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Codigo: 2BS-FR-0034
Fecha: 27/06/2012

» ACEPTACION DE OFERTA MINIMA CUANTIA
e POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4

No. GS-2024 — / ARLOF — GRUCO -17.2
1 q \
Santiago de Calj, 1 g Nw éﬂ?zs

Sefora.

MARIA ANDREA TEJADA GUERRERO
Representante Legal

FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS
NIT. 900463505 - ¢

Direccion: Carrera 28 No, 37-48

Teléfonos: 3122386645- 2867029

Email: andreatejadat@hotmail.com

Palmira -

Asunto: Aceptacion Oferta proceso PN RASES4 MIC 198/2024

Con toda atencién me permito informarle que la propuesta presentada por usted, el dia 30 de octubre
de 2.024, dentro del proceso PN RASES4 MIC 198/2024, cuyo objeto es “PRESTACION DE
SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA
NUEVA, LA BUITRERA, BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL CERRITO VALLE
DEL CAUCA”,

CLASIFICACION
UNSPSC SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
- Servicios integrales de Servicios de Servicios tradicionales de la
85101706 Servicios de Salud salud zdministracién de salud atencién de salud.

Presupuesto Oficial: De VEINTE MILLONES DE PESOS CCLOMBIANOS ($20.000.000)
moneda legal colombiana, distribuidos de la siguiente manera.

Vigencia 2024: DOS MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (2.000.000) Moneda legal
colombiana, Amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal No 66924 del 16 de
octubre de 2024 expedido por la Responsable de Presupuesto de la Regional Aseguramiento No
4,

Vigencia 2025: DIECIOCHO MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (18.000.000) Moneda
legal colombiana, Amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal VIGENCIA
FUTURA No 17624 del 12 de julio de 2024, autorizado mediante comunicado oficial GS-2024-
050341-DISAN y aprobado por MINISTERIO de HACIENDA No 2-2024-037162 del 09 de julio de
2024-REGI 4.

En consecuencia, y de conformidad con el Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, la Resolucién No.
03049 de 2014 “Por la cual se adopta el manual de Contratacién en la Policia Nacional” y la
Resolucién No. 00090 del 15 de enero de 2018 “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el
Manual de Contratacién de la Policia Nacional”, la oferta por usted presentada junto con el
presente documento constituye para todos los efectos el contrato celebrado. Para tal fin se
relacionan los principales aspectos a tener en cuenta para el cumplimiento del objeto contractual,
conforme a las condiciones fijadas en Ia invitacién publica y estudio de conveniencia y oportunidades
{ECO) del proceso de referencia. Asi:

CARTA DE
ACEPTACION No, | 86-7-20208-24

POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
CONTRATANTE A




Continuacién aceptacidn de oferta No. 66-7-20208-24 celebrade por la POLICIA NACIONAL - REGION{\L DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLQ, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL. CERRITO VALLE DEL CAUCA".

NIT

805.022.186-6

ORDENADOR DEL
GASTO

Mayor CRISTIAN HERNANDO ALVAREZ ZAMBRANO

CEDULA DE . o
CIUDADANIA No. 7.318.436 Expedida en Chiguinquiré (Boyaca)
CARGOC Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No 4.

DISPOSICION DE
NOMBRAMIENTO

Orden Interna 1786 del 16 de noviembre de 2022, expedida por la Direccién de Sanidad.

RESOLUCI(:)N DE
DELEGACION

Resolucion N° 0579 dei 28 de febrero de 2024, expedida por &l Director General de la
Policia Nacional de Colombia,

CONTRATISTA: FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS
NIT. 800433505 - 9

Representante Legal. MARIA ANDREA TEJADA GUERRERO

C.C. 34,327,528, expedida en Popayan (Cauca).

CONTRATISTA Direccidn: Carrera 28 No. 37-48

Teléfonos:3122386645- 2867029

Correo: andreatejadal @hotmail.com

Palmira -

La supervision del contrato estard a cargo del jefe JEFE DEL ESTABLECIMIENTO DE

SANIDAD POLICIAL PRIMARIO PALMIRA — UNIDAD PRESTADORA DE SALUD VALLE

DEL CAUCA, o guien haga sus veces, o a quien con posterioridad designe el Ordenador
SUPERVISOR DEL | de! Gasto, quien verificard la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto de! contrato de
CONTRATO acuerdo a las funciones asignadas para el efecto, en la Resolucion 03049 del 30 de julio

de 2014, Resolucion 00090 del 15 de enero de 2018, &l Instructive No. 0024 DISAN-
ASJUR del 27 de marzo de 2009, |as obligaciones contenidas en los articulos 82, 83 vy 84
de la Ley 1474 de 2011.

FORMA DE PAGO

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, cancelara al contratista que se le adjudique el
presente proceso de contratacion, en forma parcial los pagos segtn el monto facturado y conciliado
entre las partes a través de un proceso de auditoria de cuentas dentro de los Cuarenta y Cinco (45)
dias habiles siguientes a la radicacién de la factura de prestacion del servicio, en Ventanilla -
Central de Cuentas, de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD VALLE DEL CALUCA, junto con el
recibido a satisfaccion suscrito por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, de acuerde al
derecho a tumo y la programacién del plan anual de caja (PAC); cumplidos ios iramites
administrativos y fiscales vigentes, y una vez el Tesoro Nacional sitte los correspondientes recursos
a la Direccién de Sanidad.

El pago se realizard en moneda legal colombiana, para lo cual se requiere que la empresa
contratada facture y radigue sin dilacion los primeros 05 dias habiles de cada mes, en la Ventanilla
Unica de la Central de Cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD VALLE DEL CAUCA,
previa expedicion del Recibo a Satisfaccion Técnico (RAS) expedido por &l Supervisor del Contrato,
cumplidos los trdmites administrativos y fiscales vigentes conforme con los cupos de PAC
autorizados por la Direccién del Tesoro Nacional. Se realizarén pagos una vez se presente la
respectiva factura con los respectivos anexos {certificacion de pago de aportes de seguridad social
y parafiscales, certificacion det revisor fiscal de pago de aportes de seguridad social y parafiscales, -
copia planila pago seguridad social, certificacion del supervisor del contrate) de los servicios
prestados por la empresa contratada.

No obstantie, la aprobacion de los cupos de PAC no sera impedimento para la ejecucién del objeto
contractuai; el oferente debe manifestar mediante documentos escrito y firmado por el
representante legal que se acoge a la forma de pago establecida en la presente convocatoria.

En el evento de que la facturacién la efectie un consorcio o unién temporal bajo su propio NIT, de
conformidad con lo establecido en el articulo 11 del decreto 3050 de 1997, Ia factura, ademas de
sefialar el porcentaje o el valor del ingreso que corresponda a cada uno de los miembros del
consorcio o union temporal, indicara el nombre o la razén social y NIT de cada uno de elios, estas
facturas ceben de cumplir con los requisitos sefalados en las disposiciones legales vy
reglamentarias.

NOTA: EI CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacién de la facturacién
electronica, debe cumplir con la emision de la facturacion elecirénica, para lo cual debera coordinar
con el supervisor de contrato para fa recepcion de la misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva
Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 vy la circular externa 016 de! 9 de marzo de 2021
expedida por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo
dispuesto en la Resolucion No. 000042 del 5 de mayo de 2020”.

PROCEDIMIENTO TECNICO-ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS
El Contratista debera presentar |as facturas al Supervisor del Contrato en los primeros tres (03) dias
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Continuacién aceptacién de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el confratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (RGZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, |.A DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

habiles de! mes siguiente, quien tendra un (01) dia para elaborar el Recibo a Satisfaccién Técnico—
Econémico, posteriormente el Contratista radica la factura con el Recibo a Satisfaccion Técnico-
Econdmico RAS en la Ventanilla Unica — Central de Cuentas de la Regional de Aseguramiento en
salud No. 4, para iniciar el tramite de Auditoria de cuentas médicas y continuar con el tramite de
pago respectivo,

Si los documentos en referencia son devueltos por [a Regional de Aseguramiento en Salud No. 4,
por inconsistencias como la falta de informacién o mal diligenciamiente de los mismos, la Regiona
se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las
observaciones y se haya cumplido con e} tramite documental dentro del plazo indicado,

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos serdn de responsabilidad del
CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna
naturaieza.

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsables de la Ventanilla Unica de Central de Cuentas de la
Regional de Aseguramiento en salud No. 4, iramitaré a ia oficina de auditoria de cuentas del
Proceso Financiero, la cuenta acomparfiada del Recibe a Satisfaceion Técnico - Econdmice para
realizar la auditoria, & cual serd expedida dentro de los seis () dias habiles siguientes a la
recepcion de la cuenta y sera devuelta junte con los soportes a Central de Cuentas, para continuar
con el tramite de pago respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se
tramitaran de conformidad con lo establecido en la Ley 1438 del 19 de enero de 2011 “FPor medjo de
la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan ofras
disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite de Glosas”, cliyo texto es el siguiente:

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de
salud dentro de los veinte (20} dias hébiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus
soportes, formulardn y comunicaran a los prestadores de servicios de salud las glosas & cada
factura, con base en la codificacién y alcance definidos en la nomatividad vigente. Una vez
formuladas las glosas a una factura no se podran formular nuevas glosas a la misma factura, salvo
las que sutjan de hechos nuevos defectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuests a las glosas presenfadas por las enfidades
responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias hébiles siguientes a su
recepcion, indicando su acepfacitn o justificando la no acepfacion. La entidad responsable del
pago, dentro de los diez (10) dias hébiles siguientes a la recepcién de la respuests, decidirg si
levanta total o parciaimente las glosas o las deja como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la glosa
es subsanable, tendra un plazo maximo de siete (7) dias habiles para subsanar la causa de fas
glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados denfro del
mismo plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la
Justificacion de las glosas o su proporcion, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudirgd a Ia
Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacién o jurisdiccional a
eleccién del prestador, en los términos establecidos por fa ley.

El Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el
tramite de glosas por parte de las enfidades responsables del pago.”

FACTURACION —~ RADICACION DE CUENTAS

Teniendo en cuenta el rol de asegurador y prestador en salud, conforme la estructura organica de la
Direccién de Sanidad, donde las Unidades Prestadoras hacen parte de las Regionales de
Aseguramiento en Salud, los servicios derivados por urgencias médicas de los municipios que
conforman el Departamento del Valle de! Cauca, seran facturados a la Unidad Prestadora de Salud
Valle def Cauca Nit: 801361882-6; Asi mismo las entidades que se encuentren en la ciudad de Cal,
el cobro por servicios derivados por urgencias médicas se realizara a la regional de Aseguramiento
en Salud N° 4 al Nit: 805022188-6.

La radicacién de la facturacion (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se debe
hacer dentro de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a ia prestacion del servicio, la
cual come minimo debe cumplir con:

¢ La facturacién debe cumplir con lo establecido en la ley de archivo — ley 594 de 2000

s Relacion general de pacientes atendidos, detallando el Certificado de Atencion del Faciente, por
cada uno de elios discriminada en nombre compileto, documento de identificacion del paciente,
fecha de atencién ai paciente, valor de 1a factura y firmada por el usuario o acudiente.

» Requisitos establecidos por la DIAN.

» Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decrato 4747 de 2007, Anexo § de la
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Continuacién aceptacion de oferta No. 66-7-20208-24 ceiebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONI_-‘«L DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS. cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAFIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA {ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las aclaren o modifiguen.

« La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totaimente
plastico, folizada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro;
para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de
inconsistencias. En caso de presentarse mas de una factura dentro del mismo paguete, la entidad
debera sefialar cada factura mediante un stricker o separador.

« Presentar original de la autorizacién del servicio.

« Informacién de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado
en ia Resolucion 3374 MINSALUD de 2000, resolucidn 951 de 2002 y demas normas que [0
reglamentan o modifiquen.

e Si el Contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada
mes, el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta el mes siguiente.

e La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar los
treinta (30) dias posteriores a la prestacion de los servicios.

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

» EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos:

¢ Factura en original y dos copias que cumpla con los reguerimientos de ley, a nombre de la Policia
Nacionat — Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 - NIT 805-022-186-6 o Policla Nacional, segln
sea el origen del usuario beneficiado.

< Discriminado de la factura.

« Anexar a la factura certificado de cumplimiento de aportes parafiscales, fotocopia del pago de
parafiscales {Uno por cada mes independiente del nimero de facturas presentadas), documento del
representante legal, certificacion bancaria y relacién de la inforrmacion del medio magnetico.

e Orden de prestacién de los servicios expedida vy autorizada por ef Grupo de Redes Integrales de
servicios de salud de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, debidamente firmada por el
usuario o acudiente.

+ Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPs ¢on Iz tarifa y el respectivo Codigo CUPS
por cada procedimiento o servicio prestado y de conformidad al objeto del contrato.

¢ Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente diligenciado el
certificado de atencion del usuario con la firma del mismo, uno por toda la atencién que corresponda
con el documento de identificacion del usuario o en su defecto la del acudiente.

« Resumen de la Historia Clinica o epicrisis, para procedimientos quirlrgicos y eventos de
hospitalizacion con sus respectivos soportes.

+ En ios eventos de urgencias, aportar ef registro de atencion de URGENCIAS con sus respectivos
soportes.

¢ L 0s soportes gue se requieren para desarrollar |2 actividad de auditoria médica de cuentas como
son:

» Historias clinicas.

o Autorizaciones.

+ Documento de identificacion.

Deben venir en CD debidamente marcado y en unidad de conservacion pléstica en polipropileno y oiro
polimere quimicamente estable. El archivo de medios magnéticos como CD debe cumplir con las
caracteristicas descritas en el Acuerdo 049 del 5 de mayo de 2000 del Archivo General de la Nacion.

La radicacion de la facturacidn generada por la atencién de los usuarios de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 4 se deberd presentar en la ventanila de central de cuentas de la
Regional, ubicada en la avenida 10N No 16N-21 barrio granada 4 piso en la ciudad de Cali, en horario
administrativo.

Teniendo en cuenta el rol de asegurador y prestador en salud, conforme la estruciura organica de la
Direccion de Sanidad, donde las Unidades Prestadoras hacen parte de las Regionales de
Aseguramiento en Salud, los servicios derivados por urgencias meédicas de los municipios que
conforman el Departamento del Valle del Cauca, seran facturados a la Unidad Prestadora de Salud
Valle del Cauca Nit: 801361882-6.

Asi mismo las entidades que se encuentren en la ciudad de Cali, el cobro por servicios derivados por
urgencias médicas se realizara a la regional de Aseguramiento en Salud N° 4 al Nit: 805022186-6

CAUSALES DE NO PAGO

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

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

Toda urgencia, que no cuente con céddigo de notificacion, por parte de la central de autorizacion de
la USP salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto
4747 MINPROTECCION de 2007 y Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008.
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Continuacién aceptacién de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIOMAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLD, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

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

Atencion mas alla de la atencidn inicial de urgencias, si no se han surtido ios tramites de inminente
para la vida dei paciente.

Las atenciones derivadas de un evento adverso estaran a cargo de la IPS tratante (generadora),
cabe destacar que para lo anterior se surtird previamente el debide procese de verificacion y
andlisis del evento adverso.

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el formato
del Comité Técnico Cientifico CTC de la DISAN -~ Direccidn de Sanidad y aprobado por esa
instancia del nivel central (el cual puede ser en el formato que el contratista maneje ajustado a lo
normado).

Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que este fuera del plan de beneficio del SSPN,
cuande luego de haberse prestado la atencién con la inmediatez requerida, no haya sido reportado
en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC-DISAN-Direccién de Sanidad (El concepto de
favorabilidad para estos casos gque emita el CTC, obrara como herramienta de mejoramiento y
supervision mas no como causal de no pago).

Las contempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y deméas normas que las modifiguen o adicionen.

PLATAFORMA SECOP i

El Oferente a quien se le adjudique el presente Proceso deberd cargar la respectiva cuenta de
cobro en la PLATAFORMA SECOP |l con el fin de cue esta sea verificada por el supervisor del
Contrato y poder realizar el respectivo Pago.

La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningln casc deberd superar los
treinta dias (30) posteriores a la prestacién de los servicios. EL CONTRATANTE dara tramite a las
facturas que no presenten objecicnes.

Si el Contratista una vez iniciada la ejecucién del presente contrato, requiere cambiar la informacion
de la cuenta, éste debe presentar al Crdenador del Gaste soclicitud por escritc acompafada de la
nueva certificacion bancaria y el formulario “datos basicos beneficiaric cuenta”. En cumnplimiento a lo
anterior, solo el Ordenador del Gasto autoriza el cambio de la cuenta bancaria.

En el caso que el contratista haya cambiado de representante legal, ademas de la documentacion
anterior, se debe anexar cerificado de representacion legal expedido por ia autoridad
correspondiente, donde esté estipulada la nueva representacion, asi como la fotocopia de la cédula
de ciudadania de éste.

El CONTRATISTA: informa mediante formate de informacidn de terceros y certificacion bancaria,
que es titular de la Cuenta Nro: 06674137468 del Bancolombia en la cual se procedera a realizar
las consignaciones correspondientes al page del presente contrato.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS
BANCOQ: Bancolombia

TIPO DE CUENTA: AHORROS

NUMERO DE CUENTA.: : 06674137468

APROPIACION
PRESUPUESTAL

Certificado plan de adquisiciones gastos de funcionamiento No.418, del 23 de julio de
2,024.

Certificado de disponibilidad presupuestal No.66924 del 16/10/2.024, expedidos por el
Jefe de Presupuesto de la Regional de Aseguramientc en Salud No. 4.

VALOR CONTRATO

Presupuesto Oficial: De VEINTE MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS ($20.000.000)
moneda legal colombiana, distribuidos de la siguiente manera.

Vigencia 2024: DOS MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (2.000.000) Moneda legal
colombiana, Amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal No 66924 del 16 de
octubre de 2024 expedido por la Responsable de Presupuesto de la Regional Aseguramiento No 4.

Vigencia 2025: DIECIOCHO MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (18.000.000) Moneda legal
colombiana, Amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal VIGENCIA FUTURA
No 17624 del 12 de julio de 2024, autorizado mediante comunicado oficial GS-2024-050341-
DISAN y aprobado por MINISTERIO de HACIENDA No 2-2024-037162 del 0% de julio de 2024-
REGI 4.
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ESPECIFICACIONES
TECNICAS

Las contempladas en el anexo No. 1

GARANTIA UNICA,
SANCIONES,

GARANTIA UNICA - Con el objeto de garantizar el cumplimiento de sus obligaciones,
el CONTRATISTA se compromete a suscribir a favor del CONTRATANTE a
satisfaccion del mismo, identificado con el NIT. 805.022.186-6, Garantia Unica, cuyo
objeto sera respaldar el cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones gue surjan
del Contrato. Esta Garantia consistiré en una Péliza expedida por Companila de Seguros
o Entidad Bancaria legaimente establecida en Colombia, cuyas pélizas matrices se
encuentran aprobadas por la Superintendencia Financiera, la cual debera presentarse
dentro de los tres (03) dias habiles siguientes al retiro de |la aceptacion de la oferta
{Contrato), la cual debe mantenerse vigente durante la vigencia del Contrato. Dicha
Garantia debe cubrir los siguientes riesgos: a) DE  CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO: Equivalente al veinte por ciento (20%) del valor total del contrato, vigente
por un termino igual a la vigencia del contrato y dos (02) meses mas, En la Garantia de
Cumplimiento debe quedar expresamente gue se ampara el cumplimiento del
contrato. con la suficiencia _minima hasta la liquidacién _del contrato, de
conformidad al Articulo 2.2.1.2.3.1.12. Decreto 1082 de 2015. b) DE CALIDAD DEL
SERVICIO: Equivalente af cincuenta por ciento (50%) del valor total del Contrato, vigente
por un término igual a la vigencia del contrato y un {01) afio mas, ¢} NQC PAGO DE
SALARICS PRESTACICNES E INDEMNIZACIONES LABORALES: Equivalente al cinco
por ciento (5%) del valor total del Contrato, vigente por un término igual a la vigencia del
contrato y tres (03) afios mas, d) DANOS A TERCEROS POR RESPONSABILIDAD
CIVIL EXTRA-CONTRACTUAL POR LA EJECUCION DE LOS CONTRATOS: 200
SMLMV DECRETO 1082/2015, vigente por el término de ejecucion del contrato. En el
evento en que por incumplimiento del contratista garantizado el asegurador resolviera
continuar como cesionario, con la ejecucion del contrato y la entidad estatal estuviere de
acuerdo con ello, el contratista garantizado aceptara desde el momento de contratacién
de la pdliza de cesion del contrato a favor del asegurador; adicionalmente se debera
expresar taxativamente el cubrimiento extensivo a los riesgos consecuenciales expuestos
en la integridad del Numeral. PARAGRAFO PRIMERO- Cuando haya lugar a la
modificacion del plazo o valor consignado en el Contrato, el CONTRATISTA debera
ampliar o prorrogar la Garantia Unica en los términos en gue se le sefiale. Si se negare a
hacerlo, se haré acreedor a las sanciones respectivas, y el CONTRATANTE dara por
terminado el presente Contrato en el estado en gue se encuentre, sin que por este hecho
deba reconocer o pagar indemnizacion alguna. PARAGRAFO SEGUNDO -~ FL
CONTRATANTE aprobara o no la Garantia Unica a més tardar el dia habil siguiente a la
presentacion por parte del CONTRATISTA. En el evento que la Garantia Unicz no ses
aprobada, el CONTRATISTA debera corregirla v ajustarla a lo pactado en el Contrato en
un término no mayor a dos (02) dias habiles siguientes a su devolucién. PARAGRAFO
TERCERO: £n {a Poliza debe constar expresamente que se ampara el cumplimiento

del Contrato, ef pago de las multas v de fa clausula penal pecuniaria convenida 4

gue la entidad asequradora renuncia al beneficio de excusion.

MULTAS Y
CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA

a) MULTAS.- En caso de mora o incumplimiento parciat de alguna de las obligaciones
derivadas del presente contrato por causas imputables a el CONTRATISTA - salvo
circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito conforme a las definiciones del articulo 1°
de la Ley 95 de 1890 - las partes acuerdan que EL. CONTRATANTE, mediante acto
administrativo, afectara a EL CONTRATISTA con muitas, siguiendo el procedimiento
establecido en el Articulo 86 de ia Ley 1474 de 2011, en concordancia con lo establecido
en la Resolucion 03049 del 30 de julio de 2014 “Por la cual se adopta el Manual de
Contratacion de la Policia Nacional” y con Audiencia de las partes, cuyo valor se liquidara
con base del cero punto dos por ciento (0.2%) al cero punto cinco por ciento (0.5%) del
valor dejado de cumplir o entregar del contrato, por cada dia de retarde, dependiendo de
la gravedad del incumplimiento y hasta por quince (15) dias calendario. En caso de
incumplimiento no valorable en dias, se impondra una multa de hasta el cinco par ciento
(6%) del valor del contrato, esta sancién se impondra conforme a la Ley y se reportara a
la Camara de Comercio competente de conformidad con lo previsto en el Articulo &° de la
lLey 1150 de 2007. b). MULTA POR LA MORA EN LA CONSTITUCION DE LOS
REQUISITOS DE EJECUCION Y LEGALIZACION: Cuando el contratista no constituya
dentro del término y en la forma prevista en el contrato, 0 en alguno de sus modificatorios,
la poliza de Garantia Unica, en caso de existr, y/o alguno de los requisitos de
legaiizacién, EL CONTRATANTE podra mediante acto administrativo afectar a EL
CONTRATISTA con muita, cuyo valor se liquidara con base en un cero punto dos por
ciento {0.2%) del valor del contrato, por cada dia de retardo y hasta por diez (10) dias. ¢)
PENAL PECUNIARIA - En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total
de las obligaciones derivadas del presente contrato, EL CONTRATISTA pagara a EL
CONTRATANTE, a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al veinte por ciento
{20%) del valor del contrato cuando se trate de incumplimiento total del contrato y
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proporcional al incumplimiento parcial de! contrato que no supere el porcentaje sefialado.
Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial refativo a la obligacion de
plazc de gjecucion, se empleara la misma férmula de estimacién de valor contemplada en
el literal a) de la presente clausula. La imposicién de esta pena pecuniaria se considera
como pago parcial y definitivo de los perjuicios que cause a ELL CONTRATANTE. No
obstante, El. CONTRATANTE se reserva el dereche de cobrar perjuicios adicionales por
encima del monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten. El pago de la
clausula penal pecuniaria estard amparado mediante poliza de seguro en las condiciones
establecidas en el presente conirato. PARAGRAFO FRIMERO: El procedimiento para las
multas y sanciones, se sujetara a lo previsto en &l articulo 86 de la Ley 1474 de 2011: a.
Evidenciando un posible incumplimiento de las obligaciones a cargo del contratista, la
entidad publica lo citarda a audiencia para debatir lo ocurrido. En la citacién, hara mencion
expresa y detallada de los hechos que la soportan, acompafiando el informe de
interventoria o de supervisidén, segin sea el caso, en el que se sustente la actuacion y
enunciara las normas o clausulas posiblemente violadas vy las consecuencias que podrian
derivarse para el contratista en desarrollo de la actuacidén. En la misma se establecera el
lugar, fecha y hora para la realizacién de la audiencia, la que podra tener lugar a la mayor
brevedad posible, atendida la naturaleza del contrato y la periodicidad establecida para el
cumplimiento de las obligaciones contractuales. En el evento que la Garantia de
cumplimiento consista en pdliza de seguros, el garante sera citado de la misma manera.
b. En desarrollo de la audiencia, el jefe de la entidad © su delegado, presentara las
circunstancias de hecho que motivan la actuacién, enunciara las posiblies normas o
clausulas posiblemente vicladas y las consecuencias gque podrian derivarse para el
contratista en desarrollc de la actuacién. Acto seguido se concedera el uso de la palabra
al representante legal del contratista o a quien lo represente, y al garante, para gque
presenten sus descargos, en desarroiio de lo cual podra rendir las explicaciones del caso,
aportar pruebas y controvertir las presentadas por la entidad. ¢. Hecho lo precedente,
mediante resolucién motivada en la que se consigne lo ocurrido en desarrollo de la
audiencia y la cual se entenderd notificada en dicho acto plblico, la entidad procedera a
decidir sobre la imposicién o no de I multa, sancién ¢ declaratoria de incumplimiento.
Contra la decisién asl proferida soclo precede el recurse de reposicién que se interpondra,
sustentard y decidird en la misma audiencia. La decision sobre &l recurso se entendera
notificada en la misma audiencia. d. En cualquier momento del desarrello de la audiencia,
el jefe de ia entidad o su delegado, podra suspender la audiencia cuande de oficio 0 a
peticion de parte, ello resulte en su criterio necesario para allegar o practicar pruebas que
estime conducentes y periinentes, o cuando por cualquier otra razdén debidamente
sustenfada, elio resulte necesario para el correcto desarrollo de la actuacion
administrativa. En todo caso al adoptar la decisién, se sefalard fecha y hora para
reanudar la audiencia. La entidad podra dar por terminade el procedimiento en cualquier
momento, si por algin medio tiene conccimienio de la cesacién a que se refiere esta
cléusula, el CONTRATISTA autoriza a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 4., para que se descuente de las sumas que se adeuden al contratista por parte de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUL No 4, o de la Garantia Unica o podra
exigirse por via ejecutiva. Si dicho page ne se hubiere efectuado durante el término de
duracién del contrato, se tendra en cuenta al momento de su liquidacion. PARAGRAFO. -
APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS: Una vez notificada la
resolucion por medio de la cual se impenen alguna de las sanciones antes descritas, el
CONTRATISTA dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera
voluntaria para su pago. Las multas no seran reintegrables aun en el supuesto gue el
CONTRATISTA dé posterior gjecucion a la obligacién incumplida. En caso de no page
voluntaric y una vez en firme la resolucion que imponga multas, podra tomarse del saldo a
favor del CONTRATISTA si lo hubiere, 0 acudir a |z jurisdiccion coactiva.

INDEMNIDAD

El CONTRATISTA se obliga a mantener indemne a la POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4, de cuaiquier dafio o perjuicio
originado en reclamaciones proveniente de terceros y que se deriven de sus actuaciones
o de las de sus subcontratistas o dependientes.

FORMAY PLAZO
DE EJECUCION

1DS-FR-0001
VER: 0

FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO

La ejecucion del presente proceso de requiere bajo la moedalidad TRACTO SUCESIVO, con las
especificaciones, condiciones y con las garantias exigidas, por la Regional de Aseguramiento en
Salud N° 4 — Unidad Prestadora de Salud Valle del Cauca hasta agotar el presupuesto asignadao al
presente proceso; De acuerdo a los requerimientos de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 4- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD VALLE DEL CAUCA, segln corresponda la
necesidad de los servicios asistenciales, de acuerdo a los estandares establecidos por el Ministerio
de Salud en Colombia para la oportunidad en ia atencidn.
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LOS OFERENTES DEBEN CENIRSE AL VALOR ASIGNADO SIN SOBREPASAR EL
PRESIPUESTO ESTABLECIDO POR LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 4
EN EL PRESENTE PROCESO

PLAZO DE EJECUCION:

Et plazo para la ejecucién del contrato sera apartir del perfeccionamiento del contrato a partir de |a
carta de inicio de ejecucion del contrato, previa aprobacion de la garantia Unica o de la firma del
contrato, hasta e 30/junio/2025, ¢ hasta agotar la totalidad del presupuesto asignado, lo que
primero ocurra.

El servicio objeto del contrato, que se llegue a suscribir como resultado de la definicién del proceso

E:?QERG?’-\E de seleccién, deberé ser prestado en el Municipio de Palmira Valle del Cauca dentro de las
instalaciones del contratista, entendidas como en su sede propia.

MONEDA DEL ;

CONTRATO Pesos colombianos

VIGENCIA La vigencia es igual a 4 meses adicionales al plazo del contrato.

De acuerdo a lo anterior, el comité evaluador y comité de adquisiciones, mediante ACTAS 259 Y
264 - ARLOF ~-GRUCO, de fechas 7 de noviembre y 12 de noviembre de 2.024, puso a
disposicion el informe de evaluacién y en concordancia a lo estipulado en la Ley 1150 de 2007,
Ley 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015 y la Resolucion No. 03049 de 2014 “Por la cual se
adopta el manual de Contratacion en la Policia Nacional” y la Resolucién No. 00090 del 15 de
enero de 2018 “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacién de la
Policia Nacional®’, RECOMIENDA al Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4,
adjudicar el proceso de Contratacion PN RASES4 MIC 198/2024 cuyo objeto es “PRESTACION
DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y
LENGUAJE), PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO,
TIENDA NUEVA, LA BUITRERA, BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL
CERRITO VALLE DEL CAUCA”. Al oferente FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, NIT.
900463505 — 9, representada legalmente por MARIA ANDREA TEJADA GUERRERO, identificada con
Cedula de Ciudadania No. 34.327.528, expedida en Popayan (Cauca).

El valor estimado de la contratacion asciende a la suma de VEINTE MILLONES DE PESOS ($20.000.000)
moneda legal colombiana, distribuidos de la siguiente manera.

Vigencia 2024: DOS MILLONES DE FESOS (2.000.000) Moneda legal colombiana, Amparados mediante
certificado de disponibilidad presupuestal No 66924 del 16 de octubre de 2024 expedido por la
Responsable de Presupuesto de la Regional Aseguramiento No 4.

Vigencia 2025: DIECIOCHO MILLONES DE PESOS (18.000.000) Moneda legal colombiana, Amparados
mediante certificado de disponibilidad presupuestal VIGENCIA FUTURA No 17624 del 12 de julio de 2024,
autorizado mediante comunicado oficial GS-2024-080341-DISAN y aprobado por MINISTERIO de
HACIENDA No 2-2024-037162 del 09 de julio de 2024-REGI 4.

ANEXO No. 1
CONDICIONES TECNICAS“DEL SERVICIO

1 931001 TERAPIA FISICA INTEGRAL

2 939403 TERAPIA RESPIRATORIA NTEGRAL

3 937000 TERAPIA FONOAUDIOLOGICA INTEGRAL SOD
4 938303 TERAPIA OCUPACIONAL INTEGRAL
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ITEM:

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS HABILITANTES
: COND]CIONES DEL SERVICIO :

Expenenma Proponente en producw o comerclallzar el bien ylo ofrecer ei servicio, Se requ;ere que el
oferente acredite experiencia en actividades iguales o similares con el objeto del presente proceso. La
experiencia debe ser adecuada y proporcional a la naturaleza del proceso y a su valor; para lo cual presentara
hasta tres (3) certificaciones {certificacion por contrato) de contrates ejecutados o en ejecucién con
empresas publicas o privadas, nacionales o extranjeras. La certificacion debe contener la experiencia de
forma directa e individual o a través de la participacion en propenentes plurales, cuyo objeto sea igual o guarde
coherencia con el objeto de la presente contratacion, y cuya sumatoria sea mayor o igual (*) gue 50% dei
presupuesto oficial asignado en el proceso.

Las cerificaciones deben contener la siguiente informacién:

Nombres v teiéfonos del contratante

Objeto del contrate

Numero del contrato

Valor del contrato

Plazo de ejecucion del contrato

Fechas de inicio y finalizacion.

Nombre del contratista

Persona de contacto para la verificacion

Teléfono, celular, direccion Email.

Las certificaciones deberan ser debidamente suscritas por el representante legal o persona natural
autorizada para realizarla por parte de ia entidad contratante; no se aceptaran auto-certificaciones, hi
copia de contratos suscritos.

Nota: Si son contratos realizados bajo la medalidad de Consorcio o de Unidn Temporal, 2 Regionai de
Aseguramiento en Salud No. 4 tomara para la verificacion, el porcentaje (%) de participacién en la ejecucion
del contrato del oferente que haga parte del Consorcio 0 de la Unién Temporal, y luego se sumara el valor
obtenido para asi establecer el total acreditado. Para lo anterior, deberé presentar el documento que acreditd
la conformacion del Conscrcio ¢ de la Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de
cada uno de |os integranies para la ejecucion del contrato.

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Con el fin de garantizar la excelente prestacidn del servicio se debe garantizar que el 100% del personal
profesional y técnico que prestara los servicios en la entidad a coniratar posea la capacitacion e idoneidad
requerida y la experiencia necesaria para la prestacion de los servicios y procedimientos que se soliciten; para
lo cual el representante legal de |la entidad deberi anexar junto a la oferta una certificacion de que este
personal cuenta con el conocimiento y experiencia relacionado con el objeto del presente proceso de
seleccion.

EXPERIENCIA
El Oferente debera acreditar como minimo un afio de experiencia en el mercado y sus servicios deberan estar
habilitados ante la Secretaria Departamental de Salud. (adjuntar documento a [a oferta).

EXPERIENCIA DEL PERSONAL

Se reqguiere que el proponente garantice que le 100% del personal Tecnélogo, Profesional y/o Especializado,
prestard los servicios a contratar posea la capacidad e idoneidad para brindar un servicio humanizado y con
calidad, del mismo mode el Representante leagal debera certificar v anexar a la propuesta mediante
documento escrito que todo el personal cuentan con experiencia minimo de un (1) afio en ia prestacion de
servicios en el Area de rehabilitacidn, terapia fisica, terapia respiratoria, terapia de lenguaje o fonoaudiologia y
terapia ocupacional.

CAPACIDAD OPERATIVA,
El futuro proponente deberad contar con una red de servicios gue le permita garantizar el cumplimiento del
contrato ante cualquier eventualidad en su red propia, del mismo modo debe contar con el recurso humano
suficiente para la prestacién del servicio, equipos acordes a la necesidad del usuario, instalaciones de facil
acceso y excelentes condiciones de funcionamiento, en todo caso la entidad debe contar con la debida
capacidad para atender la demanda de La Regional De Aseguramiento En Salud N°4 - Unidad Prestadora
De Salud Valle Del Cauca conforme al objeto def presente estudio:
= Con un Sistema de Gestién de Calidad.
= Equipos biomédicos y material médice acorde a las necesidades y bajo estandares de seguridad para
ta atencidn de los usuarios.
» Agcreditar la aplicacién de protocolos aceptados en safud para el manejo de pacientes y poer ningdn
motivo se aceptaran tratamientos o procedimientos experimentales.
= Garantizar la accesibilidad y oportunidad en la atencidn de los servicios ofertados.

PORTAFOLIO DE SERVICIOS
El oferente debera anexar junto a la oferta, el portafolio de servicios segin lo establecido por ei Ministerio de
Proteccion Social en el Decreto 1011 del 2006 v Resolucién 2003 del 28 de mayo 2014.

ATENCION AL USUARIO

Ei oferente debe contar con una oficina y linea de atencidén al usuario con capacidad resolutiva, efectiva y
eficiente para garantizar el buen servicic a nuestros afiliados, donde puedan tramitar sus inconformidades e
inconsistencias en la prestacion del servicio, dado el caso.

INFRAESTRUCTURA FISICA

Representante leqal deberd anexar junto a la oferta, el documenio que certifigue que cuenta con las
instalaciones habilitadas segln la normatividad vigente {(Resolucidn 3100 de 25 de noviembre del afio 2019) y
se ajusta a cambios y /o modificaciones segln lo establecido por el Ministerio de la Proteccion Social,
expedido por la Secretaria de Salud Departamental de| Cauca.

EQUIPOS
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El fuiure proponente debera terer la documentacion del Mantenimiento de los equipos con los cuales se va a
prestar la atencion a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional en el Municipio de Palmira
Valle del Cauca, igualmente las hojas de vida de vida de dichos equipos deben reposar en la institucion en
caso de ser requeridos en la Visita Técnica.

10

COORDINACION DEL CONTRATOC

E1 proponente elegido debera designar un empleado con poder de decisién para la canalizacion y resolucion
de todos aquellos aspectos relacionados con el objeto del contrato durante la ejecucion del mismo, quien
estara en permanente comunicacién con el supervisor del contrato. (Certificar por escrito junto a la oferta,

cargo v ubicacion del mismo. himero telefénico y correo electronico).

11

El contratista dispondra de una persona encargada de la Coordinacion del contrato, con una linea telefonica
directa que garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria para resolver cualgquier inquietud e
informar novedades sobre procedimientos, tratamientos, guejas, programaciones y en general para la atencion
de los usuarios. Esta linea telefénica serda de manejo por parte de los auditores y personal del Grupo de Redes
Integrales de Servicios de Salud de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4. Se debe anexar

documento escrito junto a la oferta indicando la informacion anterior.

12

El oferente se compromete a prestar los servicios de salud objeto de este contrato a los usuarios de la
Regional de Aseguramiento en Salud No. 4. en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,
dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oporiuna y con calidad.

13

El contratista solo prestara los servicios objeto del contrato a los usuarios y beneficiarios de la Policia Nacional
presentando los siguientes documentos:

¥ Documento de identidad original a ia Vista
» Orden de servicio autorizada por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4
¥ Formato de Referencia y contra referencia diligenciado

14

El oferente debera anexar junto con su oferta el Certificado de Registro Especial Nacional del Ministerio de
Salud y Proteccion Social (certificado de Habilitacion).

El Comité Téenico de Evaluacidn de Propuestas de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, podra
programar la respectiva visita de verificacion y rendird su informe por medio de acta en donde se conste la
identificacion de la entidad, los aspectos verificados, los hallazgos y el concepto.

15

Presentar junto con la oferta, firmado por el representante legal el portafolio de la entidad actualizado de
los servicios que ofrece con los horarios vy dias de servicio, de acuerdo a lo solicitado por la Regional de
Aseguramiento en Salud N°4. (No se aceptan brochure o folleto).

16

En-caso de requerir servicios an relacién del objeto del contrato que no se encuentren contemplados dentro
del mismo, pero que en cumplimiento a sentencias judiciales o necesidad de pacientes sea necesario, se
pedran solicitar bajo cotizacién basada en los precios de mercado actual, baje la aprobacion del supervisor del
contrato y/o la Jefatura de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 4.

17

Certificar Oportunidad

Representante legal mediante documento adiunto a la propuesta, para cada uno de los servicios
ofertados, es decir, tiempo de respuesta para la prestacién de los servicios de consuita externa especializada,
apoyo diagnostico y terapéutico. (Esta oportunidad sera supervisada durante la ejecucion del contrato, sujeto a
descuento del 10% sobre aquelios procedimientos que se evidencie el incumplimiento de la opertunidad
ofertada.

18

Permitir el acceso a la Historia Clinica, estadisticas, soportes y demas documentos relacionados con la
atencion del paciente y facilitar de ser necesarios, la verificacion y revision de los servicios prestados,
eventualmente el acceso al paciente para evaluar la Calidad del servicio, segin lo preceptuado en la
Resolucién No 1995 del afic de 1989 del Ministerio de Salud.

19

Informar por escrite al supervisor del contrato de ta Regional de Aseguramiento en Salud N° 4.
v cuando éste lleve un 70% 80% 90% de su ejecucion. Por ningln motivo el contratista debe sobre ejecutar
el valor del contrato so pena de no ser canceladas las actividades realizadas fuera del valor de! contrato.

v De manera semanal (Supervisor indica dia de semana) debera enviarse correo y/o comunicado donde se
indigue el valor y % ejecutado del contrato

v gi se llegare a sobrepasar este seré asumido por el contratista por sobre ejecucion contractual; asi mismo
se realizaran controles y cruces de cartera en la medida que se requiera (diario, semanal, guincenal,
mensual).

20

El oferente debera anexar junto con su oferta certificacién de revision de protocolos de manejo en el ditimo
afio, firmado por el representante legzal de [a entidad.

21

Contar con los protocolos de bioseguridad preventivos y procedimentales para la atencién de COVID como
patoiogia prevalente en la actualidad aprobado por su respectiva ARL.

22

CRITERIOS AMBIENTALES.

Garantizar la disposicién final de los residucs sélidos peligrosos y especiales (aceites usados, luminarias,
RAEES, envases de sustancias quimicas y de derivados de hidrocarburo, baterfas y pilas, llantas, escombros
entre otros relacionados con el Titulo 6 Residuos Peligrosos del Decreto 1076 de 2015 expedido por el
Gobierno Nacional, o norma gue lo modifigue, adiciones o sustituya, que se pudiera generar como resultados
de la prestacion de sus servicios {Presentar al supetvisor del contrato, el certificado de disposicién final a
través de un gestor ambiental debidamente acreditado por la autoridad ambiental competente para la
prestacion de estos servicios).

23

Con el objeto de evitar escapes de sustancias nocivas que contaminen las personas y sus bienes, deterioren
los suelos y el medic ambiente en general, el contratista deberd decepcionar, aimacenar y efectuar ia
disposicion final de destruccién, de acuerdo a la normativa ambiental vigente de los elementos eléctricos y
electronicos y sus accesorios que, con ocasion a los mantenimientos correctivos, hayan sido retirados y/o
reemplazados después de cumplir un ciclo de vida atil. Por lo anterior, el proponente y posterior contratista
debera hacer entrega a la Policia nacional de la certificacién acompafiada del acopio documental soporte, que
evidencie la destruccion de estos elementos, actividad que deberd ser realizada por una empresa certificada
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Continuacién aceptacién de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHARILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARICOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA {(ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDAY EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

por la autoridad ambiental competente y dar cumplimiento a la Ley 1672 del 19 de Julio del 2013 “Por la cual
se establecen los lineamientos para la adopcién de una politica publica de gestién integral de residuos de
aparatos eléctricos vy electronicos (RAEES), y se dictan ofras disposiciones”, o aguella norma que la modifique,
adiciones o sustituya.

24

Debera impartir, instrucciones, socializaciones yf/o capacitaciones al personal bajo su cargo en temas
ambientales, relacionados con sus aspectos e impactos ambientales estableciendo y presentando cronograma
en temas tales como;
v Gestidn integral de residuos sélides y liquidos, con medidas gue permitan disminuir la cantidad de
residuos generados.
Uso de elementos de proteccion personal
Manejo de sustancias quimicas
Ahorro y uso eficiente de recursos {agua y energia)
Normativa ambiental
Saneamiento basico
Gestion del riesgo que garantice el buen manejo de los riesgos asociados a su actividad productiva.

LRANRS

25

Anexar junto con su oferta Plan de Gestidn Integral de Residuos en Atencidén en Salud y otras Actividades
{PGIRASA) de la entidad que esta ofertando, con una fecha de actualizacidén no maygr a un afg,

26

Garantizar la presentacién y disponibilidad de las hojas de seguridad de todas las sustancias guimicas
utilizadas para la limpieza y desinfeccion, de igual forma las especificaciones técnicas de cada producto v
debera dar amplia instruccién al personal bajo su carge en el uso adecuzdo de los mismos y a la atencién de
los riesgos asociados a derrames de estos, conservando los registros de socializacién o capacitacion. Una vez
se adjudique al contratista debera presentar las hojas de seguridad de las sustancias quimicas utilizadas para
ia limpieza y desnifeccion de |as areas y superficies al Area de SST de |a Rases No 4.

27

Los recipientes utilizados para la segregacion de los residuos peligroscs y no peligrosos deberan tener su
respectivo rotulo de identificacion el tipo de residuos que se deben disponer en el.

El oferente anexara junto con su oferta la la captura de! diligenciamiento de registro de generadores de
residuos peligrosos RESPEL, gue se tramita ante el IDEAM a través de la plataforma virtual, (si es

mediano o grande generador).

28

Informar si la empresa, consarcio o unidén temporal presenta sanciones vigentes de acuerdo al Registro Unico
de nfractores Ambientales (RUIA) del Ministerio de Ambiente y Desarrollo
(http:/vital.minambiente.gov.co/SILPA UT PRE/RUA/ConsultarSancion.aspx?Ubic=ext)

Nota: el oferente debera anexar captura de pantalla en la pagina RUIA, donde se evidencia que no presenta
sanciones.

29

EL oferente deberd certificar que cumple con los lineamientos de la Resolucion 0312 de 13 de febrero del afio
2019 “Sistema de Gestidén en Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) y la resolucién N° 01855 del 25 de abril
del afio 2018, por lo cual se adoptan las directrices de evaluacion al Sistema de Gestion de Seguridad y Salud
en el Trabajo, para los contratistas y subconiratistas.

CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES VERIFICABLES
Lineamientos para la implementacion del SG-SST que se deben cumplir

iTEM

DESCRI!PCION

Certificado no superior a tres meses emitido por fa Administradora de Riesgos Laborales (ARL) sobre la
Evaluacién Inicial de los Estandares Minimos del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SGSST), donde conste una calificacién que se encuentre en una escala de valoracién “Aceptable”
{puntaje mavor a 85%) y mantener la calificacién y evidencias a disposicién (para el caso de consorcio o
uniones temporales se debera presentar el certificado por cada empresa que conforma la unién temporal o
consorcio). La calificacién total de la Evaluacién Inicial del SGSST serd obieto de verificacion durante la
gjecucion del contrato.

El Oferente debe cumplir con la implementacién del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el
Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto N° 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucion N° 0312 de 2019 “Por la cual se definen
los estandares Minimos del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo”.

Presentar junto a la oferta la constancia donde se certifique gue los integrantes de la empresa (en todos
sus niéveles) tienen pleno conocimiento y especificacion de los peligros/riesgos, asi como los medios de
control de los mismos, al momento de ejecutar el servicio en la Unidad Prestadora de Salud Valle del
Cauca. Asi mismo que cuentan con la tenencia de los elementos de proteccion personal acorde a las
necesidades y segun los riesgos de cada tarea a ejecutar en las instalaciones de la Unidad Prestadora de
Salud Valle del Cauca. (aplica para personal que presta sus servicios en las instalaciones propias de
la UPRES CAUCA)
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Continuacién aceptacién de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la FOLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTC EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION {TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA ¥ SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

ANEXO No.2

P T T

OFERTA ECONOMICA

Se solicita a los oferentes diligenciar Uricamants los dates del cisrente v el porceniois de descuanic
ofettado, en case que el oferente lo quisra ofrecer, el cudl serd aplicade por parte de la Regional de
Assguramientc ern Salud N° 4 g cada une de Jos vaiores estimados conteridoes en el Anexo No. 4.

PRESUPUESTO % DE DESCUENTO

ITERM DESCRIPCION TOTAL OFERTADO

PRESTACION DE PRESTACION DE SERVICIOS DE
REHABILUTACION (TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL,
RESPIRATORIA Y LENGUAJE), PARA LOS USUARIOS
1 |DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE|  $20.060.000 25 7,

INFLUENCIA (ROTO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, FALMASECA, PRADERA,
FLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA.

El vesior astimads de la confrotacién ascliende o lo suma de VEINTE MILLGMES DE PESOS {$20.000.000)
moneda legal colombiang, distibuides de la siguiants manera.

Vigencia 2024: DOS MILLONES DE PESOS (2.000.000) Moneda legal colembiana, Amparados mediante
cerfificadn de disponibifdod presupusstal No 46924 del 16 de octubre de 2024 sxpedido por lo
Responsabie de Presupussfo de la Regional Aseguramiento No 4.

Vigencia 2025; DIECIOCHO MILLONES DE PESOS (18.000.000) Monada legal colombiang, Amparados
rmeadionte certificade de disponibifidad presupuestal VIGENCIA FUTURA No 17524 del 12 de julio de 2024,

Correo: servicioalcliente@fisicrehobilitar.com.co
Sede principal Fislorehabilitgr: Cro. 28 § 37-48 Bamio Sania Rita
Sede Clinica Nusstra Sefiora del Palmar-Medisaiud: Calle 31 # 31-83/Cons. 214-207 Barro
Cenfro
Celular 3152603878 - 3152632088
Teigfono: 2867029

OFERTA - FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, 25 % DE DESCUENTO

1 931001 TERAPIA FISECA INTEGRAL | 21.317 $5.329 $15.088
2 939403 TERAPIA RESPIRATORIA 21.317 $5.329 $ 15,088
TERAPIA OCUPACIONAL
3 938303 INTEGRAL 21.850 $ 5.463 $ 16.388
TERAPIA FONOAUDIOLOGICA
4 837000 INTEGRAL 21.850 $5.483 $16.388
ANEXO No.3

OBLIGACIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4

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

2. Una vez se surta el proceso de contrataciéon estatal, asignar un Supervisor, a traves de quien la -
Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 mantendra la interlocucion permanente y directa con el
CONTRATISTA.

1DS-FR-0001 Pagina 12 de 17 Aprobacién: 05-12-2008
VER: 0




W=

N

10.
11.

12.

Continuacién aceptacién de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLLORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA".

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Suparvisor designado para el efecto,
exigiendole |a ejecucion idonea y oportuna del objeto a contratar.

4. Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando
estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones
técnicas contenidas en el anexo técnico.

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y
garantlas a gue hubiere lugar, para lo cual el Supervisor darg aviso oportune a la Regional de
Aseguramienio en Salud No.4, sobre ia ocurrencia de hechos constitutivos de maora o incumplimiento.

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

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

8. Solicitar vy recibir informacién técnica respecto del bien ¢ servicic v demas del CONTRATISTA en
desarrollo del objeto del contractual.

9. Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.

10. En cumplimiento al articulo 15 del Decreto 723 del 15 de abril de 2013, las siguientes: 1.) Reporta
a la Administradora de Riesgos Laborales los accidentes de trabajo y enfermedades laborales. 2.)
Investigar todos los incidentes y accidente de trabaje. 3.) Realizar actividades de prevencion y
promocion. 4.) Incluir a las personas que les aplica el presente decreto en el Sistema de Gestidn de
Seguridad y Salud en el Trabgjo. 5.) Permitir la participacion det contratista en las capacitaciones que
realizase el Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo. 6.) Verificar en cualgquier momento el
cumplimiento de los requisitos de seguridad y salud necesarios para cumplir la actividad contractada de
las personas a las que les aplica el presente decreto. 7.} Informar a los contratistas afitiados en riesgo
IV y/io V sobre los aportes efectuados al Sistema General de Riesgos Laborales. 8.) Adoptar los
mecanismos necesarios para realizar el pago anticipado de la cotizacion, cuando el pago del aporte
este a su cargo.

ANEXQ No. 4
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilacicnes y trabas.

Responder los requerimientos de aclaracion o de informacion en los plazos que la Regional de Aseguramiento en Salud
No. 4 le formule en cada caso.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito indispensable para Iz
realizacién de cualquier pago.

. Constituir en debida forma y aportar at Grupo Contractual y Seguimiento de la Jefatura Adrministrativa y Financiera de la

Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 o quien haga sus veces, dentro de los cinca (5) dias calendario siguientes a
la suscripcion del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere lugar.

. Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o que por

cualquier otra circunstancia deba conccer 0 manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de
su divulgacion o utilizacién indebida que por si 0 por un tercerc se cause a la administracién o a terceros.

. No acceder a peticiones 0 amenazas, de guienes actuando por fuera de |a ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algtn

acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Jefatura Administrativa y Financiera de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 4 vy a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para fos pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso

de ejecucion del contrato y entregar en el Formato de informacion a terceros (Declaracion de la cuenta bancaria activa)
con el fin de evitar traumatismos en el procese de ejecucion del contrato.

Restituir a Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 los elementos que haya colocado a su disposicion para el
desarrollo del objeto contractual, cuando se o requiera o al finalizar el contrato, en caso que se hayan suministrado.
Mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiales exigidos por ta ley y las autoridades administrativas o
sanitarias.

EL CONTRATISTA NO PODRA CONTINUAR PRESTANDO LOS SERVICIOS OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO,
UNA VEZ SE HAYA AGOTADO El. PRESUPUESTO ASIGNADO AL MISMO, salvo que se frate de urgencias
debidamente justificadas de acuerdo a la normatividad vigente para la atencion inicial de urgencia o urgencia vital, cuyo
pago obedecera al tramite interno establecido para la cancelacién de dichos eventos.

El contratista debera requerir a los usuarios para acceder al servicio de salud que presenten a la vista el documento de
identidad que acredita los derechos al Subsistema de salud de la Policia Nacional, segin el caso (Registro civil de
nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania
para usuarios mayores de edad) y entregar la respectiva orden de servicios. Usuarios que no cumplan estos requisitos,
no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente autorizados de acuerdo a2 la normatividad legal vigente (Atencidn
de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias).
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Continuacién aceptacién de oferta Mo, 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, ef contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA L.OS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL. CERRITO VALLE DEL CAUCA”,

Todo servicio adicional que no haga parte del inicialmente autorizado, y gue el proveedor estime conveniente en un
momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listade contractual y tarifado, requerira el aval por parte
del Grupo Redes [ntegrales de Servicios de Salud de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, siempre y cuando
ello no se convierta en un abstéculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida def paciente.
(Decreto 780 de 20186).

Aguellos servicios con que cuente el proveedor con su respectiva habilitacion y se encuentren detallados deniro de su
portafolio de servicios, y que no hayan sido relacionados en el anexo Especificaciones Técnicas del presente proceso,
pueden ser presentados en un archivo adicional junto a la oferta con sus respectivos valores, y codigos cups, ios cuales
en el momento de requerirse por parte de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 podran autorizarse con cargo al
contrato manteniéndose las mismas condiciones del contrato principal, para ello se requerird el aval por parte del Grupo
Redes Integrales de Servicios de Salud de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, siempre y cuando elio no se
convierta en un obstacuio para ia atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente (Decreto 780 de
20186).

El contratista se obliga a diligenciar en su formato los procedimientos o medicamentos por fuera del plan de beneficios o
POS.

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

Informar por escrito al supervisor del contrato de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 4.

cuando éste lleve un 70% 80% 80% de su ejecucion. Por ningln motivo el contratista debe sobre ejecutar el valor del
contrato so pena de no ser canceladas las actividades realizadas fuera del valor del contrato.

De manera semanal (Supervisor indica dia de semana) debera enviarse correc y/o comunicado donde se indigue el valor
y % ejecutado del conirato

Si se llegare a sobrepasar este sera asumido por et contratista por sobre ejecucion contractual; asi mismo se realizaran
controles y cruces de cartera en la medida que se requiera (diario, semanal, quincenal, mensual).

Los usuarios que pertenecen a otros Departamentos distintos a Valle del cauca, Cauca y Narifio, para la prestacién de
los servicios seré previa autorizacion dal Grupo Redes Integrales de Servicios de Salud de la regional de Aseguramiento
en salud No. 4. De no cumplirse con este requisito, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, no asumira el pago de
los servicios prestados, derivando nuevamente la factura a la entidad para que sea facturada en forma independiente al
departamento que corresponda.

La Calidad del servicio tendra como sustenio los atributos de oportunidad, continuidad, suficiencia e integridad,
racionalidad |6gica cientifica, satisfaccion del usuario y beneficiario, efectividad, eficiencia, equidad y aceptabilidad.

En caso de presentarse objeciones transitorias, éstas deberan ser respondidas y tramitadas segin los términos
establecidos en el articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, contados a partir de la fecha de notificacion al CONTRATISTA por
parte de la Regional de Aseguramienio en Salud No. 4. Las objeciones se cancelaran en la medida que éstas sean
aclaradas o soportadas, de acuerdo con io establecide en la normatividad vigente.

Prestar los servicios en sus instalaciones, es decir no se subcontrataran los servicios.

El Contratista debe tener suficiencia cientifica, técnica y administrativa que garantice la prestacion de los servicios objeto
del presente contrato a usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

El contraiista debera establecer canales de acceso y comunicacion, gue garanticen la oportunidad en el agendamiento y
la atericion de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Para que los funcionarios del Grupo Redes
Integrales de Servicios de Salud de esta Regional puedan realizar las solicitudes de citas y se agende en tiempo real.

£l contratista permitird &l equipo auditor de Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, el acceso en tiempo real y
oportuna a las historias clinicas y todos los registros asistenciales diligenciados dentro de la atencion de los usuarios de
la Regional de Aseguramiento en Salud No 4, adicionalmente permitira también, el acceso a las unidades de analisis que
contengan el resultado de los casos de importancia en salud publica y de los incidentes y eventos adversos, en caso de
que los auditores de la Regional de Aseguramiento detecten o sean informados de la ocurrencia de un evento adverso,
asi como permitir que el equipo auditor de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 efectue la revision de ia
facturacién in situ de los servicios prestados a nuestros usuarios, eso si aclarando muy bien que mientras duren las
condiciones de restriccién debida a la pandemia de Covid 19, no se realizara auditoria in situ.

Ante |a identificacion por parte del Grupo de Auditoria de la Regional de Aseguramiento No. 4 de algun evento adverso,
el contratista se obliga a realizar el anélisis del caso.

El contratista se obliga a canalizar toda comunicacién relacionada con la ejecucion del contrato o del resorte
administrativo a través del supervisor c Coordinador de contrato.

El contratista se obliga a garantizar la realizacién, con oportunidad, de procedimientos autorizados a los usuarios de la
Regional de Aseguramiente en Salud No. 4, lo cual sera objeto de monitoreo por parte del médico auditor, el Supervisor
del contrato y la Oficina de Atencidn al Usuario, su no realizacidn dentro de los tiempos establecidos seré causal de
descuente de un 10% (ver item 17 de condiciones tecnicas).

Garantizar la prestacion de los servicios con equipos Biomédicos y Material Médico adecuados para.la. atencion del
usuario.

La entidad debe acreditar |a aplicacién de protocolos aceptados en salud para el manejo de pacientes,

El contratista se obliga a notificar inmediatamente, los casos de interés en salud publica identificados en pacientes de ia
Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, tanto al SIVIGILA como al grupo de Epidemiologia de la Regional.
(deval.rases-epi@policia,gov.co).

La Entidad contratista debera haber realizade la declaratoria de requisitos esenciales, actas de compromiso, condiciones
sanitarias y cumpiimiento, acordadas con el ente territorial de salud respectivo, tener implementado su sistemna de
garantia de calidad y un sistema de informacién gerenciat y bicestadistica acorde con las exigencias definidas por el
Ministerio de Proteccién Social. En tal virtud, e! contratista se obliga a remitir los indicadores de Calidad vy los
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32.

33.

34,
35,

36.
37.

38.

39.

Continuacién aceptacion de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHAB[I:.ITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo ohjeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA {ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FILORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA",

respectivos planes de mejoramiento reportados a la Superintendencia de salud (Circular 030 de 2008 y 058/2000;
09/2012) en formato Excel a |os siguientes correos (dgval.rases-est@policia.qov.co; deval.rases-qar@policia.qov.co)

Ei Contratista se obliga a diligenciar en letra clara, legible y justificado el formato de CTC para medicamentos y el de
Farmaco-vigilancia, teniendo en cuenta que el Plan de beneficios de la Policia Nacional difiere del POS del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, con o cual s& prevé minimizar los tramites excesivos 2 los Usuarios.

la prescripcién de medicamentos se debe realizar con letra legible, clara, especificando los miligramos, presentacién,
cantidad y debe ser formulado en la molécula intemacional sin emplear nombres comerciales ¥y que estén dentro del
vademécum institucional (que se anexa, teniendo en cuenta que el vademécum institucional cuenta con un numero
mayor de moléculas que el vademécum de la ley 100). Si el paciente requiere formuizcién de medicamentos que no
estén en el vadernécum, debe diligenciar el formato NO POS para la correspondiente autorizacion.

El contratista debe cumplir con el Decreto 1011 de 03-Abr-08, en las resoluciones 3100/2019 (Habilitacion) y 1445
(Estandares de Calidad)

El contratista debera dar aplicabilidad a la resolucion 3280 del 2 de agosto de 2018, mediante la cual se estabiecen las
rutas integrales de atencién en satud MIAS, especialmente los aspectos que tratan sobre la proteccion de las gestantes y
recién nacidos se establece en la ruta maternc-perinatal, con el fin de beneficiar con mas y mejores atenciones en el
cuidado de la salud y el bienestar del hinomio madre-hijo, estableciendo las acciones necesarias para su cumplimiento y
permitiendo el acompafiamiente a dicho binomic por parte del nicleo familiar en todas las etapas del proceso, siempre y
cuando ello no implique mayores riesgos para los mismos.

El contratista dara cumplimiento a ia totalidad de los postulados establecidos en la resolucion 3280 de 2018 en lo
relacionado con la atencién materno perinatal.

El contratista se obliga a remitir todos los RIPS de las atenciones a los usuarias de la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 4, anexos a las cuentas de cobro y coetdneamente al correo electrénico relacionando en una casilla el nimero
de orden de autorizacién dada por Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 y en otra casilla ia fecha de expedicién de
dicha orden de autorizacion deval.rases-est@policia.gov.co, deval.rases-rins@policia.qov.co, y deval.rases-
ref@paolicia.gov.co .

Ei contratista dispondra de una persona encargada de la coordinacion del contrato, con una linea telefénica directa que
garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria para resolver cualquier inquietud e informar novedades sobre
toma de examenes, preparacion, quejas, programaciones y en general para la atencion de los usuarios. Igualmente, este
canal sera de manejo por parte de los auditores y personal del Grupo Redes Integrales de Servicios de Salud de la
Regional de Aseguramiento en Salud No.4.

Presentar |la facturacién correspondiente ai mes causado dentro de los primeros cinco (5) dias del mes siguiente en ia
Ventanilla Unica Central de Cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No.4. En esta Facturacion debe aparecer
el Numero del Contrato vigente al que se carga la cuenta y dando cumptimiento a la ley 594 del 14 de julio de 2000 “Ley
General de Archivo”.

Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes:

a.

40,
41,
42,
43,

44,

45,

Factura original a nombre de |la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4- Poiicia NIT. 805.022.188-5.

Los servicios cobrados deben ser relacionados con la tarifa y el respectivo Cédigo CUPS. Por cada procedimiento o
servicio prestado.

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

Historia Clinica (ambulatoria, de urgencias, hospitalizacién y procedimientos). Correspondiente a los servicios
relacionados en la factura y que se hubieren prestado al usuario.
RIPS de atenciones prestadas.

Anexar a la factura fotocopia del pago de parafiscales (Una por cada mes independiente del nimero de facturas
presentadas).

Orden de prestacion de los servicios expedida por el del Grupo Redes Integrales de Servicios de Salud de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 4, debidamente firmada por el usuario o acudiente. Se exceptia el caso de atencion por
Urgencias Vitales. Y anexo a ésta, fotocopia del carné o constancia y cédula de ciudadania.

La facturacion se debe presentar en forma ordenada v los procedimientos cobrados deben llevar los codigos CUPS y g
tarifa establecida en la oferta econdmica del respectivo contrato.

Una vez identificado el evento adverso e incidente presentado en la ejecucion del contrato, el contratista lo reportara al
supervisor del contrato y/o ordenadar del gasto dentro de los siguientes cinco (5) dias de realizado el analisis.

Par ningun motivo se-abstendra de atender y no devolvera al usuario en comento sin informar previamente a la institucion
el imprevisto presentado, esto con el fin de evitar molestias al misrmo.

En el caso en el que el proceso se encuentre estructurado por grupos y una entidad oferte y gane varios grupos, deberd
garantizar que log servicios asignados a cada uno se facturen con cargo al grupo correspondiente.

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

Cuando el contratista se encuentre constituido como fundacion, NO realizara cobros aplicables por conceptos de
honorarios médicos, derechos de sala y estancia, derivados de atenciones por atentados terroristas contra miembros de
la fuerza plblica, heridos en combate y/o eventos catastroficos.

El CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacion de la facturacion electronica, se debe cumplir con la
emision de la facturacion electronica, para lo cual deberd coordinar con el supervisor de contrato para la recepcion de la
misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva Presidencial 09 de! 17 de septiembre de 2020 y la 016 del 9 de marzo de
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46.

47.

Continuacién aceptacion de oferta No. 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABILITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA ¥ SU AREA DE INFLUENCIA {ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDAY EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”.

2021 expedida por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 5§ de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en ia
Resolucién No. 000042 del 5 de mayo de 2020".

El oferente y posterior contratista debe realizar todos los tramites pertinentes con el fin de cumplir con la facturacion
electrénica
El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta de cobro en la plataforma SECOP 1L

En cumplimiento al articulo 16 del Decreto 723 del 15 de abril de 2013, las siguientes: 1.) Procurar e cuidado
integral de su salud. 2.) Contar con los elementos de proteccion personal necesarios para ejecutar la actividad
contratada, para lo cual asumird su costo. 3.) Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo y enfermedades laborales. 4.} Participar en las actividades de Prevencion y Promocion organizadas por los
contratantes, los Comités Paritarios de Seguridad y Salud en el Trabajo o Vigias Ocupacionales o la Administradora de
Riesgos Laborales. 5.) Cumplir con las normas reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo SG-SST. 6.) Consuita, conocer y dar cumplimiento estricto a fos protocolos v guias de manejo
expedidos por Ministerio de Salud y Proteccién Social os adoptados por la Direccion de Sanidad para los procedimientos
y atencién en salud con ocasion del desarrolio del objetc contractual. 7.) Participar en la socializacion y
retroalimentaciones que se efectien, relacionadas con las guias de manejo y protocolos de salud. 8.) Informar
oportunamente a los contraiantes toda novedad derivad del contrato.

OBLIGACIONES DEL OFERENTE EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1. WMatriz de elementos de proteccién personal, donde conste el suministro de elementos de dotacién y
proteccion personal, que se requiere para la realizacion de sus actividades objeto del contrato. En caso de
deterioro dafic o pérdida debera contemplarse los protocolos de reposicion sin afectar la ejecucion del
contrato.

2. Declaracion de compromiso de cumplimiento en donde se especifique que durante el contrato se
cumpliran las disposiciones legales y reglamentarias referentes a Higiene y Seguridad Ocupacional.

3. Certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores vinculados para la ejecucion del
contrato, se encuentran afiliados al Sistema de Seguridad Social.

4, En el que caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones de sanidad presentar
informe de fos reportes de accidentes de trabajo realizados por la ARL durante el plazo de ejecucion del
contrato.

5. Constancia que ios colaboradores vinculados para la ejecucién de las actividades contractuales cuentan
con la idoneidad y competencia para el manejo de equipos, herramientas e insumos en fa realizacién de
las actividades propias del objeio contractual.

8. Informe de capacitacidn realizada a los trabajadores, donde se evidencie la realizacién de induccién y
reinduccion en aspectos generales y especificos de las actividades por realizar que incluya entre otros la
identificacion de peligros y control de los riesgos en su puesto de trabajo, y la prevencion de accidentes
de trabajo y enfermedades laborales, asi como capacitaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo de
acuerdo con las necesidades identificadas y donde se evidencie la firma del /los trabajador/es.

OBLIGACIONES EN SEGURIDAD DE LA INFORMACION

1. Confidencialidad e integridad de la informacién institucional: Dada la naturaleza de las actividades a
realizar en desarrollo del objeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de la integridad
y confidencialidad de la informacion institucional a la cual llegare a tener acceso directamente o por
intermedio de terceros; en tal virtud, adoptaré todas las medidas que sean necesarias para impedir su
duplicacion, sustraccion, divulgacion, alteracion, ocultamiento o utilizacién indebida y suscribira 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 informacion que obtenga o conozca con ocasién de la ejecucién del
contrato’ tales como: informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con
ocasion de la labor, informacién contenida en los sistemas de informacién, documentacion fisica, archivos
digitales, informacién de los funcionarios y contratistas & informacién de los usuarios del Subsistema de
Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.

2 Clausula de Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacion intercambiada, facilitada o
creada entre ellas para el cumplimientc del objeto contractual, sera mantenida en estricia
confidencialidad. La parte receptora correspondiente solo podra revelar informacion confidencial a
quienes la necesiten y estén autorizados previamente por la parte de cuya informacion confidencial se
trata, se considera también informacion confidencial: a) aquella que como conjunto o por la configuracion
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Continuacién aceptacién de oferta No., 66-7-20208-24 celebrado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, el contratista FISIOREHABII__ITAR TERAPIAS INTEGRALES SAS, cuyo objeto es
«“PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION (TERAPIAS FiSICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA'Y LENGUAJE),
PARA LOS USUARIOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA,
BOLO, LA DOLORES, PAL.MASECA, PRADERA, Fi.ORIDA Y EL CERRITO VALLE DEL CAUCA”,

o estructuracién exacta de sus componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos en |os
campos correspondientes. b) la que no sea de fécil acceso, y ¢) aquella informacion gue no esté sujeta a
medidas de proteccion razonables, de acuerdo con las circynstancias de! caso, a fin de mantener su
caracter confidencial.

lineamientos del Régimen de proteccion de
e la informacion que les sea aplicable, en el

. Cumplimiento de normatividad: E! contratista acatara lo
datos y demas aspectos relacionados con el tratamien
marco de la ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 17 e 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la
parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las as que la mpdifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de
lo cual se hacen responsables de la ppf% acidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucion No. 08310

de 2016 por la cual se expide el Manu/al de Seguridad g‘je[la Informacion para la Policia Nacional.

19 NOV 2004

—,

;
. i

Para la firma,
Mayor. CRISTIAN ZAMIBRANO
C.C. No. 7.318.436 Ex \ quird (Boyaca)
Jefe Regional de Aseguramie Salud No 4
FIRMAS
FUNCIONARIO O ASESCR DEPENDENCIA NOMBRE
ELABORO ARLOF GRUCG Sublintendente. HUGO ARBOLEDA DAZA
Capltan. GUSTAVO ANDRES NARVAZZ
REVISO ARLOF GRUCO ARTEAGA.
Mayor. GEOVANNY ALBERTO FRANCO A
REVISO ARLOF —RASES4 SANCHEZ ok
=X
N 4 I il .
REVISO ASJUR UPRES ABOG.ESP. SULY AIDE CORTES GRAJALES ) “, f T /'
|

v A/
S
LOS ARRIBA FIRMANTES DECLARAMOS QUE HEMOS REVISADO EL DOCUMENTO Y L.O ENCONTRAMOS AJUSTADO A LAS NORM%@%@Q}@IS LEGALES
G
SALUD No. 4 DE LA POLICIA NACIONAL

VIGENTES Y POR LO TANTO, BAJO NUESTRA RESPONSABILIDAD, LO PRESENTAMOS PARA LA FiRMA DEL JEFE DE LA REGlON?‘F’ D URAMIENTO EN
T
Avenida 10N 16N-21 Barrio Granada '

deval.rases-con@policia.gov.co
www.policia.gov.co
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