MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE POLICIA No 1

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.1

PN RASES No. 1 CD 178 2024

LA PRESTACION DE SERVICIOS DE CONSULTA MEDICA, HOSPITALIZACION Y ATENCION DE
URGENCIAS DE PRIMER NIVEL Y TODOS LOS SERVICIOS QUE TENGA HABILITADA LA ENTIDAD,
PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
ADSCRITOS A LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOYACA PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1 ESPECIALMENTE LOS RESIDENTES DEL MUNICIPIO DE SUAITA-
SANTANDER Y SU ZONA DE INFLUENCIA.

La Regional de Aseguramiento en Salud (RASES) No.1 en cumplimiento a lo previsto en el numeral 2
CRONOLOGI/A DEL PROCESOQ de la invitacion PN RASES No. 1 CD 178 2024 y el numeral 5 del articulo
2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015, publica el informe de evaluacién por dos (02) dias habiles, tiempo
durante el cual podran presentar observaciones a las verificaciones realizadas.

Los informes detallados de verificacion y evaluacion juridica, técnica, econémica y financiera, se encuentran
publicados en el Portal Unico de Contratacion www.colombiacompra.gov.co - SECOP i, asi mismo los
originales se encuentran a disposicion en la Oficina del Grupo de Contratos de la Regional de Aseguramiento
en Salud (RASES) No.1 de la Direccién de Sanidad. '

EVALUACION
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Nota: Las observaciones deberéan ser entregadas DIRECTAMENTE. en' ia pagina de contratacion estatal
www.colombiacompra.gov.co — SECOP I ; '

Bogota D.C. 28 OcT 075
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De maneraatenfa y respetuosa enmatenmon a de&gnac:og»;omo evaluador de orderrtebmco dentro del .-\
procesa NG, PN RASES No. 1:CD" 178 2024 que tiene por-objeto “LA PRESTACION DE SERVICIOS DES -
CONSULTA MEDICA,, HOSPITALIZACION Y, ATENC[ON DE URGENCIZAS DE PRIMER NIVEL-Y
- TODOS LOS SERYJQI”OS QUE TENGA: HABILITADA LA E‘N'«F}BAD PARA LOS USUARIOS Y
BENEFICIARIOS DEL SUBS!STEMA:DE‘“SALUD DE LA POLICIA NACIONAL ADSCR]TOS ALA
UNIDAI}’”PRESTADORA DE-’SALUD BOYAGA PERTENECIENTES An f}( “"REGIONAL DE.1
ASEGU‘RAM!ENTO EN, SALE?D No 1 ESPECIALMENTE LOS RES!DENIES DEL MUNICIPIQ DE”
SUA!TA&ANTANDER ¥ SU ZONA DE INFLUENCIA”, me permito presentar evaluacion tecmcaaofer‘ka
presentada a. fravés” “de SECOP I, por_parte’ de la enttdad ES E’HGSPITAL CAICEDO: Y/FLOREZ del
munlc:lplodeia Suaita (Santander).,ldentlf cada con NIT Np ,8902'03373-3 asi; ;

- ‘Ww —5 NG
LN SERVIGIQ‘ o I~ OFRECE
LA PRESTACEGN“ DE BERVICIOS DE CONSULTA MEDICA, HOSF'ITALIZAGW Y ATENCION DE )
URGENGIAS'DE PRIMER NIVEL Y TODOS EOS'SERVICIOS QUE TENGA HABHITADA LA ENTIDAD, PARA, |~
LOSUSUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE»{.A POLICIA NACIONAL ADSCRJTO’S(- A%
o4 ‘Aw LA UNIDAD PRESTADQRA'DE SALUD BOYACA PERTENECIENTES A LA REGIQNAL: OE . AT
“| ASEGURAMIENTO EN SAEUD “No 1 ESPECIALMENTE LDS RESIDENTES DEL MUNICIPIO IiE SUAITA- S\
SANTANDER Y SU ZONA OE INFLUENCIA. e e b AL i S
MEDICAMENTOS INTRAHOSPITALARIOS £ 3% N i X it
INSUMOS INFRAHOSPITALARIOS ‘t;,’;-“’ Rl R0
OXIGENO' \ 3 A e i
4 SERVICIO DE AMBULANCIA TRASLADO BASICO TERRESTRE, il et L X =
A GO UL el il
v CONDICIONES TEGNICAS MiNIMAS orgses PN
Atencién de urgencias: El contratista debera ra prestar el servicio las 24 horas los siele dias de 2 semana gmgge 1 2. 3 4.5) nivel | P
Hospitalizacién:.E.contratista debera corilar con esta semma las 24 heras del dia durante los siete‘d[as 'de |2 semana nivel | Al T X
Apoyo duagnés‘::co nivell: AL = T AR ;
p ..«». hat 5 L L8 ] Pt
TODOS Eos SERVICIOS RELAc:oNADOS DENIVEL 1 QUE TENGA HABIL!TASA LAENTmA.b v v X 2 -
e L AR
| Nota: Para la presentacion del semicnu de Rayos X por consulta Eanemése:equenré visto bueno del supems:a:dal.cumralo ¥ la autorizacion . eIAR?
expresa por parte de Iaoﬁdna de Referencla y Centra -eferencia,— PN ALY i
Censulta Externa: -~ ., B o TANET
TODOS LOS SEWOS RELACIONADOS DE W KQUE TENGA HABILITADA LA ENT]BAD' b7l X
Nota: para \Ja“prestacion det senvicio de Medigina-gensral y Odontoiogia General se raquemﬁ Visto bueno del superviser del curg‘trata yia
autorizacién expresa por parte de la oficing de Réferencia y Contra referencla. Lo
| Transporte asistencial Bisica en :asn dznrgencaa £l contralista debe:a p:uﬂar el servicio las 24 horas del dia dulanmug s!eie dias de la X [
semana. s A
preL ar.‘ ==
w 'y P v:‘:’ - 1% ’ /
-l -'CDNDICIONES PARA LA PRESTACIéN'ﬁEL SERVICIO y o= SfUMP‘L;‘O G
El contratista deberd a

gueel persanal asistencial que preste h;;.gennc;os ambulatorios e de urgencizgs 16 realizara conforme al relt '

Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial {Acuerdo 002 SSUP de 2001) y el Manual_§ | Gnico de Medicamentos y Tempeuﬁ;z 17 xY
del SSPN (Acuerdo 052 DE 2013 SSMP y demas uormas’gue lo complementen o modifigueny. WY

El CONTRATISTA debera prestarlos servsc:as deacuerdo al nivel y e} Plan mtegra} de'Salud de las Fuerzas lelw,rgs rh{’d‘c:a

Nacienal Acuerdo 002 de 2001. ALY A X AR
-/} REGISTRO ESPECIAL NACIONAL DEL MINISTERIO DE LA PROTECC’}ON SOClAL En cumplimiento delo-dispuesto en el 1. 9~
' |Articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Detreto 1082 del 26 de mayo de 2015 ¢l contratista debera anexar 3 {a'cferta el Registro Especial X VW

Nacional del Ministerio. ;}e la*Proteceion Social de confogmdag ton la Ley 10 de 1990, y dehaza,mamenerln vigente duran'ae la ,;‘ T

ejecucién del oomz‘abo { o
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“[Transppsig abistencial en case de urgencia: El'contratista debera prestar el sggﬁ&;q‘ias 24 horas del dia durante gpga,ig}é ‘dias a
la seifana de acuerdo a la disponibiliddd,del contratista, el servicio de ambufanicla basica por las tarifas institucitales
+ ‘[\El€ontratista debera atender 3-/68,ustiarios con la mayor diligencia y cuidlado, utilizando el equipo hurhara'y técnico idénea
> "|para cada una de los se jclos‘a contratar, sin perjuicio de! .cumplimiento estricto de todas las nofAs que le Impongan las |
i disposiciones legales y.;'é\i s o de cardcter sanitario v[gptﬁ@bﬁl"a actualidad o que se expigaﬁ@n.el futuro, asi como los deberes, Ly i

que Impone la gana'g" téctica profesional, el arden publica; 1o moral y las buenas costun;bi'gs}‘” R
5 £ 6 El contr g;j“lﬂeberé mantener vigentes lostpaimisos, licencias y titulos especlalés exigidos por la ley y las {abipﬁdades
L5 *__ladminiétrativas o sanitarias para prestar servicios de salud del nivel de atenciSh.bfértado. RN

\Farala autorizacian del servicig qlgs,} ario debera presentar el documento’de identificacion en original segiin-&f caso (Registro
“[civil de nacimiento para m ngrf‘gxu 7 afios, tarjeta de [dentidddipéara usuarios entre 7 y 17 afios, €édila de ciudadania para
usuarios mayores dgg‘gagﬁ asl mismo no deberd exigirf(o\ggﬁp?a de estos documentos cqnfg{rp? a lo establecido en el Decreto,
19 de 2012, vl 1y AAY
N7 Tado senvivlg-electivo, fuera del plan de beneficlos del (Acuerde 002 CSSMP, de"2001), el contratista deberd g:lli_{g‘é!:iﬁiar ¥
Vs tramjtgqfﬁw'%‘estudiu de aprobacién ;}ngg»gl Canité Téenico Clentifico anﬂ[n_s,fqpﬁ'la 0s establecidos para tal fin, el ‘seniclo que
2V ? requieta el paciente (medicamentosipf cetimientos e Insumos), dentro dé]ds'tiempas establecidos porla, n%rﬁaﬁﬁte la Central
idé Referencia, Contrarreferengiay” Autorizaciones de la Regloral de Aseguramiento en Salud;nﬁb\. , Solo cuando el
pracedimiento o mad(came‘t;tgée requlera su administraclgnﬂlﬁﬁéﬂte por la condicidn clinica, del.paciente, orden Judiclai o tutela, | -
seda cumpllmiento:ﬂﬁﬁ%ﬂacio’n o suministro con l%%l.ng[{gd}a‘tez requerida y éstos serdn rséa ddos posteriormente a la central®); <
¢ R

de autorizaclones. ™ A BAl R
4 La presaripdidn de medicamentos por urgenclas, él contratista salo fo suministeard-atender la misma. Medicamentes para uso
A 9. |amblltdrio solo podran ser entregadb ‘por la IPS CONTRATISTA para eohtintar el tratamiento en la canlidad fecesaria para
e ..+ "leubiir las horas no habiles de Igf_gﬁf@“ a dispussta por la USP para-ales fines ALM

55571 La atencion inicial de gr@sﬁcﬁé’ho requiere autorizacion ni-farmato de referencia, pero debe ser-notficada a Ja central de | .
Referencia, cont!ar{‘gd'gér-zénéia y autorizaciones de la, Reglonal de Aseguramiento en Salt %%‘Nb, 1, quien asignard codigo decf.<h

Al recepcion del repeﬂe’.lél procedimiento para la qo_tt'ﬁg?!cﬁgn de la atencién inicial de yrgencld serd el descrito en la Resalugion |
.y 3047 MI,I\U{,‘ SFECCION de 2008 y el formatoutilizar corresponde al Anexo 2'defla‘citada resolucidn, Si luego de.laatencion
inigial:de 'utgencias, se requiere continuas con la atencién, serviclos adipipﬁéié , ‘extendlendo la atencion haciaiobservacion,
\ n‘?ﬁfeﬁte quirirgico, hespitalarlo, &;&h*b‘ o relacionado con la atencién inicidl, el contratista debera a isc;li‘x:"\}ar"r:@ aval por parte
;3_13‘" e la central de Referenca.{gpnktrarrefarencia y autc:rlzacldn.d"éj‘:‘?‘?ﬁegiana! de aseguramiento en:Salod No 1, quien podra

; autorizar la continuidat ratamiento enla IPS o traslada_r.a;i@p?upia red, sin que se conviecta€n un obstaculo para la atenclon, | «3%
cuando se encuentf’gziﬁ' rlesgo inminente la vida d?;“ aﬁleﬁte. El procedimiento para la,solicitud de autorizacién para cg}nti_nuar“
la atencigrra vez superada la atencién inicialtie-trgenclas, serd el descrito,en’ LéfRésolucidn 3047 MINPRDT?@%QN de
2008,,5lendv’ el formato a utilizar para la solicitud el Anexo 3 y para la autorizacidn por parte de la USP al Anexo4'dé 1a citada
1 ag‘gﬁ&é’n y Decreto 4747 de 200?;2%!165 12y 13, y la Resolucién 3047-DE 2008, 5 L
“Si se determina que la go p{it:ﬁ&iﬁn presentada es resulfaq;&ﬁqﬁﬁslas fallas o complicaciones inherantés al procedimiento
realizado en la presta ié‘n}i{e servicio o de errares 3tr|bulbjea"élh‘quipo meédico responsable gpl, casd; el costo del manejo seré | .-
asumido por el contrafista’ y (O LA i
El nonh’aﬁgtaﬂebafﬁ dar cumplimiento a la normaﬂvfldéd que sobre gestidn am| lagta;(:;se?éncuentre vigente y en esgg%@@ las

S K disposicianes ‘referentes al manejo de los rediddos peligrosos que sean gene adoé como consecuencla de la.efgcucion del
x TR J|contfato; cuando haya lugar. ALV i Sl g (O
! A"J \El éontratista debera lmplantar@tﬂ;}f‘o‘pﬁo sistema de auditoria médica y permitir que la Reglonal de Agcgm’gﬁ‘liénto en Saiud No.
‘-;;rlé‘i 1, & través de su auditor i% &alldad o de concurrencia realjc_ea]a’_s"sénﬂitorias e inspeccionas que seannécesarias a las dreas y
: ey s

documentos que copsidsren partinentes. O AN i

Para |a autorizaclonde serviclos el contratista deberdirequeririo al correo disan.upb-re@pbiicia.gov.co y de urgenclas el eorreo |
LR 14. |disan grissdut@policla.gov.co. se harén las 24-hotas del dia a la Central de R%fer néla, Contrameferenica y Aungi;‘ac}qfh%‘es de
PG ia Regithal de Aseguramlento en Saluf o, 1 a los nimeros telefdnicos: 35055604928, P

3

_,C}gE‘n-’caso de que se requiera r‘e{n@dﬁ‘da pacientes, segun criterio médico, el contratista notificara a.Géntral de Referencia,
,z?s‘ Contrareferencia y Auterizaciones el requerimiento en los formeatés estipulados dando Iniclo a la“pettura de bitacora para
19+ Wtrasladar el paciente. s remision sera notiticada al wrrgaﬁ’afe‘cﬁénica disan. upb-re@poll ov.co y verificada por medio

telafdnico por parte'dédta IPS a la Regional de Asagu?arﬁiéﬂin en Salud No. 1 a los teléforioa? “Teléfonos 3505660928, , . [l

El servigioiprogramado por el contratista, se prestacd a los pacientes previa solicitud ¢ él'mismo en original, la cual debe.gxprésar
A el precadimlento o atencidn solicitada, de-conformidad ton los cédigos tnjcos ‘de’pracedimiento, el objeta del gonitfate, la malla
X g _peftinencia definida por la Diredeldf de Sanidad y el diagnéstico de la‘patalogia en tratamiento y/o, estudib™y la firma del X .
3 rofesional solicitante, el gg%?{é_iéﬂ'l ento por parte del facﬂitac}q‘g“qﬁiuien haga sus vaces del formatc,‘ﬂ‘é“‘é’lfmrizaciones con la 3 "'{?‘
- asignacion de la apropagién-expedido por la central de.refarencia, contrarreferencia y‘a_u';quzaclbnas de la Regional de{ Ak

RN Aseguramiento en Saldd'No. 1. " AN 1 o
ko El contratista debera recolectar y reportar los 5?"1(]@3 imeros dias de cada mes, a ,lafBégié‘nal de Aseguramiento e %ﬁmd‘an. O\
5 ‘ A 17. 11 corrgﬁ eboy. upres-spa@policia.gov.co y/o-dupervisor del contrato, el regis:im par persona de la atancjén,lpti:%r de las X
i | eptarmédades de Interés en salud piibifea de obligatorie cumplimients sefidfel anexo téenico de la resoludién 4508 de 2012. oF ‘
=_‘:.;[‘8} S;E"lé(d)ltz'r:l!sl'atl.’-bzl debe faci|i§:w ;lgg‘jpécientes una linea de co T p:(‘r"a!'_c;‘?cldn telefonica que permita el m‘gﬁéjh”de agenda y citas i
- i ARyl et RUle
Ao El contratista debanay','q‘a?%umpllm{ento en lo establecidy en’la Resoluclén 3280 de agog_go?fl,&ﬂﬁ. Resolucidn 276 de febrero [ {4 )
RN del 2018, instructive 018, instructivo 017 y acuefds'070, por lo cual se estipula las intervenclones y aceianes en sajud-de|” ~
protecci ‘\ftgsp'eciﬁca y deteccian temprana par:édrso de vida o clico. & L AV A
| Prirferd infancia A2 et ¥
.o fyInfancla G & Ak
ai9™| Adolescencia § O ARNES
= Juventud &@’\}\-' Py :
Adultez s P PR SN
“ Ve}ez{“ Py, '\}\’* e o

X Rffuﬂ integrales por grupo de risﬁébi\rggs integrales por eventos en ealﬂé&ééﬁeciﬁco.

-#-i-t-o'“-\' La oportunidad para conaul%&&dbsannllara con base a la oferta, dé setvicios presentada por el ncntg‘aﬂgjﬁ”(lPS) y segdn los % L
i | lineamientos descritos.enfa ndrmatividad general. R-\VaN LAY X ol
A\ La Oportunidad pafa Ids Procedimientos dlagnésticgsy terapéuticas solicitados por los usuariosidel Subsistema de Salud de la, w
. Do 21. |Policia Naciotial - 1a Regional de Asegummlen}gﬁ- '$alud No. 1 que se encuentren hospitalizados deberan ser resueltos @ rel| X
L contratistaide forma inmediata y en cunsuléa:exte e acuerdo alo establecido-ed-{a'ormatividad general, P
e, K E| cohtratista deberd reportar en medi?.g_ dgnético mensualmente a la oficinade garantia de calidad y auditoria medica de la
L " }|Regional de Aseguramiento en %ﬁ[bﬁfNu. 1, los indicadores de la.£lfellar Externa Supersalud 012 dg;ﬁ:ﬁé‘f asl como los £
<22. |Indicadores de calidad,en-Ja prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la"Calidad del Sistema | X, .| -
Obligatorio de Garatia\i&Calidad de la Atencion en Salud L AN
D R o P e
A T - g‘\:}}\ T - " PR
1DS - OF 000" e Pagina2de 4 /3 ABbbECION: 14/11/2022
Bk ; N SNB A2
4 GAB e\t s LA SO0 e
e e o
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Estos indicadores-deberan ser enviades durante fos-primeros quince (15) dias/\cle{"gr.es' los se apliquen a la IPS sjgggnjista o .
que se relakidna a continuacion: sy 2 u e g
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o oLt KLt 2N
Registro de activid,ad&iﬁoﬁ”‘aten:ién Urgencias s e
Registro de g;t;ylgaﬁies por atencion et CAVS
Registro de partos Vaginales 3N PR AL

; 3 A

%

/ A

v Registro.de morbilidad por grupos etéreod i sexo L o
v

N

£
Q

“
($1)
s
5
o0
L

W

~ ‘Registro de Natalicios por grupos-etéreos y sexo 7% Lhe
:‘ -“~Registro de mortalidad pfrﬁr?pps'(atéreos Y sexo

P
,

% 5

Pl

£}

AN
s N 9 { L) o -"“ i
iguaimente se debe incluir Jos indica

th

h s AN LA < % W
dores estipulades en la cimy_lakﬁa?l de l2 Supersaiud de 19 de mayo de 2006. e kg
- Cuando se detecte queiud’paciente es consuitador crénico’El'contratista debera reportar al& Central de Autorizaciones Oficina |~ -
23. |de ReferenciaContrameferencia de la Regional de Assguramiento en Salud No, 1, indican@o-sus datos personales y cadacuanto | X S
tiempo esta consuitando y/o cada cuanto se ha reguerido st internacian, YL M o i - =

AT El.contratista debera realizar el reporte'de RIPS segln la Resolucion 3374-Ad 27 de diciembre de 2000 *Rorel cual se -

51

I8

~{regtamentan los datos basicos que-deben reportar los prestadores, de servicios de salud y las entidades. fifestidoras de planes | ~EH
24;, 1J¢é beneficios sobre los servicios.désalud prestados”, de forma mensual con Iz radicacion de l2s facturas?{as facturas que sean | X 1), -~
LT acompafiadas de RIPS.efi'medio magnético que no tengan coneordancia exacta con lo aporadoifisicamente o que no cumpla los | &0
PRl it requisitos de estructura ycalidad de nuestra malla validadera Seran objeto de devolucion, o~ &t Kate

e El contratista‘debera contar con un sistema de refefencia y contrarreferencia y una,aficina de atencién al usuario corelfin de :
AN L 25, |garantizarna comunicacion efectiva y_égi}‘:gon la Regional de Aseguramientd’en-Salud No. 1 para el rnanejg de'la/prestacidn X FA L &
~hd del.servicio. e AL @ W

(5

IS

!

= vJE contratista acepta que por-niRgin-motivo se autorizaran con [Rasterioridad Ios servicios prestados a uswancs ge 13 Regional R
ZG“‘ de Aseguramiento en Salud No. 1 gue nunca fueron notificadds y/o informados, en su debidg tiempo bajo los términos de Ia G
" |Resclucién 3047 de 2008 o normatividad que Iz modifigue] 3l funcionario de ta Cential:de’Referencia, Contrameferencia y | ™
Autorizaciones de'la Regional de Aseguramiento enSatud No. 1 N SUAEH
£l contratista-deberd presentar la facturacian correspondiente al mes causade dentro de 1os cinco (5) dias del mes siguiente en
27, [laVenidnila Unica Central de Cuentas de-la Unidad Prestadora de Saiud Boyacs en |a Calle 21 No. 8 — 70:Centro Histdrico X L
~ “iTunja de la Regional de Aseguramiento en Salud No, 1 organizada’de acuerda con la normatividad deseritden la ley General de o
~ “lArchive, Ley 534 de julic 14 dé 2000 demas nomas que la sustituyan o modifiquen. e A,
28 El contratista debera presentar la facturacién agruparse en ‘paguetes individuales de maximo'250 folios por paquete de acuerdo | — x'
*__ia lo establecido por el Grupo de Conservacion y Restauracion del Archivo General dela Nacion Y segin la Ley 597 de 2000, <
29 El contratista debera enviar el primer dia hahil de cada semana a la Regional de-Aseguramiento en Salud No. 1 informacién de AL
" _|notificacién epidemioldgica semanal (solo se-natifica los casos de usuarios det Subsisterna de Salud de la Policia.Nacional). it ALK
. |El'contratista debera responder laboratmente por Ia vinculacion del personal que contrate o utilice para Iz gecucion del contrato: ¥ O
"|Asumir el pago de salarics, prestaciones sociales e Indemnizacitn, de'caracter laboral del persanal que‘utilice para I3 ejecucion
del objeto del contrato.~ 7).~ s [ RaL% :
El confratistz, deberd garantizar que para el servicio, de” traslado por REFERENCIA‘DE"PACIENTES, para tratamigntosy s
34, [hospitalizaciones en mayor complejidad a la oferzda, se harén las 24 horas, del 'diz/ desde la sede del remitente’al.correo A -
" |disanupb-re@policia.aov.co y verificada'por medio telefonico por parte de l2:{PS-9 la Regional de Aseguramienty er"Salud No. TN
|1 alos'teléfonas: Teléfonos 3505560828, e 1A
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Yo, PTDERLY PAOLA RIGSBELTRAN, evaluadardsl comité ECONOMIG0el proceso de contfata'maﬁ" !

A,PN” RASES No. 1, CD 178 2024, cuyo ob;@to es ‘LA PRESTAC?I,QN’DE SERVICIOS Q@BONSULTA

g
8 ’Y‘J

MEDICA, HOSPITAL[ZAC?ON Y ATENSION DE URGENCiAS’aﬁE PRIMER NIVEQQY“TODOS LOS
SERVlClQS ‘QUE TENGA HABlL!TADA LA ENTIDAD, IPARA LOS USUARICS YBENEFICIARIOS DELE
SUBS]STEMA DE SALUD-.BE LA POLICIA NACIE)N:AL ADSCRITOS A ‘&lﬁIDAD PRESTADGRA ‘DE
SALUD BOYACA. PERTENEC]ENTES A l,:A:rREGIONAL DE ASEC MIENTO EN ﬁKI.UD No 1

2.2,1.112.2.3. Decreto 1 082@&2@1’ 5, el Znumeral 2.1.3; {2*Nota de Ia Resolucgqud‘ 00090 del 15 de enero rde
iy 9078, Articulos 523.y.524 dé la Resolucion Nor.:228 del 12 de junio d 2;118’ *Articulo 442 del chrgo Penal,

declaramcs«que no tenemos vmculacson comercial, laboral; deﬂcontrat{sta o Conﬂ;gtoé.‘ﬁé Interés de cuaiquuer
naturaleza con los proponeﬁtasinteresados enel pmcesc mencnonado ni cgnauS’famlhares dentro dej cuarto

o grado de consanguinidad B segundo de afmg{'ad e iguaimente no, tlemos sido contactados:por socios,

il
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representantes (gestores o proponenteg y gque todas nuestras::vactuacnones ¥ rec.omendacmnes estan

onentadas gque el proceso de contratacmn se surta en ej mar«co de los pr:nc1p|o;que§fo rigen. N
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Asi mismo magifestamos que la evaluefcren y manipulacién de ?5? fnformacion se ha.nne’éhzado de caracter

ESPECIALMENT\B LOS RESIDENTES: fDEL MUNICIPIO DE *SISA”iTA-SANTANDERW ‘SU ZONA DE ~
!NFLUEN&:}A Tdentificado como @parece al pie de mi ftrma y conforme a lo,esta%l“ecxdo en el ‘Arﬂcuk;

SArticulo 126 Ccmstutumon Polftica, y.: TAr?zlculo 11 Ley 1437 Dé‘-‘*%ﬂ Bajo la gra,u@%d" de juramento, _
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confidencial-de igual forma que el resﬁltado dela evaluaclgh $8lo es de conocam;egto el analista de contratos o

que lidera el proceso hasta@o ser publicada en e[ §J§OO’P I
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Nombre:PT'DERLY PAOLA RIGSBELTRAN ~ _,c.&" a0

Integrante Comité Evaluador Econémico o B his e
o5C.C: 1.057. 588 531”86 Sogamoso .\ O i

-~ _/-v Cuu ,..._'"-\;
¥ ; Wit

! Decreto 1082 deJZQJ;S Articulo 2.21.4.2.2.3, Comité ev;—x}aedcr fa Enildad Eslatal puede desi Gurf,cdmnbé evaluador conformado per »anfa’s publicos o por particutaras,
contratados para etefecto para evaluar las ofertas y las mamfas..amones de interés para cada Procass de Contratacién por licu!aclén, saleméwa‘frawada ¥ concurso de mérilcs. El
comit? evaluador debe realizar su labor de manetao@[;hva cifitndose exclusivemente a lawagias <ontenidas en los pliegos de con iofhes. El carécler asesor del comité oo e?m-.a
de’1amspmsabxi:dad del ejercicio de la labor encomendada. En el evento en el cual IaEnhdad Estatal no acoja la rammdapnm'etec ada por el comité evaluador, debe’ fustific: icar su
% .decisién. Los miembros del comité cvaiuaqorestén sujetes al régimen de mhqnnl'daass & incompatibilidades y canfliclo ,d,a %enés Previsios en la Constitucidn y 13 !e{_}averrfcacon y
~ la evaluacién de las UfEﬂa&Pafﬂ-f la minima cuantia sera EGEIEDka’ﬁampor quien sea designado por %@ma t del gasio sin que se ragulma! un comité plural.
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r:; i&asnluciﬁn 00090 del 15 de qn g& 20\5. Nala El comité Evaluador pdﬁ”%{ conformado por servidores [lQé; ﬂ)or parliculares conlratados pi {J gé&‘!: de conformidad il ,‘g_}*-,s
SO il dg\ el e AR - 2244223, ~ pBde . -Demslo... A0, 2016, A8
s H Rasalm‘.idn No 228 da-f2ide’junlo de 2013 Anrculn 23°, SABILIDAD DE LOS COMI fﬁ? Los miambros del Gomitd da Adqu!slciurﬁ bs:'ids Garenles y los I’uncmnaflos .
designados comﬁgah: dores en los distinlos proceso tacldn: estardn sujelos a b 5{:" lidades e incompalibllidades y cun tle inlereses legales y respandey é:\- st
disciplinara;: trativa y punalmanle por Ios chos, acclones U omisiones a 1] }:‘ s yue dan lugar a responsablﬁg:d,@n los 1érminos senélalos en el anlr.u % é"fa
Ccu‘mllluci Politica  {Leyes P ; 598 ele 2000 640 £ 2000; V311 ele 2 ele 2008 y 1474 011).,
+agléulo 24, - OBLIGACIONES DE GER ‘l' EVALUADORES DE OFER UEs!arén obligados a: ... e. ﬁn}g ﬂ araclon en la que sefialen qugl’matle vinculaciﬁn
C }s‘%&%merclal laberal o de cualq alam canvlos propanentes ni con sus\r ﬂfhres denlro del cuarte grado d{e} sanguinidad o segundo de aﬂnldnd nta de afinidad y que
o na ha sldo contactado por, é prasentante o gestores a cuyals litulo'de los proponenles y, que lc:d:istsnss:é!’> aclones y recomendaciones a;la( 1;\ enlades a que el proceso
- ".j_‘i. de contratacién se surtﬁ" el m ncompalibilidad o conflicto de ,« ‘« b
e gl interés. g{ (i?h ﬁ
sAruculoS @aﬁu testimonio El qua. en acwa;g[}.td al 6 administrativa, bajo la gr.v{ﬁﬁg }juramanln anle autoridad comg;g&q@hfaﬂa a In verdad o la calle lotal o parcrgfm &,

arco da los principlos que 0@9&1 misma la manifestacion de q&eslariuncurso en ninguna causal de lnhahmdad

< Incureird erf prisién de seis (6) a doca (12)af .
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; ’ YARTICULO 126 CON ’l‘lﬁ% POLITICA Los servidores l{la@.no podrén en ejercicio de sus ummfxnsﬂ\omhmr poslular, pi contratar é'nmﬁ'eraonas con las cuales tengan (:f A
¥ _- a parenlesco hasla eE;v:u ﬁmdo de conssnguinidad, segueg& inldad, primero civil, o con qulen‘v Vlé” Ingados por matrimonio o unién ph{(na l?“ e
'
‘Aaﬂcuﬁ&ﬁ LEY 1437 DE 2011 GONFLICTOS:DE ENTERES Y CAUSALES DE{ pg_gfﬂ%nm Y RECUSACION. Cuanda’sh ri?tu{}s general propio de la funcién pt nuca‘mﬁre en
5.9 licto con &l interés particular y d1re|:lu or publico, este debera de rde:impedida. Todo servidor piblica dﬁbé ‘adelantar o suslancier acluacidnes adminisirativas,
) lizar investigaciones, praclica ebas o prontinclar daclsianes de!inll va ré ser recusado si no manifissta 3u. pedimento por:1. Tener inlerés gpd&?hbl’ar y directo en la P s
o ,«;an ragulacién. geslidn, mnlrm&ap dal asuanlu. o tenerlo su cén Ei'aﬁsro o compafiera permanants, p“piguno da sus parientes dentro del q\unrtq grédu de consangulnided, ) A
AT sagundo de = primero su socuo ? sacios de a;g de darecho. {wﬁ.} ’
e 2. Haber connoidc{”dn asunto, en- opnﬂunbdad ant rvédnr su cﬂnyugn comparig jermanents o slguno de sus parfenuia. cados en el numeral prm:adsnt?}! I
; 3. Sar a:qg\ulgé}fo’k interasados en ' acluacién a r@l va: mpresantan!n apoderado, E}Q n!a mandalario o adminislra.dnr clé\]ua negocios del servidor publico. \%U
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