectivo andlisis e implementacion de un plan
de mejora al supervisor def contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de salud derivados del
evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato 3SS-FR-006 Reporte de Incidentes y

Eventos Adversos que se adjunta a la presente minuta contractual.

E! eontrsmﬂa se compromete a NO continuar prestando los SBTVICIDS ob]eto del presente contrato una vez
este agdado -] valor del contrato, SALVO en casos de i t jusliﬁcada de acuerdo
con las di iciones didas por la Sup ia Nacional de Salud. Loe servicios prectados por
fuera del contrato que no pla con las anteri condiciones, no seran pagados por el CONTRATANTE.

14

El contratista debe dar a conocer a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 las Guias de manejo
institucionales.

si

La radicacion de la facturacién (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se debe hacer
dentro de los DIEZ (10) PRIMEROS DIAS HABILES DEL MES SIGUIENTE A LA PRESTACION, la cual
como minimo debe cumpiir con:
. Relacion general de p
elios discriminada y firmada por el usuario o acudiente.
. Requisitos establecidos por la DIAN. REGIONAL
. Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007,
Anexo 5 de la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y demés normas que las
aclaren o modifiquen.
. La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho
{otalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada
hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el segui
de los mismos en caso de inconsistencias.
. Prasenter ongmal de la autorizacién del servicio.
. infor de pi iones de servicios de salud - RIPS. Ei cual debe cumplir con lo
estipulado en B Resolucién 3374 de 2000 del MINSALUD y demas normas que o
reglamenien o maodifiquen. El sistema que genere ef RIPS deberé adlclonat en una
ditima columna para las prestaciones “Consulta Médica E vez
(890202)" y “Consulta Médica Especializada controf (890302)" So debe anexar el CD
con el RIPS correspondiente, ademés del cuadro en Excel segun el instructivo 013 del
04/06/13 de la DISAN.

tendidos  detaliand

la pre-factura por cada uno de

si

EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA Regional de Aseguramienio en Satud N° 2 DURANTE LA
EJECUCION DEL CONTRATO: 1.) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los
inco ientes que se puedan pr tar en desarrolio de la ejecucion del respectivo contrato. 2.) Informar
al supervisor del te 1 ol valor ej do del contrato y cuando el contrato se encuentre
en un 80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circulsr Externa
Supersalud 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos
en el Sistema de Informacion para la Calided del Sist Obli io de G ia de Calidad de ia Atencién
en Salud. 4.) Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 o el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primer dia habil de cada semana a la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la informacién de notificacién epidemiolégica semanal (solo se
notifica 10s casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional).

17

El contratisia Generara de | distica de eventos ad y auditoria al 100% de estos,
comprometiéndose en todos los casos a establecer planes de mejoramiento.

si

El contratista debe tener disponibilidad de oficina de atencion al usuario, y en todo caso cualquier queja
interpuesta deber darsele el tramite respectivo del cual se enviar copla al supervisor del contrato, o en su
defecto a la oficina de garantia y calidad de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.

si

El contratista no atendera pacientes que no cuenten con la debida autorizacién vigente por parte de la
oficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de Aseguram;ento en Salud N° 2, teniendo en

cuenta que dicha autorizacion tiene vigencia (06) meses cak procedil s reali on estas
condiciones no seran cancelados por el CONTRATANTE.

si

20

ey

Disponer de los indicadores de calidad en ia prestacion de servicios, d 35 an el de Inf ion
para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud e implementar sus
propios programas de Auditoria de conformidad con el Decreto 1011 de 2008 y deméas normas que lo
modifiquen, adicionen o complementan.

21

P tar el ftado del analisis de los eventos adversos que sean requeridos por la Regional de
Aseguramienio en Salud N° 2, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la solicitud, asi mismo asistir a ia
cita concertada para cierre de es0s casos.

Presentar et plan de mejoramiento derivado de las visitas de calidad lizadas por la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 y el resultado de la ejecucion del mismo, en los casos en los que haya iugar.

Garantizar y respetar los derechos de los pacientes de conformidad con la Ley 23 de 1981, la Circular
Externa Conjunta 0016 de 2013 y demas normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan.

si

24

El PRESTADOR se compromete a recolectar y reportar imente al Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2, el registro por persona de las actividades de Proteccion Especifica, Deteccidn Temprana y la
aplicacion de las Guias de Atencion Integral de las enfermedades de interés en salud publica de obligatorio
cumplimiento, segiin e Anexo Técnico No. 1 que hace parte integrai de la Resolucién No. 4505 de 2012,
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social. Dicho reporte debera ser enviado a LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 dentro de los primeros diez (10) dias calendario mediante él envi6 al correo
elecironico deuil.rases-epi@policia.gov.co

25

Capacitar a su personal en el registro y soporte clinico relacionado con las actividades de Proyeccién
Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacion de las Guias de Atencion Integral de las enf de
interés en sa_!.ud publica de obhg atorio cumplimiento.

26

Reportar de manera escrita, en un plazo no mayor a quince (15) dias previos al registro, la novedad de
ciere de los servicios de urgencias y hospitalizacion, en caso de que estos hayan sido contratados por Ila
Regional de Aseguramiento en Salud Ne 2 lo anterior segin lo establece la Resolucion 003100 de 2019
“Por la cual se defi los p di liciones de inscripcion de los prestadores de servicios de
salud y de habilitacién de los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y
Habilitacion de Servicios de Salud”.
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27

Verificar la calidad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso de los mecanismos de
lidacion de derechos dispuestos por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2.

28

Las Actividades, Intervenciones, Procedimientos y Medicamentos no contemplados en et Plan de Beneficios
en Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela y/o medidas provisionales deberén cumplirse
estrictamente conforme lo ordene la providencia del Juez de Conocimiento, e informaré a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 para que esta genere la autorizacién.

29

Prestar el servicio de urgencias a los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2, e informar y
reportar el ingreso de sus afiliados al servicio de urgenci incluyendo las urgencias por t

catastréficos dentro de las veinticuatro (24) horas habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a lo sefialado en
el Decreto 4747 de 2007, la Resolucién 3047 de 2008 y demas normas que lo adicionen, aclaren,

r':odifguen 0 sustituyan.

la idad instal de los servicios objeto de contratacion, conforme al REPS.

si

31

Prestar atencion a los pacientes del programa de VIH (Gestantes, pacientes con Tuberculosis, hijos de
madre VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las guias de manejo, establecidas por el MSPS, para cada
una de las patologias; realizando y reportando los lab nios y imi del usuario, su familia y la
gestion del riesgo de acuerdo a las frecuencias establecidas y como minimo una vez cada doce (12) meses
y deteccion temprana de acuerdo a la normatividad vigente, se debera enviar reporte ai correo deuii.rases-

reo@policia.gov.co, los primeros 5 de cada mes.

Realizar gestion del riesgo y det 1 temp para el diagndstico oportuno de las enfermedades
precursoras de la Enfermedad Renal Cronica (ERC), Hipertension Arterial y Diabetes; realizando y
reportando los examenes de laboratorio y seguimientos del usuario, su familia y la gestién del riesgo de
acuerdo a las frecuencias establecidas y como minimo una vez cada 12 meses.

Realizar deteccién temprana de céncer de cuello ulerino y mama, informando a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 op t ltados para definir plan de manejo.

Destinar los recursos entregados para la ejecucion de los servicios contratados, velando en todo momento
por el manejo acertado, cormecto y racional de los mismos.

Aad rypry

Cumplir con {a oport, en la pre ion de los servicios objeto del presente contrato.

m 3

Identificar cx icaciones deri de la i y en caso de requerir otro nivel de complejidad,

informar a LA Regional de Aseguramiento en Satud N° 2, este hecho.

st

37

Solicitar autorizacion a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2de cualquier remision de pacientes que
se requiera efectuar a otro nivel de complejidad.

si

Mantener vigents, durante todo el término de duracién del contrato, su habilitacion como prestador de
servicios de salud e informar a més tardar al dia habil siguiente de la ocurrencia de cualquier modificacion
que s8 genere respecto de la habilitacién. La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 podra verificar en
cualquier momento la habilitacion, las condiciones de prestacion del senvicio y las instalaciones del
PRESTADOR. En este sentido, EI PRESTADOR se obliga a declarar los servicios habilitades y reportar las
novedades frente a los mismos a los érganos de control; lquier i plimi de esta obligacion
constituird causal vélida de terminacion unilateral del contrato por parte de LA Regional de Aseguramiento

on Salud N° 2, sin perjuicio de las acciones a que haya lugar,

39

Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a LA Regional de Aseg i en Salud N° 2
la informacién para responder las peticiones, quejas y reclamos de los afiliados y de las Entidades de
Control y/o Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes que formule LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 con ocasi6n de la ejecucion del contrato, en un término no
superior a cinco (5) dias habiles o en el término dispuesto por la entidad de controt y/o autoridad judicial.

Apoyar y facilitar las labores de auditoria, supervision, evaluacién y control que LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 realice en forma directa, asistiendo y participando de los comités que cite LA
Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o en aquelics que acuerden las partes. Las recomendaciones
que se deriven de dichos ités deben ser imp tadas por el PRESTADOR, quien deber4 informar a
LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 la implementacién de las recc daci dentro del mes
siguiente a su soficitud.

Informar opor nte a LA Regional de Aseg iento en Salud N° 2 los casos de presunta suplantacién
o fraude de usuarios y prestar toda su colaboracion en la prevencién y seguimiento de fraudes, asi como en
la identificacion y obtencién de materiales probatorios.

Suministrar oportunamente le informacion relacionada con la prestacién de servicios de salud derivada de
accidentes de fransito y enfermedades catastroficas.

st

fnformar cuando se presente a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 sobre el fallecimiento de
usuarios que se prodi en sus instalaci o bajo su i al correo el que se desij
para tal efecto, adjuntando copia del certificado de defuncion. Sin perjuicio del reporte que se debe realizar
a través de la herramienta SIVIGILA del Instituto Nacional de Salud de conformidad con la normatividad
vigente.

Proveer la informacion solicitada de forma clara, y oportuna conforme a los plazos establecidos, tal y como
lo dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011.

45) Permitir a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 {a consulta de la informacion relacionada con
o estado de salud y la prestacion de ios servicios a los afiliados de La Regional de Aseguramiento en Salud
N° 2, facilitando copia de la historia clinica y anexos de ésta, en medio magnético o fisico, con el fin de dar
framite a requerimientos judiciales y prejudicial tuerimientos de autoridades administrativas y labores
de auditoria médi fectuada por LA Regional de Asegl jento en Salud N° 2. Asi mismo, el
PRESTADOR se compromete a suministrar la copia de la historia clinica a LA Regional de Aseguramiento

en Salud N° 2, dentro de los plazos impuestos por la autoridad Judicial o Administrativa.
ini ! con la radicacién de la cuenta de cobro, los Registros In_dividuales de

Prestacion de Servicios (RIPS), para dar cump a las obli y (- on el
pardgrafo 2° del articulo 44 de la Ley 1122 de 2007 y demés normas que lo adicionen, aclaren, modifiquen
o sustituyan.

El PRESTADOR permitira que LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 consulte informacién
relacionada con el PAMEC y el SIC en el marco del SOGC, de acuerdo a la normatividad vigente y a las
que lo modifiquen o sustituyan. Enviar copia de fa notificacion de los eventos de vigilancia y salud pablica,
con el fin de obtener oportunidad en la informacion de los eventos sujetos a vigitancia. Esta notificacion se
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reporta los lunes o el primer dia hébil, en caso de festivo, de cada semana, al correo electronico que
disponga para tal efecto LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 2. Lo anterior no exime al

PRESTADOR del cumplimiento del Decreto 3518 de 2006, en cuanto a los reportes de estos eventos.

Cumplir con las medidas de atencion y reporte a las autoridades competentes de los casos de violencia de
acuerdo a lo establecido en la Ley 1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de 2012y fa

Reao!uclén 459 de 2012 y demés normas que las adicionen sustituyas o modifiquen.

ita externa ambulatoria para las victi de violencia sexual sin dlstmgo de sexo, edad raza,
idioma, religién, opiniones politicas o de cualquier indole, origen social, 0 dicié
social. Para so se debe reglstrar las acciones de la victima que puedan tener implicaciones médnco—legales
y los demaés registros, segiin el reglamento técnico para el abordaje forense integral en la investigacion del
delito sexual, segin la Resolucion 459 de 2012.

st

El PRESTADOR autoriza la inclusion de su nombre en el cuadro de prestadores adscritos a la red de
servicios de salud de LA Regional de Aseguramiento en Saiud N° 2, incluyendo en 6l su d ion, portafolio
de servicios ofrecidos u otras caracterisllcas especiales y permitira el uso de elementos publicitarios e
informativos de LA R | de A > en Salud N° 2 en las instalaciones del PRESTADOR, en e}
lugar y de la forma deﬁmda de comun acuerdo entre las partes.

51

El PRESTADOR deberd abstenerse de prestar, prescribir o realizar con cargo a LA Regional de
Aseguramiento en Salud N® 2 los servicios correspondientes a aqusllas achvndades. pmcedlmlentos,
intervenciones y medicamentos que no tengan por objeto ai ), iento y
rehabilitacion de la enfermedad, asi como tratamientos médicos, quirtrgicos o ter r‘ tticos que invol

medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o esquemas terapéuucos o protocolos de atencidon no
aprobados por las socnedades cientificas. Tampoco 1k dos como cosméti estéticos o

y en g |, aquellos no autorizados, prevus el cumplimiento de los tramites Igg_es roquendos

52

incluir a sus traba;adorss al régimen de seguridad social 1 y el
PRESTADOR sera e unico responsable por la asuncién de los costos de afil Imaén y vinculacion
pemmanente. EI PRESTADOR debera remitir certificacion suscrita por el revisor fiscal o contador y el

representante Igggl en la cual s mdlgt_:e ol cum Elmiemo de esta obligacidn

53

83) El servicio far 8 debe 7 de acuerdo a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 y la
Resolucion 1403 de 2007 y demas normas que io modifiquen, sustituyan o complementen.

Someterse a la codificacién estipulada por la norma vigente, codigo unico de medicamentos (CUM), es
decir los medicamentos deben ser identificados de ésta desde el nto de la oferta hasta el

pago de la factura.

si

55

Todas las actuaciones del PRESTADOR deben sujetarse a las normas de regulacion de precios de
medicamentos expedidas por el Gobierno Nacional.

En caso que durante la vigencia del contrato se expida norma regulatoria para la elaboracion, manejo y
dispensacién de insumos, E! Oferente debera acogerse a dicha normatividad, sin que sea necesario
madificar el presente contrato.

sl

57

Diligenciar el consentimiento informado para cada paciente, de acuerdo con lo dispuestc en la Ley y en fa
jurisprudencia.

si

Brindar atencion preferencial a las gestantes, recién nacldos, nifios, niftas, adolescentes, discapacitados y
adulto mayor en todos los servicios asi y ivos. Asi mps’no proteger en todo momento
los derechos constitucionales de las niftas, nifios y adot tes, en esp i, los refi alassludyala
vida en condiciones de calidad y de dignidad.

si

59

Responder legalmente por cualquier per]uuao que le acaeciere al usuario d su o estadia en
las iones donde © servicios el PRESTADOR, atribuible a dolo o negligencia asi sea

levisima, previa orden judicial.

Dar estricta aplicacién a los procedimientos establecidos por la nc tividad fegal vigente respecto de la
cadena de custodia, a saber, sl articuio 255 de la Ley 906 de 2004, Resolucion 06394 de 2004, Ley 1146
de 2007, Resolucion 1776 de 2008 y demas normas gue las modifiquen, adicionen, aclaren o sustituyan.

Dar estricto cumplimiento a las normas Sobre salud ocupacional.

EL PRESTADCR sa obliga a no emplear o usar los datos personates e informacitn de los usuarios en fines
diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a ko establecido denominada como Proteccion de
Dalos Personales.

si

EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores concurrentes a sus instalaciones,
éreas 0 servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la

EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los auditores concurrentes a sus instalaciones,
4reas o servicios, y se compromete a facilitar el proceso de auditoria concurrente de acuerdo con la

normatividad vigente.

si

Garantizar la atencion de recién nacidos, para lo cual deberé cumplir con lo establecido en los articuios 10,
23, 24 y 25 del Acuerdo 415 de 2009 de la CRES y demas normas que las modifiquen aclaren, adicionen o
sustituyan.

Cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de la Historia Clinica de los pacientes.

67

EL PRESTADOR tendra a cargo la retroali ion y actualizacién de las historias clinicas, la cual debera
diligenciar con la informacion de ios pacientes de forma clara, veraz y ecertada. Adicionaimenie, ei
PRESTADOR se obliga a registrar las novedades que se presenten con ocasion a la atencioén prestada por
ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante LA Regional de Aseguramiento en
Salud N° 2 por inexactitudes, confusiones, datos incorrectos y no actualizados, asi como, las demas

sl

inconsistencias que conlleven a error a LA Regional de Aseguramiento en Salud N° 20a cualquier tercero.

EL PRESTADOR se obiiga a presentar y suministrar informacion veraz.

si

Presentar los informes a la Direccién o Coordinacion Departamental o al rea del nivel Nacional competente
en la periodicidad que solicite La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 y/o conforme lo dispuesto en el

presente contrato y sus anexos.

70

No usar el nombre de La Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 para justificar ante sus proveedores o
ferceros el cumplimiento de sus obligaciones u ofros asuntos infernos.
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establecidos en el Articulo 17 del Decreto 2200 de 2005 que regula la prestacion del serviclo farmacéutico,
incorporando en cada fi

©como i los sigui datos: 1. Nombre del prestador de servicios

de salud o profesional de la salud que prescribe, direccion y nimero telefénico o direccion electronica, 2.
Lugar y fecha de la prescripcion. 3. Nombre del paciente y documento de identificacién. 4. Numero de fa
historla clinica. 5. Tipo de usuario (subsidiado) 6. Nombre det medicamento expresado en la Denominacién
Comiin lntsmacnonal (nombre genérico). 7. Concentracion y forma farmacéutica. 8. Via de administracion.

73

9. Dosls y de admin ion. 10. Periodo de duracion del tratamiento. 11. Cantidad total de
far queridas para el tr i en nimeros y letras. 12. Indicaciones que a su juicio
dere el pr . 13. Vigencia de la prescripcion. 14. Nombre y firma del prescriptor con su

respectivo niimero de registro profesional, asi como la norma que adicione, modifique, aclare o sustituya la
72 nomatividad aqui sefialada.
Es obligacion por parte del CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacion SECOP Ii, (en el proceso No
de referencia) la factura y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite,
la cual se relaciona més adelante. De no publicar fa factura, no se podra dar trémite a la misma para ser
obligada; de acuerdo a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA
PROVEEDORES EN EL SECOP I, en el punto IV. Envio de Facturas.

K
Versién: 3 POLICIA NACIONAL
EL PRESTADOR garantizara que los servicios contratados en el presente contrato, sean acordes y sl
n complementarios con el nivel de complejidad que requiere cada procedimiento.
Los medi tos que sean prescritos a los afiliados y b iarios de La Regional de Aseguramiento en si
Salud N° 2 por parte de los profesionales de la salud del PRESTADOR, deberan lir con los requisitos

EI CONTRATISTA debera presentar ia factura electrénica validada previamente por | |ﬂ DIAN como rsquislto sl
necesario para el pago de los bienes y/o servicios contratados,
en ol Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en la Resolucidn No. 000042
74 del 5 de mayo de 2020.

con las di

El contratista

>s del Régi de proteccion de datos y demas aspectos relacionados sl

ik

con el tratamiento de la i
de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 def libro 2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las
nommes que ia modifiquen, reglamenten o sustituyan en virlud de lo cual se hacen responsables de la

que les sea aplicable, en el marco de la ley estatutaria 1581 de 2012y

p

confidencialidad y fa Resolucion No. 08310 de 2016 por Ja cual se expide el Manual
75 de idad de la Informaci6n para la Policia Nacional.

T Y

El ¢ i debe
institucional a la cual llegare a tener
adoptara todas ias medidas que sean ias para impedir su I ion, divi
alteracidn, ocultamiento o utilizacién indebida y ibiré con la entidad los formatos de confidencialidad o
reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar
informacién que obtenga o conozca con ocasion de la ejecucién del contrato; tales como: informacion
locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de la labor, informacion

ia preservacl()n de la integridad y confidencialidad de la i6n si
te o por int di de terceros; en tal virtud,

Al " " 1 idn

[ en fos

de infor dc ion fisica, archivos digitales, informacién de los

funcionarios y contratistas e informacion de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de
76 caracter reservado y confidencial.

77 legales.

Las demas obligaciones que de la naturaleza del presente contrato se deriven o impongan las nomas sl

El of debera

ar de toda la inf ion relacionada con el paciente: historia clinica, sus st
informados, ltados de estudios p linicos, etc., inclusive cuando

78 del usuario.

anexos,
exista Proceso judiciat de por medio que involucre la participacion de la red externa en la atencion en salud

La revision de los casos de eventos adversos y su sujecién a glosas. si

En caso de faltar a a anterior obtigacion considerar ef incumplimiento del contrato sin perjuicio de las quejas si
que se alleguen a la Supersalud

Lena &
Pt. Gilma Ximena Barrera Chavarro
Responsable ESPRI GARZON
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