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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
Cddigo: 2BS-FR-0035

Fecha: 16-10-2013

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA
Version: 2

Floridablanca, 4 6/ 12/ 24

INVITACION PUBLICA A PRESENTAR OFERTA AL PROCESO DE MINIMA CUANTIA
PN RASES N°5 MIC 088 2024

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 5, invita a todas las personas naturales o juridicas,
nacionales o extranjeras domiciliadas o con sucursal en Colombia en Consorcio o Unién Temporal
existentes en el mercado Nacional, con capacidad de proporcionar la “PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS
EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE

PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES
GRUPOS:

GRUPO_1: PRESTACION 'DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)"

MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta que el valor Estimado del presente proceso no supera el 10% de la Menor Cuantia
para la Entidad, el proceso de seleccion se debe adelantar bajo la modalidad de Seleccion de Minima
Cuantia, de conformidad con lo previsto en el Articulo 94 CAPITULO VII Disposiciones para prevenir y
combatir la corrupcion en la contratacién publica de la Ley 1474 de 2011 y en el Articulo 2.2.1.2.1.5.2.
Procedimiento para la Contratacion de Minima Cuantia del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.2.4.2.2 del Decreto 1082 del 2015, modificado por el
Decreto 1860 del 24 de diciembre de 2021 y en concordancia con lo establecido en el articulo 12 de la
Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 34 de la Ley 2069 de 2020, el presente proceso es
susceptible de ser limitado a Mipyme.

Las condiciones de la presente invitacion son las siguientes:

1. DATOS DEL PROCESO

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA
LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL
IGUAL QUE LOS EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-
COV-2'Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES GRUPOS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN
RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS 'Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD ;

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y
DETECCION DE CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y
DIGITACION DE DATOS)

OBJETO

CLASIFICACION -
UNSPSC SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
. ; ; Servicios de
Servicio de Practica Laboratorios ;
85121808 S5lid el ridices Iaboratom;(s de rayos
Servicio de Practica Laboratorios Serwcps de
85121807 lud di médicos laboratorios de
g fedied ultrasonido
85111602 Servicios de Prevencion y Prevencion y Servicios de
Salud control de control de prevencion o control
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La entidad entrega al paciente los documentos con el fin de ser presentados a la
oficina del grupo de redes integrales - referencia y contrarreferencia, explicando al
paciente que deben ser presentados maximo 2 dias luego de su expedicién para
continuar el tramite interno.

FORMA DE
PAGO

APLICA PARA Grupo No 1, Grupo No 2.

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 efectuara el pago del valor
del contrato en los términos establecidos por la ley siempre y cuando EL
CONTRATISTA presente los documentos requeridos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 para efectuar el pago. Estos documentos
soportes de la facturacién deberan estar acompafiados del recibo a satisfaccién de la
prestacion del servicio eéxpedido por el SUPERVISOR DEL CONTRATO, previo
cumplimiento de los tramites administrativos y fiscales vigentes y conforme con los
cupos de PAC autorizados por la Direccion del Tesoro Nacional y de acuerdo al
derecho de turno sefialado en el articulo 19 de la ley 1150 de 2007. En ningun
momento la aprobacion de cupos de PAC serd impedimento para la ejecucion del
contrato.

NOTA: Para todos los casos se tendra en cuenta lo dispuesto en el articulo 11 de la
ley 1150 de 2007 que hace referencia a la asignacién de turno para efectuar los
pagos una vez se presenten las cuentas de cobros o facturas por servicios recibidos,
si los documentos en referencia son devueltos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5, por inconsistencias como la falta de
informaciéon o mal diligenciamiento de los mismos, la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5, se obliga a la asignaciéon nuevamente del
turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las observaciones y se haya
cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.

Para el tramite de pago EL CONTRATISTA deber4d cumplir con los siguientes
requisitos:

1. El pago se realizara en moneda legal colombiana, en forma mensual, dentro
de los treinta dias habiles siguientes a la radicacién de la factura de prestacion del
servicio radicacion en la ventanilla tnica de central de cuentas, junto con el recibido a
satisfaccion suscrito por el Coordinador del contrato, con los documentos requeridos
por la Regional de Aseguramiento en salud N° 5, de acuerdo al derecho a turno y al
programa anual mensualizado de caja (PAC).

2, Si los documentos en referencia son devueltos por la Regional, por
inconsistencias como la falta de informacién o mal diligenciamiento de los mismos, la
Unidad se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siempre y cuando se
hubieren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental
dentro del plazo indicado.

3 Si el acta de entrega y/o recibido no ha sido bien elaborada o no se
acompafia a esta de los documentos que para cada caso se soliciten en esta
contratacion, los términos anteriores s6lo empezaran a contarse desde la fecha en
que quede corregida el acta o desde aquella en que se haya aportado el Gltimo de los
documentos.

4, Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de
responsabilidad del CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al pago de
intereses o compensacién de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicara en el caso
de que el CONTRATISTA no elabore y presente las respectivas actas a la Regional
de Aseguramiento en salud N° 5. .

5; Todos los pagos a que se compromete la Regional, seran cancelados dentro
de los treinta (30) dias habiles siguiente a aquel en que haya sido radicada la
respectiva factura en la ventanilla Gnica de central de cuentas y previo situado de los
dineros correspondientes por parte de la Direccion de Sanidad.

6. Los documentos que se deben presentar para el pago de los SERVICIOS
MEDICOS y SUMINISTRO Y DISPENSACION DE MEDICAMENTOS se enumeran a
continuacion: Enviar la facturaciéon a REGIONAL DE ASEGURAMEINTO EN SALUD
N° 5 ubicada en la Calle 60 N° 27 — 82 Barrio Conucos — Bucaramanga.

7. Las facturas cargadas al contrato por prestacion de servicios médicos o
medicamentos deben ser entregadas EN MEDIO FiSICO los primeros cinco (5) dias
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habiles de cada mes, cuando se trate de facturacién de servicios sin respaldo
presupuestal (urgencia médica) deben ser entregadas en medio fisico los primeros
diez (10) dias calendario de cada mes, junto con el certificado de pre-radicado del
modulo de radicacion de cuentas médicas y los RIPS en medio magnético (CD), en la
ventanilla unica de Central de Cuentas de donde corresponde la ordenacion del
gasto, con los siguientes soportes y requisitos:

o FACTURACION ELECTRONICA Resolucion 0042 del 05 de mayo de 2020,
Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley articulos
616-1,616-3 617 y 618 E. T, articulos 772, 773, 774 Cédigo de Comercio, Modificado
Ley 1231 de 2008), este documento debe estar dirigido a nombre de: "REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5" con NIT. 804.012.688-5 con los soportes de
conformidad con lo establecido en la Resolucion 3047 de 2008 MINSALUD,
Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la norma que la adicione, modifique o sustituya.

. Las Facturas electronicas beberan ser enviadas al correo
electrénico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co de _acuerdo a previa
instruccion brindada por el Coordinador del contrato), asi mismo, dichas facturas
deberan ser cargadas al modulo del SISAP WEB (RECUM) de la policia Nacional en

el siguiente link: https://recum.policia.gov.c0:8080/cm/recum/vistalfrlogin.aspx

Nota: las entidades que aun no cuentan con USUARIO Y CONTRASENA del médulo
del SISAP WEB de la policia Nacional, deberan enviar la siguiente informacion al

correo: jj.arevalo00003@correo.policia.gov.co con el fin de ser asignado:

FECHA INICIO | FECHA  FINAL
CODIGO : TELEFONO DEL CONTRATO | DEL CONTRATO
DE NIT [ IPS | NOMBRES | CEDULA OFICINA DEL DEL EMAIL
HABILITACION RESPONSABLE | RESPONSABLE

DEL USUARIO [ DEL USUARIO
o Las facturas deben estar dirigidas a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N° 5 NIT 804.012.688-5
. Enviar el CD con la informacion de los RIPS anexo a la factura
o Una vez estén radicadas en el médulo SISAP WEB (RECUM), las facturas
fisicas deben traer el pre-radicado impreso como tapa de las facturas a entregar
° El correo para recibir la facturacion electrénica
es siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co,
. De acuerdo a la Ley General de Archivos (594 del 2000) para entidades del

estado, las facturas deben estar legajadas al lado izquierdo con gancho plastico con
un maximo de 250 folios en carpeta propalcote doble tapa tamafio oficio.

o No se permiten facturas de multiusuarios

) Las entidades que son sin animo de lucro deben anexar copia del acto
administrativo y calificacién o readmision expedido por la DIAN, donde le confirma la
permanencia de entidad sin Animo de lucro

. los RIPS deben de estar cargados en el moédulo SISAP WEB (RECUM)
(Registro de cuentas Medicas), posterior a esto se debe imprimir el pre-radicado v
anexarlo como caratula en las facturas a entregar de forma fisica en la ventanilla
Unica de central de cuentas

. Es un solo pre-radicado por la cantidad de facturas que se carguen y un solo
CD
o Anexo a la Facturacion debe de llegar el CD con la informacién de los RIPS,

datos que deben estar completos y sin errores (informacién diligenciada por cada
IPS).

. Las entidades al momento de elaborar las factura de venta debe de enviarla
al buzon electrénico de siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, los pasos
a seguir se encuentran en la_circular_externa 016 y 020, del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico SIIF NACION.

Una vez todos los documentos lleguen a central de cuentas se procedera a dar
cumplimiento a la guia de gestion contractual en el SECOP Il (Colombia Compra
Eficiente), con lo establecido en el capitulo VI “seguimiento a la ejecucion
contractual”, literal d) “Aprobacion de facturas” descripto de la siguiente manera:




Pagina 6 de 50

Cédigo: 2BS-FR-0035

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 16-10-2013

0
* NACH

[ N
4 \ ......... -
afosy et

Version: 2

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA

POLICIA NACIONAL

. Aprobacion de facturas una vez que los proveedores completan sus entregas

y le envian a la Entidad Estatal las facturas correspondientes, la persona designada
en la Entidad Estatal (generalmente del area financiera) debe de ingresar al SECOP
I, consultar las facturas y aprobarlas o rechazarlas.

. La plataforma solicita que los proveedores deben de llevar la factura en fisico
a la entidad antes de ingresarla al SECOP Il de esta manera las unidades en el
ambito nacional, deberan verificar la informacién para aprobacién de las facturas de
los contratos.

. El Certificado de Parafiscal debe de estar dirigido a Regional de
Aseguramiento en Salud N° 5, con fecha al dia, informando que la entidad se
encuentra a paz y salvo, firmado por el Representante Legal y/o Revisor Fiscal.

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

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

o Debe indicarse el nombre de la Regional de Aseguramiento en salud N° 5
Firma del usuario que recibi¢ los servicios o el acomparante (en caso de no
contar con esta firma debe tener comprobante de recibido del servicio por parte del
paciente).

. Numeracion consecutiva: numeraciéon consecutiva pre-impresa que debe
corresponder a la numeracion autorizada por la Direccion General de Impuestos y
aduanas nacionales (algunos prestadores para diferenciar las facturas por rubros
emplean prefijos alfabéticos, pero estos no deben exceder las cuatro letras).

® Fecha de su expedicién: que corresponda a la prestacién del servicio.
Descripcion detallada de los servicios prestados: relacion pormenorizada de
los servicios prestados al usuario, discriminando el valor unitario de los servicios y la
cantidad de los mismos.

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

Adicionalmente, se debera solicitar los siguientes soportes en las facturas de
urgencias médicas:

Formato de informacién a terceros.

Certificacion bancaria.

Fotocopia del RUT actualizada

Fotocopia cédula representante legal.

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

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

Asimismo, de acuerdo con la circular externa No. 016 del sistema integrado de
informaciéon Financiera SIIF Nacién de fecha 09 de marzo de afio 2021; solicita a
todos los Representantes legales, secretarios generales, ordenadores del Gasto,
Areas Financieras, Coordinadores y usuarios del SIIF Nacién: con el fin de realizar el
proceso de recepcion de Facturas electrénicas de venta, notas debido y notas
credito. La administracion del SIIF nacién implemento el “Modelo de Recepcién de
Facturas de Venta, notas debido y /o notas crédito”, el cual aplica de forma
obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las entidades que hacen parte
del presupuesto General de la Nacioén (PGN), de conformidad con lo establecido en
la Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020. Aquellos Proveedores o
Contratistas que tengan identificado en el RUT la responsabilidad 52 — Facturador
electronico (emisor), deberan entregar factura electronica de venta por los bienes y/o
servicios ofrecidos a las entidades del ambito SIIF Nacién, como también las notas
débito y/o notas crédito, a través del buzén dispuesto para el efecto por el Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico, para lo cual la informacion tributaria de los terceros
creados en el SIIF Nacién se actualizara con base en los datos de la DIAN mediante
un Servicio Web. Asi las cosas, las entidades ejecutoras del PGN, al realizar el
registro de la obligacion o del egreso de una caja menor, el sistema identificara si el
tercero beneficiario de la misma es sujeto a facturar electrénicamente, y al verificarlo
solicitara la consulta y vinculacién de la(s) factura(s) electrénica(s) de venta en
estado “"Aprobada” (s) por el Coordinador y/o tacitamente, segun lo define la norma,
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para continuar con el proceso de pago.

8. En Conclusién, LA POLICIA NACIONAL solo dara tramite a las facturas
generadas por los servicios prestados objeto del presente contrato que no presenten
objeciones.

OBJECIONES Y GLOSAS: DECRETO 441 DE 2022 Por medio del cual se sustituye
el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo a
los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago, los
prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud. Seccién
4. Facturas de venta y glosas. Articulo 2.5.3.4.4.2 Aceptacion de las glosas. La
aceptacion de las glosas por parte del prestador de servicios de salud ocurre de
forma expresa cuando dicha entidad informa de ello a la entidad responsable de
pago, o de forma tacita, si transcurridos los plazos previstos en el articulo 57 de la
Ley 1438 de 2011, el prestador de servicios de salud no se pronuncia respecto de las
glosas formuladas. La entidad debera dar respuesta a las glosas notificadas por el
Regional de Aseguramiento En Salud N° 5, dentro de los quince (15) dias habiles
siguientes a su recepcion. En su respuesta a las glosas, el prestador de servicios de
salud podra aceptar las glosas iniciales que estime justificadas y emitir las
correspondientes notas crédito electrénicas, subsanar las causales que generaron la
glosa, o indicar justificadamente, que la glosa no tiene lugar. En caso de no dar
respuesta se entendera como aceptada tacitamente y se procedera a realizar su
respectivo tramite. El valor de la factura que no fue objetado, continuara con el
tramite de pago establecido en la presente clausula Forma de Pago. Los pagos se
haran a la cuenta registrada y avalada segun certificacion bancaria presentada por la
entidad.

AUDITORIA DE CUENTAS. La facturacién presentada estara sujeta a la auditoria de
cuentas, para lo cual el responsable de la ventanilla tnica — central de cuentas
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N° 5, tramitara la cuenta acompafiada del recibo
a satisfaccion técnico, para que se realice la auditoria, segun lo estipulado en la ley
1438 de 2011 articulo 57.

TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud
dentro de los veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacion de la factura con
todos sus soportes, formularan y comunicaran a los prestadores de servicios de
salud las glosas a cada factura, con base en la codificacion y alcance definidos en la
normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podran
formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos
detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por
las entidades responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15)
dias habiles siguientes a su recepcion, indicando su aceptacion o justificando la no
aceptacion. La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a la recepcién de la respuesta, decidira si levanta total o parcialmente 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 las 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
dentro 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”. (En este Ultimo evento se procedera a citar al prestador a una
conciliacion directa en las dependencias de sanidad policial, que no debe superar los
sesenta (60) habiles posteriores a la radicacion).

‘Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se
acudira a la Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de
conciliacion o jurisdiccional a eleccidn del prestador, en los términos establecidos por
la Ley.
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El Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el
abuso con el tramite de glosas por parte de las entidades responsables del pago”.

CAUSALES DE NO PAGO:

. Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no

cuente con formato de autorizacién por parte de la central de autorizaciones de la
USP.

. Toda urgencia, que no cuente con cédigo de notificacion por parte de la

central de autorizacién de la USP, salvo que se hayan agotado los procedimientos de
notificacién establecidos en el Decreto 4747 de 2007 y Resolucién 3047 de 2008 del
Ministerio de la Proteccion Social.

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

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

Los costos por atenciéon de los eventos adversos, generados durante la
prestacion de un servicio, correran por cuenta del prestador. Entendido el evento
adverso como se estipula en la Resolucion 4816 del 27 de noviembre de 2008 “Dafio
no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizacién de un
dispositivo medico”. La Auditoria de Cuentas Médicas de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 5 concurrird en el analisis y cumplimiento de lo aqui
consagrado sobre dicho proceso.

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

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

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

Teniendo en cuenta que segln el numeral 9 del articulo 1.6.1.4.1. del
Decreto 1625 de 2016 y el numeral 25 del articulo 1 de la Resolucién DIAN No.
000042 de 2020, disponen:

“Notas débito y notas crédito para la factura electrénica de venta: Las notas débito y
notas crédito son documentos electrénicos que se derivan de las operaciones de
venta de bienes y/o prestacién de servicios que han sido previamente
facturados, asociadas o no a una factura electrénica de venta, mediante el Cédigo
Unico de Factura Electrénica -CUFE cuando sea el caso, las cuales se generan por
razones de tipo contable y/o fiscal, cumpliendo las condiciones, términos,
mecanismos técnicos y tecnolégicos que para el efecto sefiale la Unidad
Administrativa Especial Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales -DIAN”.

De acuerdo a lo anterior, se debe cumplir a cabalidad tanto contablemente como en
materia tributaria debido a que las notas créditos son el soporte legal y fiscal de la
NO cancelacion o modificacion del valor a pagar de la facturacion emitida por las
entidades teniendo en cuenta las conciliaciones realizadas por parte de la oficina de
Auditoria Médica y las diferentes entidades, asi mismo, justifican el cambio o
modificacion en la base de las retenciones practicada por los diferentes conceptos.

NOTA: Toda glosa conciliada y que tenga valores aceptados por IPS que dentro de la
documentacion no tengan su debida nota crédito y sea detectada por la oficina de
Contabilidad, no sera tramitada para pago en la oficina de Tesoreria hasta que la
novedad sea subsanada.

PROCESO DE RADICACION DE FACTURACION ELECTRONICA
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Dentro de la ejecucion del contrato se tendra en cuenta que de acuerdo con la
RESOLUCION 2275 DE 28/12/2023 “Por la cual se expide la resolucién Unica
reglamentaria del Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud RIPS,
soporte de la Factura Electrénica de Venta FEV en salud y se dictan otras
disposiciones” expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, se tendra en
cuenta el articulo 14 que indica el tiempo de que dispone la entidad que realiza Ia
facturacion electrénica de venta en salud para el proceso de radicacion ante el
responsable de pago de la siguiente manera:

“Articulo 14. Proceso de radicacion de la factura electrénica de venta en salud
ante la entidad responsable de pago o demas pagadores. Los facturadores
electrénicos del sector salud disponen de veintidés (22) dias habiles, contados a
partir de la fecha de expedicion de la factura electrénica de venta con validacion
previa de la Unidad Administrativa Especial Direccion de Impuestos y Aduanas
Nacionales - DIAN, para la radicacién ante las entidades responsables de pago o
demas pagadores, de la factura y el Registro Individual de Prestacion de Servicios de
Salud aprobados por el mecanismo Unico de validacién del Ministerio, junto con los
demas soportes determinados en la normatividad vigente.

Una vez recibidos dichos documentos, la entidad responsable de pago o demas
pagadores generara automaticamente el nimero Gnico de radicacién con fecha vy
hora, momento a partir del cual se entendera radicada, procediendo el tramite de la
misma en el plazo establecido en la Ley. Dichos datos seran informados al facturador
electrénico del sector salud- conforme con el mecanismo establecido por las partes y
al Ministerio de Salud y Proteccion Social a través del mecanismo que este
determine.

Paragrafo 1. El facturador electronico del sector salud anulara la factura cuando no
se haya realizado la radicacion dentro del plazo previsto en este articulo,
procediendo la expedicion de una nueva factura para el cobro de los servicios vy
tecnologias prestados.”

CAUSALES DE
RECHAZO DE LA
PROPUESTA O

DECLARATORIA
DESIERTA DEL
PROCESO

Son causales para el rechazo de las propuestas, las siguientes:

a. Cuando se compruebe que un proponente ha interferido, influenciado, u obtenida
correspondencia interna, proyectos de concepto de evaluacién o de respuesta a
observaciones, no enviados oficialmente a los proponentes.

b. Cuando se compruebe confabulacién entre los proponentes que altere de
cualquier manera la aplicacién del principio de seleccion objetiva.

c. Cuando el proponente o alguno de sus integrantes se encuentre incurso en las
causales de inhabilidades o incompatibilidad fijadas por la Constitucion y la Ley.

d. Cuando en la propuesta se encuentre informacién o documentos que no
correspondan a la realidad que le permita cumplir un requisito minimo.

e. Cuando el objeto social o actividad mercantil del proponente, indicado en el
certificado de existencia y representacion legal o registro mercantil no faculte a la
sociedad o persona natural para desarrollar la actividad materia de la futura
contratacion, exigencia que aplica a cada uno de los integrantes de Consorcios,
Uniones Temporales u otra forma de asociacion, si hay lugar a ello. .

f. Cuando el oferente sea persona juridica y se encuentre incurso en alguna de las
causales de disolucién o liquidacién proferidas por Autoridad Competente.

g. Cuando se presente mas de una oferta por un mismo oferente o se ostente la
calidad de representante legal o socio de méas de una persona juridica
participante en el presente proceso de seleccion.

h. Cuando el valor de la propuesta contenga precios artificialmente bajos.

i. Cuando la oferta no cumpla con las especificaciones técnicas minimas exigidas.

j- La_NO presentacion de los documentos habilitantes dentro del plazo
establecido en el requerimiento de la unidad.

k. En el evento de exigir oferta Total, ésta se rechaza si sobrepasa el presupuesto
oficial asignado al proceso o si sobrepasa el precio estimado de alguno de los
items que lo conforman; si se permite la presentacion de oferta parcial por grupo,
se rechaza la oferta del grupo si sobre pasa el presupuesto oficial asignado al
mismo o si sobrepasa el precio estimado de alguno de los items que lo
conforman; si se acepta oferta parcial por item, se rechaza la oferta del item si
sobrepasa el precio estimado asignado al mismo.
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I. Cuando la oferta se registre en SECOP Il en forma extemporanea o en un
proceso diferente. De acuerdo, a los lineamientos del SECOP |l la propuesta
debe ser ingresada a la plataforma por parte de los proveedores en la fecha y
hora indicada en la plataforma. En ningun caso la Regional de Aseguramiento No.
5 se hara responsable del retraso en el ingreso de las propuestas, toda vez que el
aplicativo no es administrado por Regional de Aseguramiento No. 5, siendo Unica
y exclusiva responsabilidad del proveedor disponer del tiempo necesario para el
ingreso oportuno a la del cierre del presente proceso.

m. Cuando la oferta no se ajuste a la forma de adjudicacion establecida.

CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO

La Regional de Aseguramiento No. 5 declarard desierto el presente proceso al
vencimiento del plazo previsto para adjudicar, cuando entre las propuestas
presentadas no se logre adjudicar a ninguna la Aceptacion de Oferta, ya sea porque
las propuestas no cumplan con las condiciones para ser adjudicatarias, porque no se
presenten propuestas, o por cualquier otra causa que impida la seleccién objetiva.

Si de la consulta y analisis de precios o condiciones del mercado se desprende que
no existen razones que justifiquen la diferencia de precios entre los precios de
referencia y los presentados por los oferentes en el presente proceso, la entidad
podra descalificarlos o declarar desierto el proceso, caso en el cual debera darse
inicio a uno nuevo.

La declaratoria de desierta del proceso se hard mediante comunicacion motivada, la
cual se publicara en el SECOP. En los términos establecidos en el Decreto 1082 de
2015.

FORMA Y
PROCEDIMIENT
o) _DE
ADJUDICACION

Se adjudicara el contrato en forma total al oferente que cumpla con todas las
condiciones técnicas, econémicas y juridicas descritas en la presente invitacién, de
conformidad con lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del decreto 1860 del 24 de
diciembre de 2021.

Se adjudicara el contrato en forma total al oferente con el MAYOR PORCENTAJE
UNICO DE DESCUENTO OFERTADO aplicable a cada item: que cumpla con las
condiciones requeridas en el presente proceso, en caso que este no cumpla con los
requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se
procedera a verificar la oferta del ofrecimiento con segundo MAYOR PORCENTAJE
UNICO DE DESCUENTO OFERTADO y asi sucesivamente hasta obtener un
oferente habilitado.

No se aceptaran propuestas ALTERNATIVAS, de hacerse de ésta manera no seran
tenidas en cuenta. Solo se evaluara y se verificara aquella oferta que se encuentre
completa y que cumpla con los requisitos sefialados en el estudio de conveniencia y
oportunidad.

La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuara mediante comunicacion
de aceptacion de la oferta, la entidad manifestara la aceptacién expresa e
incondicional de la misma, los datos de contacto de la entidad y del supervisor
designado, con la publicacion de la comunicacion de aceptacion en la plataforma del
SECOP Il el proponente seleccionado quedara informado de la aceptacién de su
oferta.

De no quedar ningun oferente habilitado se declarara desierto el proceso, mediante
comunicacién motivada que se publicara en la plataforma del SECOP |I.

FACTORES QUE
SE TENDRAN EN
CUENTA PARA
LA EVALUACION

El unico factor de evaluacion econémica es el precio, teniendo en cuenta que este
proceso de contratacion se realizara mediante la modalidad de Minima Cuantia de
acuerdo al Articulo 2.2.1.2.1.6.2 del Decreto 1082 del 2015; siempre y cuando
cumpla con las condiciones técnicas exigidas. Al momento de la entrega de las
propuestas, se determinara el orden de elegibilidad, comenzando por la oferta con el
MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO OFERTADO aplicable a cada
item; que cumpla con las condiciones requeridas en el presente proceso.

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de
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la oferta con el MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO OFERTADO.
aplicable a cada item; en caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes
exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar Ia
oferta del ofrecimiento del segundo MAYOR PORCENTAJE UNICO DE
DESCUENTO OFERTADO y asi sucesivamente hasta obtener un oferente
habilitado.

En caso de empate, la entidad estatal aplicara los criterios del articulo 35 de la Ley
PROCEDIMIENT 2069 de 2020 conforme con los medios de acreditacion del decreto 1860 de 2021,

O EN CASO DE articulo 2.2.1.2.4.2.17.

SRS De continuar el empate se aceptara la oferta que haya sido presentada primero en el

tiempo.

De acuerdo al Articulo 2.2.1.1.2.2.6 del Decreto 1082 de 2015, “La Entidad Estatal
i puede adjudicar la Aceptacién de Oferta cuando sélo se haya presentado una oferta
ADJUDICACION | siempre que cumpla con los requisitos habilitantes exigidos y satisfaga los requisitos
CON OFERTA | de los pliegos de condiciones, sin perjuicio de las disposiciones especiales

UNICA establecidas en la ley y el presente decreto para la subasta inversa, el concurso de
méritos y las reglas particulares para los procesos con convocatoria limitada a las
Mipyme”.

INFORMACION

DE ACEPTACION Con la comunicacion de aceptacion de la oferta publicada en el SECOP I, el
DE LA OFERTA proponente seleccionado quedara notificado de la aceptacion de su oferta.

ANALISIS DE

GARANTIAS:

TIPIFICACION, . , o

ESTIMACIQN Y Las contenidas en el Anexo N° 2 de la presente Invitacion.

ASIGNACION

DEL RIESGO
QUE EN CUMPLIMIENTO EN LO DISPUESTO EN LA LEY 80 DE 1993, SE

) CONVOCA A TODAS LAS VEEDURIAS CIUDADANAS, PARA QUE PARTICIPEN

INVITACION EN LA ETAPA PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL Y POSTCONTRACTUAL DEL

VEEDURIAS PRESENTE PROCESO DE CONTRATACION DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 66 DE LA LEY 80 DE 1993 Y LA LEY 850 DE
2003.

CONVOCATORIA LIMITADA A MIPYME

De igual forma, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015,
modificado por el Decreto 1860 del 24 de diciembre de 2021 y en concordancia con lo establecido en el
articulo 12 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 34 de la Ley 2069 de 2020, el presente
proceso es susceptible de ser limitado a Mipymes, cuando se haya manifestado interés de por lo menos
dos (02) Mipymes, con minimo un (1) afio de existencia, dentro del dia habil siguiente a la publicacion de
la invitacion publica.

Por lo anterior se convoca a las MIPYMES interesadas para que, de conformidad con lo establecido en el
articulo 2.2.1.2.4.2.2 del decreto 1082 de 2015, realicen su solicitud de limitar la presente convocatoria a
Mipymes, para lo cual deberan cumplir con lo establecido en el articulo 2.2.1.2.4.2.4 del Decreto 1082 de
2015 asi:

“1. Las personas naturales mediante certificacién expedida por ellos y un contador pablico, adjuntando
copia del registro mercantil.

2. Las personas juridicas mediante certificacion expedida por el representante legal y el contador o
revisor fiscal, si estén obligados a tenerlo, adjuntando copia del certificado de existencia y representacion
legal expedido por la Camara de Comercio o por la autoridad competente para expedir dicha certificacion.

Para la acreditacién deberdn observarse los rangos de clasificacion empresarial establecidos de
conformidad con la Ley 590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, o las normas que lo modifiquen,
sustituyan o complementen.
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PARAGRAFO 1. En todo caso, las Mipyme también podrén acreditar esta condicién con la copia del
certificado del Registro Unico de Proponentes, el cual debera encontrarse vigente y en firme al momento
de su presentacion.

PARAGRAFO 2. Para efectos de la limitacién a Mipyme, los proponentes aportaran la copia del registro
mercantil, del certificado de existencia y representacion legal o del Registro Unico de Proponentes, segun
corresponda conforme a las reglas precedentes, con una fecha de méximo sesenta (60) dias calendario
anteriores a la prevista en el cronograma del Proceso de Contratacién para el inicio del plazo para
solicitar la convocatoria limitada.

PARAGRAFO 3. En las convocatorias limitadas, las Entidades Estatales independientemente de su
régimen de contratacion, los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales y los
particulares que ejecuten recursos publicos, solo deberén aceptar las ofertas de Mipyme o de
proponentes plurales integrados tnicamente por Mipyme.

PARAGRAFO 4. Los incentivos previstos en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y 2.2.1.2.4.2.3 de este Decreto no
excluyen la aplicacion de los criterios diferenciales para los emprendimientos y empresas de mujeres en
el sistema de compras publicas.”

REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES.

Los proponentes deberan presentar su oferta escaneada en original y con los siguientes documentos en
la pagina de Colombia Compra Eficiente — SECOP Il asi:

2.1 DE ORDEN JURIDICO

v Carta de presentacion de la oferta de acuerdo, al Formulario N° 1 de la presente invitacién firmada
por el oferente (persona natural o representahje legal de la persona juridica).

v Certificado Existencia y Representacion Legal para personas juridicas y/o matricula de persona
natural expedido (s) por la Camara de Comercio respectiva, no superior a un (1) mes.

v Fotocopia de la Cédula de Ciudadania del Representante Legal y/o proponente.

v La Policia Nacional consultara el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la
Republica de la firma y del representante legal.

v" La Policia Nacional consultara antecedentes judiciales del oferente o su representante legal.

v La Policia Nacional consultara Certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General
de la Nacion del representante legal.

v' La Policia Nacional consultara Certificado del Sistema de Registro Nacional de Medidas Correctivas

v Certificacion de Aportes Parafiscales:

Para Persona Juridica: Certificacion de Aportes Parafiscales suscrita por el Revisor Fiscal en
caso que exista (anexar fotocopia de Ia tarjeta profesional del revisor fiscal), de no contar con el
revisor fiscal, la certificacion sera expedida por el representante legal. La certificacion debe ser
expedida por el plazo establecido en el articulo 50 de la ley 789 de 2002.

Para el caso de Persona Natural: Declaracion juramentada, en la cual el oferente a nombre
propio certifique el pago de los aportes parafiscales e indique que se encuentra al dia con
dichos pagos (Caja de Compensacion Familiar, SENA e Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar). La certificacion debe ser expedida por el plazo establecido en el articulo 50 de ley
789 de 2002. La informacién presentada en desarrollo del presente numeral se entiende
suministrada bajo gravedad de juramento, respecto su fidelidad y veracidad. En caso de ser el
proponente persona natural o juridica sin personal a cargo y por ende no estar obligado a
efectuar el pago de aportes parafiscales y seguridad social, certificara bajo la gravedad de
juramento dicha situacion.

v" Compromiso anticorrupcion suscrito por el oferente (persona natural o representante legal de la
persona juridica) (Diligenciar Formulario N° 3 de la presente invitacién).

v FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD (Diligenciar Formulario N° 4 de la presente
invitacioén)

v CERTIFICADO NACIONAL DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS REDAM - Con el fin de

verificar que la persona natural o el representante legal de la persona juridica no esté reportado ante el
REDAM, el proponente debera adjuntar certificacion expedida por el MINTIC, certificado no anterior a
30 dias calendario a la fecha de cierra del presente proceso de seleccion, conforma el articulo 6.1 de la
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ley 2097 de 2021, reglamentada por el decreto 1310 de 2022,
https://carpetaciudadana.and.gov.co/inicio-de-sesion.

2.2 DE ORDEN TECNICO

2.21 CONDICIONES TECNICAS MINIMAS OBLIGATORIAS
REQUISITOS GENERALES

a. Las especificaciones técnicas requeridas son de obligatorio cumplimiento, de no hacerlo la propuesta
se considerara no apta técnicamente.

b. En la columna CUMPLE/NO CUMPLE, se evaluara las especificaciones técnicas

Para lo anterior el oferente debera diligencia el ANEXO N° 1 de la presente invitacion
2.2.2 Experiencia Proponente en producir o comercializar el bien y/u ofrecer el servicio

Con el fin de garantizar la calidad de los bienes o servicios a contratar y evitar incumplimientos en la
ejecucion del futuro contrato. Se requiere acreditar experiencia en proyectos similares al objeto de |a
presente invitacion. Tal acreditacién sera avalada con la presentacién de los documentos que
CERTIFIQUEN la realizacion de contratos celebrados y ejecutados de proyectos iguales o similares al
presente proceso contractual cuya suma supere el setenta por ciento (70%) del presente proceso, con
empresas publicas o privadas, para lo cual el oferente debera presentar maximo tres (3) certificaciones
(certificacion por contrato) con concepto favorable del cumplimiento del objeto contractual.

Las certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacion basica:

Nombre de la entidad publica o privada contratante.

Nit de la entidad publica o privada contratante.

Nudmero del proceso en el SECOP Il. (aplica para contratos con las Entidades Estatales)

Numero del contrato.

Objeto del contrato (El objeto celebrado deber ser similar el presente proceso).

Valor del contrato (La sumatoria total del valor debe ser igual o mayor al 70 % del valor del
presupuesto asignado para el presente proceso).

Fecha de inicio y fecha de terminacion del contrato.
Plazo de ejecucion del contrato.

NOTA 1: En caso de que el oferente desee aportar certificaciones de contratos celebrados con la Unidad
Prestadora de Salud Arauca, este podra aportar en documento escrito donde indique solamente el
numero de contrato celebrado, el afio de celebracion y el valor adjudicado, y la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 verificara la informacion, segun lo sefialado en el Decreto 019 de
2012.

v No se tendran en cuenta contratos en ejecucion (entiéndase en ejecuciéon hasta el acta de recibo
final).

v No se aceptan certificaciones con enmendaduras y que no contengan como minimo la informacion
solicitada anteriormente o que presenten inconsistencias.

NOTA 2: Acreditar la experiencia exigida es un requisito que no otorga puntaje y la entidad lo certificara
como CUMPLE o NO CUMPLE. Este aspecto se verificara en el Anexo Especificaciones Técnicas
Minimas.

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5- Policia Nacional se reserva el derecho de
hacer las verificaciones que considere necesarias en la documentacion presentada ante organismos de
control como DIAN, CAMARA DE COMERCIO, etc., con el fin de garantizar la transparencia del proceso
de contratacion.

JUSTIFICACION: La experiencia especifica del proponente es importante por cuanto le asegura a la entidad
que el contrato sera ejecutado por un tercero con la suficiente experiencia en contratos de similares
caracteristicas, que garantice la calidad final de la prestacion del servicio del contrato y el cumplimiento del
tiempo de ejecucién establecido para el mismo.
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Para lo anterior el oferente debera diligenciar el anexo N° 15 EXPERIENCIA DEL PROPONENTE De la
presente invitacion, debidamente firmad por el representante legal de la entidad.

2.2.3 COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS
Es necesario que los oferentes cumplan y presenten los requerimientos descritos a continuacion:

La prestacion de los servicios a contratar debera llevarse a cabo, cumpliendo la normatividad vigente
para las instituciones prestadoras de servicios de salud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. Resolucion 3100 del 25 de noviembre de 2019, "Por la cual se define los procedimientos y condiciones
de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y habilitacion de los servicios de salud y se adopta
el manual de inscripcion de prestadores y habilitacion de servicios de salud.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016.

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

El oferente presentard una certificacion firmada por el representante legal donde manifieste el
cumplimiento de esta normatividad.

Asi mismo, deberan presentar los siguientes documentos:

« Constancia de habilitacién (vigente) en el registro especial de prestadores de servicios de salud
expedido por la Secretaria de Salud Departamental de Arauca designada para tal fin.

¢ Portafolio de Servicios de la Entidad oferente.

Entregar formalmente junto con la propuesta el modelo de atencién en salud previamente definido por la
entidad oferente.

Para lo anterior, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR ANEXO No. 7 de la presente invitacion
“Certificacion de Competencia del Contratista” firmada por el Representante Legal de la entidad oferente.

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO (APLICA PARA GRUPO 1Y 2)

Con el fin de garantizar la idoneidad del recurso humano que se requiere para el cumplimiento del objeto
del contrato, el proponente debera presentar una certificacion firmada por el representante legal de la
entidad, donde conste que el personal que labora ha pasado por un proceso de seleccién en el cual le
han sido verificados sus diplomas, actas de grado, y demas documentos que acreditan su idoneidad para
desarrollar las actividades que se pretenden contratar en el presente proceso, asi mismo en la
certificacién debe constar que el personal cuenta con la experiencia laboral en el ejercicio profesional.
Por ende debera anexar la (s) hoja (s) de vida de los profesionales junto con el respectivo listado de
relacion de talento humano del personal que prestaran los servicios, especificando nombre, documento
de identidad y profesién, asi mismo deberan certificar que el personal se encuentra inscrito en el
RETHUS.

* Un (01) profesional en medicina, con posgrado en radiologia expedido por una institucién con
registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacién del pais, o titulo del extranjero
(debidamente homologado). El profesional debe encontrarse registrado en el RETHUS.

¢ Un (01) auxiliar el cual debe tener titulo de técnico en auxiliar de enfermeria, expedido por una

institucion con registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacion y encontrarse registrado
en el RETHUS

NOTA: No se aceptaran certificaciones con enmendaduras o que no contengan la informacién exigida, se
debe certificar minimo un (1) afio de experiencia profesional o experiencia relacionada (la practica laboral
se reconoce como experiencia profesional teniendo en cuenta lo establecido en la Ley 2043 de 2020).

Se deja en claro que el personal ofertado sera quien ejecute en forma directa el objeto de la presente
contratacion.
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La Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 se reserva el derecho de verificar la veracidad de los
documentos que los oferentes aporten a su propuesta.

Para lo anterior, el oferenge debera diligencigr el ANEXO No. 8 NIVEL DE EDUCACION Y ANEXO
No. 9 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO Y EXPERIENCIA DEL PERSONALde la presente
invitacion.

2.24 CAPACIDAD OPERATIVA

Los oferentes deberan anexar carta de compromiso que soporte la suficiencia técnica y administrativa
para prestar los servicios a contratar, estimada a partir de la capacidad instalada (recursos logisticos,
operativos y fisicos), portafolio de servicios, disciplinas ‘generales, especializadas y supra especialidades
con que se cuenta (horas profesionales disponibles o por disponibilidad requeridas), cobertura requerida
y oportunidad de atencién, servicios de apoyo diagndstico y terapéutico frente a las necesidades
expresadas por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 en la Unidad Prestadora de Salud Arauca.

El oferente debera presentar la licencia de funcionamiento de los equipos de RX, anexando la
certificacion habilitante expedida por la Unidad Administrativa de Salud Arauca o el ente que haga sus

veces, dicha certificacion debe estar vigente durante el tiempo de prestacion de servicio del proceso de
contraccion que se adelanta.

Para lo anterior, debera diligenciar y presentar anexo 10 CAPACIDAD OPERATIVA de la presente
invitacion” firmada por el representante legal de la entidad oferente.

'2.25 Otras condiciones técnicas verificables (APLICA PARA Grupo No 1, Grupo No 2)

a)

b)

d)

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

El OFERENTE debera entregar junto con la propuesta el registro de la autoevaluacion de los
Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) del afio
inmediatamente anterior, realizado en aplicativo de la pagina del Sistema General de Riesgos Laborales
del Ministerio del Trabajo, donde conste una calificacion que se encuentre en una escala de valoracion
“Aceptable”, es decir un puntaje mayor a 85% (para el caso de consorcio o uniones temporales se debera
presentar el registro de la autoevaluacion por cada empresa que conforma la unién temporal o consorcio).
Asi mismo, se deberd mantener la calificacion y evidencias de la autoevaluacion del SGSST a disposicion,
las cuales seran objeto de verificacién durante la ejecucion del contrato.

Diligenciar anexo 12 FORMULARIO DE COMPROMISO CON EL SISTEMA DE GESTION DE

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST de la presente invitacion firmado por el Representante
Legal de la entidad oferente.
Diligenciar y adjuntar a su propuesta el anexo 11 HOJA DE VIDA EQUIPOS de la presente invitacion que
corresponde a CERTIFICACION FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL relacionada con la Hoja
de vida de los equipos utilizados para el manejo de las diferentes patologias y procedimientos, los cuales
deben estar debidamente calibrados.

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION:
APLICA PARA Grupo No 1, Grupo No 2.

El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO ;? REFERENTE A LAS
OPORTUNIDADES EN LA ATENCION A GARANTIZAR A LOS USUARIOS

BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES:
APLICA PARA Grupo No 1, Grupo No 2,

El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO ¢? REFERENTE A LAS BUENAS
PRACTICAS AMBIENTALES

2.3 DE ORDEN ECONOMICO
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El unico factor de evaluacidon econdémica es el precio, teniendo en cuenta que este proceso de
contrataciéon se realizara mediante la modalidad de Minima Cuantia de acuerdo al Articulo 2.2.1.2.1.5.2
del Decreto 1082 del 2015; siempre y cuando cumpla con las condiciones técnicas exigidas. Al momento
de la entrega de las propuestas, se determinara el orden de elegibilidad, comenzando por la oferta con el
MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO APLICABLE A TODOS LOS iTEMS

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la oferta con el
mayor porcentaje tinico de descuento ofrecido, en caso que este no cumpla con los requisitos
habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar la propuesta
del ofrecimiento del segundo mayor porcentaje de descuento ofrecido y asi sucesivamente hasta
obtener un oferente habilitado,

Si una vez verificadas todas las ofertas presentadas, no se logra la habilitacién, el proceso se
declarara desierto de conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015,

EVALUACION ECONOMICA

v Diligenciar Anexo N° 5§ OFERTA ECONOMICA

v' Diligenciar el Anexo N° 6 SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS
v Registro Unico Tributario.

v’ Certificacion Bancaria vigente.

v DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA (Diligenciar Formulario N° 2 de la presente invitacién).

3. CRONOLOGIA DEL PROCESO

La cronologia del proceso se desarrollara de acuerdo a los parametros y criterios establecidos por
Colombia compra eficiente a través de la plataforma del SECOP Il https://www.colombiacompra.gov.co/

Lugar: Pagina de Colombia Compra Eficiente — SECOP II.
Publicacioén de la invitacion https://www.colombiacompra.gov.co/

Fecha establecida en la pagina de Colombia Compra

Los interesados podran solicitar aclaraciones a la Invitacién Publica,
y Manifestacion de limitacion a Mipyme dentro del Dia habil
siguiente a la publicacién en la pagina de Colombia Compra —
Manifestacion de limitacion a |SECOP Il.

Mipyme y Observaciones a la
Invitacién Publica NOTA: No se absolveran consultas efectuadas telefénicamente o en
forma personal, sola serd tenida en cuenta en este proceso, la
informacion recibida a través de la pagina de Colombia compra
eficiente — SECORP II.

Publicacién Aviso Limitacion a|Dentro del dia habil siguiente al término establecido para la
Mipyme y Respuesta a las|manifestacion de la Limitacién a Mipyme

observaciones

Lugar: Colombia Compra Eficiente - SECOP II.
https://www.colombiacompra.gov.co/

Entrega de propuestas

|En la fecha y hora establecida en la pagina de Colombia Compra
Eficiente - SECORP II.

Evaluacion de las Propuestas,
Verificacion y/o solicitud de los
Requisitos Habilitantes.

Dentro de ios DOS dias habiles siguientes a la fecha de recibo de
ofertas.

Subsanacién de documentos Dentro del dia habil siguiente al requerimiento de la entidad

Publicacién de la Evaluaciéon vy

velificacian Dentro del dia habil siguiente a la fecha de Subsanacién

Dentro del dia habil siguiente la fecha de publicacion del informe de
resultados de evaluacién de las propuestas, dichas solicitudes
deberan formularse por escrito en la pagina de Colombia Compra
Observaciones a la Evaluacién. Eficients - SECOP Il.
Los documentos subsanables deberan presentarse hasta dentro de
los términos fijados por la entidad, para la subsanacion de
documentos. Los documentos que se presenten con posterioridad al
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término sefialado no seran tenidos en cuenta

Respuesta a observaciones y/o | Dentro de los dos (2) dias habiles siguientes al plazo otorgado a los
Notificacion de aceptacién de oferta. proponentes para presentar observaciones a la evaluacion.,

En caso de presentarse una falla general o particular previas al
evento de presentacion de la oferta, presentacion de observaciones
0 subsanacién de documentos, que no le permita hacer la accion.
debera informar a la entidad a través de mensaje de texto el secop Il
con la siguiente informacion:

Numero del proceso

Nombre del usuario de la plataforma del SECOP ||
Nombre de la entidad

Numero de NIT o cedula del oferente

Indisponibilidad del secop I

Y seguidamente debera informar a la mesa de ayuda de Colombia
Compra Eficiente creando un caso del inconveniente o falla
presentada.

Lo anterior atendiendo el protocolo de indisponibilidad que se
encuentra anexo en la plataforma del SECOP |I.

a. La validez de la oferta sera de sesenta (60) dias calendario contados a partir de la fecha de
presentacion.

b. De ser necesaria la modificacion de las condiciones de la invitacién, esta se efectuara mediante
ADENDA, la cual sera expedida y publicada en el portal tnico de contratacion SECOP Il hasta el dia
anterior a la fecha establecida para la recepcion de las ofertas.

c. en caso de presentarse indisponibilidad de la plataforma secop ii para el dia de presentacion de la
propuesta debera procederse conforme con lo establecido en el protocolo de indisponibilidad
expedido por Colombia compra eficiente, llamar a informar a la Ilinea de atencién de Colombia
compra eficiente 018000520808, el correo electronico institucional del grupo contratos para la
aplicacion del protocolo de indisponibilidad es: ys.hernand00011@correo.policia.qov.co.

4. SUPERVISOR DE LA ACEPTACION DE OFERTA.

La supervisién del contrato estara a cargo de Jefe de la Unidad Prestadora de Salud Arauca, o quien con
posterioridad designe el ordenador del gasto, el cual verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del
objeto del contrato de acuerdo con las funciones asignadas para el efecto la resolucién No. 00090 del
15/01/2018.

Atentamente, vwl}(

Teniente Coronel RI FIGUEREDO
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 5

Elaborado por: CPS04 Yurley Smith Hernandez Leén
Analista Grupo Contratos RASES N° 5, . o
Revis6: CT. Magnaly Gonzalez Tel

Jefe Grupo Contratos RASES N° 5°
Revisd: MY, LEONARDO VEGA CALA

Jefe Administrativo RASES No. 5
Revisado: CPS-04. EDINSON CASTILLO GONZALEZ
Abogado RASES No 5

Fecha elaboracién; 12/12/2024

Transversal 157 Nro. 24-147 B/E| Bosque Cafiaveral - Floridablanca
Teléfono: (607)7008600 Ext. 7212

desan.rases-con@policia.gov.co

www.policia.gov.co/disan

INFORMACION PUBLICA
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Las siguientes son las condiciones Técnicas Minimas que deben cumplir los oferentes. Quienes deberan
marcar con una X (CUMPLE -NO CUMPLE). Aclaran do que para las condiciones que no guarden ninguna
relacion con el proceso para el cual estan presentando oferta. Deberan marcar NO APLICA.

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS

Grupo 1
" CcODIGO
iTEM | “Gups DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS CUMPLE | NO CUMPLE
1 870001 | RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE
2 870002 | PERFILOGRAMA CON CEFALOMETRIA
3 870003 | RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO
4 870004 | RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA
5 870005 | RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS
6 870006 | RADIOGRAFIA DE PENASCOS
7 870007 | RADIOGRAFIA DE CONDUCTOS AUDITIVOS
8 870101 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) + INCLUYE: CON
CEFALOSTATO
9 870102 | RADIOGRAFIA DE ORBITAS
10 870103 | RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS
11 870104 | RADIOGRAFIA DE MALAR
12 870105 | RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO
13 870107 | RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES

14 870108 | RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES

15 870112 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR

16 870113 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR

17 870131 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR (ATM)

18 870602 | RADIOGRAFIA DE CAYUM FARINGEO

19 871010 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL

20 871019 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL

21 871020 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA

22 871030 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSO-LUMBAR

23 871040 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA

24 871050 | RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX

05 871061 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U
ORTOGRAMA) FORMATO 14" X 36" (ADULTOS) +

2 871062 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U
ORTOGRAMA) FORMATO 14" X 17" (NINOS)

27 871070 | RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL

28 871091 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS

29 871111 | RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

30 871112 | RADIOGRAFIA DE ESTERNON

31 871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P Y LATERAL, DECUBITO LATERAL,
OBLICUAS O LATERAL CON BARIO)

32 871129 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES

33 871320 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGO

34 872002 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE

35 872011 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES
ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) +

36 873004 | RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA] +

37 873111 | RADIOGRAFIA DE ESCAPULA

38 873112 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

39 873121 | RADIOGRAFIA DE HUMERO +

40 873122 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO +

41 873202 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES
COMPARATIVAS

42 873204 | RADIOGRAFIA DE HOMBRO

43 873205 | RADIOGRAFIA DE CODO

44 873206 | RADIOGRAFIA DE MUNECA +

45 873210 | RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO +

RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO

46 873302 | DE FARILL U OSTEOMETRIA], ESTUDIO DE PIE PLANO (PIES CON
APOYO) +

47 873212 | RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL

48 873313 | RADIOGRAFIA DE PIERNA AP Y LATERAL

49 873314 | RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL

50 873333 | RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL

51 873335 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO AXIAL Y LATERAL

52 873340 | RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR AP Y LATERAL +

53 873411 | RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP,
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LATERAL) +

54 873412 | RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA+

55 873420 | RADIOGRAFIA DE RODILLA AP, LATERAL +

56 873422 | RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL
(UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) +

57 873424 | RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA

58 873426 | RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS
INFERIORES

59 873420 | RADIOGRAFIA DE TOBILLO

60 873443 | RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES +

51 873444 | RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES:
STRESS, TUNEL, OBLICUAS

62 881201 | YU-TRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA! CON TRANSDUCTOR 7
MHZ O MAS .

63 881510 | ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA TESTICULAR

64 881301 | YULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED
ABDOMINAL Y PELVIS

65 881302 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL

66 881305 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR

67 881332 ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA
TRANSABDOMINAL)

68 881340 | YULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS ABDOMINALES Y
RETROPERITONEO

69 881360 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER

70 881362 | YULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN
CON ANALISIS DOPPLER

71 881401 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA TRASVAGINAL

72 881402 | ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA PELVICA TRASABDOMINAL

73 881431 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASABDOMINAL

74 881432 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASVAGINAL

75 881434 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA.CON PERFIL BIOFISICO

76 ga229g | DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION
PLACENTARIA

-7 881306 | U-TRASONOGRAFIA DE HIGADO, VIAS BILIARES, PANCREAS Y
VESICULA

78 881521 | ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

79 881112 | ECOGRAFIA TRANSFONTANELAR

80 897011 | MONITOREO FETAL

81 881118 | ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON ANALISIS DOPPLER

82 882298 | DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION
PLACENTARIA

83 881360 | ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER

84 881511 | ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER +

85 882112 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO

86 882222 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES

87 882307 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS
SUPERIORES

88 882309 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS
SUPERIORES

89 882308 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS
INFERIORES

90 876801 | MAMOGRAFIA

91 876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA

92 876802 | MAMOGRAFIA BILATERAL

93 870601 | RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO

94 881620 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA

95 881610 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO

96 870603 | RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA]

97 871060 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL

98 881501 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL

99 881601 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES
SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

100 881602 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES
CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

101 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA

102 873002 | RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO
AXIAL Y APENDICULAR)

103 873003 RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS HUESOS
(ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA)

104 881612 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA)

105 873123 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES
CODIGO DESCRIPCION

106 873303 | RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL)

107 881132 | ECOGRAFIA DE CUELLO

108 881437 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO
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109 881436 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL
110 873303 | RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL)
o 873304 RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE LOS
METATARSIANOS
119 873305 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA
U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14” X 36” (ADULTOS)
13 873305 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA
U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17" (NINOS)
114 73308 | RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES (ESTUDIO DE
LONGITUD)
115 873311 | RADIOGRAFIA DE ANTE VERSION FEMORAL
116 873423 | RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA
117 881331 | ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES
118 881403 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR
CON ECO VAGINAL)
119 881435 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION
PLACENTARIA Y FETAL
120 | 881438 | ECOCARDIOGRAFIA FETAL
121 881141 | ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
: Grupo 2 =
PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE,
LECTURA Y DIGITACION DE DATOS
iTEM cg&lgo DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS CUMPLE | NO CUMPLE
1 851101 | BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA (BACAF) DE MAMA
2 890205 | CONSULTA POR ENFERMERIA (TAMIZAJE DE MAMA
3 890250 | CONSULTA POR GINECOLOGIA
4 881201 | ECOGRAFIA MAMARIA
5 876802 | MAMOGRAFIA BILATERAL
6 876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL

Los servicios requeridos, servicios de tutelas o CTC habilitados por el contratista que se encuentren dentro de su
portafolio de servicios y que no estén contemplados en el presente anexo, seran prestados por la entidad a las tarifas
aqui pactadas, mediando solicitud del supervisor del contrato. En caso de no existir referente para el cobro de estos
servicios, el contratista presentara cotizacion como respuesta a la solicitud del contratante, la cual sera objeto de
revision por el supervisor del contrato, quien realizara una verificacion de precios minimos con otra entidad, y en caso
que la cotizacion del contratista sea mas elevada debera ajustar la tarifa o valor. Se excepttia los servicios prestados
como urgentes, los cuales seran sujetos a verificacion por auditoria médica, debiendo ser reportados a la oficina de
referencia a los siguientes correos: deara.upres-rco@policia.gov.co mediante la cual, se hara la solicitud formal de la
atencién, programa éste que cumple con la normatividad vigente, sobre referencia y solicitud de autorizaciones,

Decreto 4747 compilado en el Decreto 780 de 2016 y las demas normas que lo modifiquen.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente

Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccion del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS
Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

En la definicién de los pardmetros de mecanismos de cobertura de los riesgos deberan efectuarse dentro
de los términos definidos en la Parte 2 — Titulo 1 - Capitulo 1 — Seccidén 1 — Subseccién 6 del Decreto

1082 de 2015.

ETAPA CONTRACTUAL

Garantia Unica que cubra los siguientes riesgos: Al término de la_vigencia de cada uno de los
amparos EL CONTRATISTA debera adicionar UN (1) MES mas, con el fin de garantizar que los

términos de la garantia nica cubran la totalidad de lo exigido y de esta manera prevenir la ampliacién de
los mismos ocasionada por el lapso que transcurre desde el momento de la suscripcion del contrato y el

cumplimiento de los requisitos de ejecucion.

GARANTIAS DEL PROCESO

ETAPA CONTRACTUAL
MECAIISMO | GLASEDE | TIPIFICACIONDE | ESTIMACION | ASIGNACION e JUSTIFICACION COBERTURA /
COBERTURA RIESGO LOS RIESGOS DEL RIESGO DEL RIESGO VIGENCIA
AMPARA EL  RIESGO  DE
INCUMPLIMIENTO ~ DURANTE LA
VIGENTE POR UN | VIGENCIA DEL CONTRATO Y SEIS
e POR TERMINO IGUAL A LA | (06) MESES ADICIONALES, LA
RIESGO INCUMPLIMIENTO | CIENTO  (20%) CONTRATO Y SEiS gg‘Z'MS&O%EL%RRlggfoc%%%zri‘l%
i A
GARANTIAONICA. | [ipibico DEL CONTRATO. DoraL  VALOR | CONTRATISTA | (06) MESES MAS, AL | COMO QUIERA QUE SE PRETENDE
A - IGUAL DE LAS | EL PAGO PARCIAL O DEFINITIVO DE
PRORROGAS SI LAS | LOS PERJUICIOS QUE CAUSE A LA
HUBIERE. ENTIDAD EN LOS MISMOS TERMINOS
DE LA  CLAUSULA  PENAL
PECUNIARIA
AMPARA EL RIESGO DE MALA
CALDAD DE LOS SERVICIOS
DURANTE LA  VIGENCIA  DEL
L ORL U | CONTRATO Y SESENTA (60) DIAS. LA
CINGUENTA  50% P AE | ESTIMACION DEL RIESGO CUBRE EL
; RIESGO CALIDAD DEL | DEL VALOR EJECUCION peL | GINCUENTA POR CIENTO (50%) DEL
GARANTIAUNICA | gpepativo SERVICIO TOTAL peL | CONTRATISTA | GONTRATO Y UN (01) S S, DEL_BONTRATE. L0
CONTRATO SEOLA"QA%R&L!ngg:'S- ADMINISTRATIVO POR LA POSIBLE
it PERDIDA DE LOS RECURSOS, LOS
' GASTOS OCASIONADOS POR EL
PROCESO Y LA NO PRESTACION DE
LOS SERVICIOS.
AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS.
TS laoR UN' | PERJUICIOS QUE SE LE OCASIONE
NO PAGO DE COMO  CONSECUENCIA  DEL
CINCO POR VIGENCIA oEL (B0 ORE0 o bEL
; RIESGO DA CIENTO (5%) DEL CONTRATO Y TRES
GARANTIA UNICA | RIESCO PRESTACIONES E | CIENIC DeL | ConTRaTisTA | CONTRETO ¥, TRES | OBLIGACIONES LABORALES A QUE
INDEMNIZACIONES | tooR (O LNOS MAS, A | ESTE OBLIGADO EL CONTRATISTA
LABORALES. ‘ B RROGAS S| Ao | DERIVADAS DE LA CONTRATACION
i DEL PERSONAL UTILIZADOS PARA
: LA EJECUCION DEL CONTRATO.
AMPARA LOS DANOS PRODUCIDOS
POR EL CONTRATISTA  CON
OCASION DE LA EJECUCION DE
CONTRATO AMPARADO, Y SERA
ASEGURADA Y BENEFICIARIA LA
ENTIDAD CONTRATANTE COMO LOS
DANOS A VIGENTE POR UN | ;ERCGEROS QUE FUESAR PESLETAR
POLIZA bE TERCEROS  POR | EL VALOR TERMINO IGUAL AL
RESPONSABILIDA | RIESGO RESPONSABILIDAD | CORRESPONDIE | CONTRATISTA | PLAZO pE | RESPONSABILIDAD
D CIVIL EXTRA- | FINANCIERO Rt Lone. | = oS B i oo | EXTRACONTRACTUAL DEL
CONTRACTUAL ol e o) CONTRATISTA 0 sUS
SUBCONTRATISTA. LA  POLIZA
DEBERA CONTENER COMO MINIMO,
EN ADICION A LA COBERTURA
BASICA DE PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES  LOS  AMPAROS
CONTEMPLADOS EN EL DECRETO
1082 DE 2015.

NOTA: LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 56 SE PERMITE INFORMAR QUE NO SE

ACEPTAN POLIZAS GLOBALES.

En la POLIZA DE CUMPLIMIENTO se debe sefialar:
1.) REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 COMO ASEGURADOQO Y BENEFICIARIO.

2) La misma debera indicar expresamente que se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de

las multas y de la penal pecuniaria convenidas y que la entidad aseguradora renuncia al beneficio de

excusion.

En la POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL se debe sefalar:
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2.)

J) REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 COMO ASEGURADO Y BENEFICIARIO.

LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DEBE SER EXPEDIDA

DIRECTAMENTE PARA EL CONTRATO QUE SE LLEGARE A SUSCRIBIR.

CLAUSULAS SANCIONATORIAS

MEGARSMO | CLASEDE | TIPIFICACIONDE | ESTIMAC|IGN | ASIGNACION BN JUSTIFICACION COBERTURA /
COBERTURA RIESGO LOS RIESGOS DEL RIESGO DEL RIESGO VIGENCIA
A NO
CONSTITUCION MULTA  CUYO B
s v ey | B oon 5 LA MULTA SE | CUANDO EL CONTRATISTA NO
RIESCO e bR | eLloAhe, Goh = APLICARA  POR | CONSTITUYA  DENTRO  DEL
MULTA o T SonTe e | Gobe  RuNTD s CADA DIA  DE | TERMINO Y EN LA FORMA PREVISTA
ENALSONG SE'SUs | 1ok rmasy SEL E RETARDO Y HASTA | EN EL CONTRATO O EN ALGUNO DE
st el o M e 8 POR DIEZ (10) DIAS | SUS MODIFICATORIOS, A POLIZA DE
o iA UNICA
LA POLIZA DE | CONTRATO GARANT
GARANTIA UNICA
(A MULTA SE
APLICARA POR
CADA DIA DE
RETARDO  HASTA
POR UN PLAZO DE
QUINCE (15) DIAS
MULTAS ~ CUYO CALENDARIO QUE
VALOR SE < SE  DESCONTARA
IéI}SSUEIDAFTEAr\\‘ CON 5 DEL SALDO QUE LE | AMPARA LA MORA O
= ADEUDE LA | INCUMPLIMIENTO PARCIAL  DE
MULTA e S DAEhID CERO  PUNTO s ENTIDAD.  ESTA | ALGUNA OBLIGACION DERIVADA
CINCO (0.5%) DEL E SANCION SE | DEL CONTRATO POR CAUSAS
VALOR DEJADO 3 IMPONDRA IMPUTABLES AL CONTRATISTA
DE CUMPLIR O o MEDIANTE  ACTO
ENTREGAR ADMINISTRATIVO
MOTIVADO EN EL
QUE SE
EXPRESARA  LAS
CAUSAS QUE
DIERON LUGAR A
ELLA
EL VENTE POR
CIENTO (20%) DEL
VALOR TOTAL DEL
< CONTRATO AMPARA  EL  INCUMPLIMIENTO
INCUMPLIMIENTG | VEINTE  POR 5 CUANDO SE TRATE | PARCIAL O DEFINITIVO  DEL
CLAUSULA PENAL | RIESGO TOTAL CIENTO' _ (20%) E DE CONTRATO  POR  PARTE DEL
DUl ¢ i e o || 1DEL VALOR s INCUMPLIMIENTO | CONTRATISTA, SE BUSCA EL PAGO
A TOTAL DEL E TOTAL DEL | PARCIAL Y DEFINITIVO DE LOS
CONTRATO 8 CONTRATO Y | PERJUICIOS QUE SE CAUSEN A LA
o PROPORCIONAL AL | ENTIDAD
INCUMPLIMIENTO
PARCIAL DEL
CONTRATO
ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO
Impacto 2
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ANEXO N° 3
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

. Cumplir con el objeto contractual.

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

. Cumplir cabalmente con sus obligaciones. Frente al Sistema de Seguridad Social Integral y
parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar. Sena e ICBF). Por cuanto el cumplimiento de ésta
obligacién es requisito indispensable para la realizacion de cualquier pago.

4, Constituir en debida forma y aportar al grupo de contratos de la Regional de Aseguramiento en Salud
N°5 - Unidad Prestadora de Salud Arauca dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la
suscripcion del contrato.

5. Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se encuentre bajo su
custodia o que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacién indebida que por si o por un
tercero se cause a la administracion o a terceros.

6. No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a
hacer u omitir algiin acto o hecho el CONTRATISTA debera informar de tal evento a la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas
necesarias.

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

8. Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,
dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio de manera oportuna y con calidad
sin discriminacién frente a otro tipo de usuarios que atienda.

9. Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado utilizando el equipo humano y técnico idéneo
para cada uno de los servicios contratados sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas
que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o
que se expidan en el futuro, asi como los deberes que impone la sana préctica profesional el orden
publico lo moral y las buenas costumbres.

10.En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencién a maternas menores de 5 afios y adulto
mayor.

11.La atencién del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el dafio o complicacién no
intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la
enfermedad misma del paciente” corre por cuenta del prestador, no serd cancelado por el SSPN
segun lineamientos y guia de seguridad del paciente establecidos por el Ministerio de la Proteccion
Social. El evento adverso debera ser notificado, gestionado e informado al grupo de redes integrales -
oficina de referencia y contrarreferencia de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA, debera
responder por los eventos adversos prevenibles o evitables, que se generen a los usuarios en
desarrollo del presente contrato, seguin analisis conjunto realizado por el comité de garantia de calidad
o quien haga sus veces de la entidad contratante y de la entidad contratista.

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

13.El contratista se obliga con el contratante a informar por escrito Jefatura de la Unidad Prestadora de
Salud Arauca y al supervisor del contrato, cuando el estado de ejecucion del contrato se encuentre en
un cincuenta (50%) por ciento, setenta (70%) por ciento y un cien (100%) por ciento. Una vez recibida
la informacién se estudiara la viabilidad de adicionar presupuesto al contrato, lo anterior es con el fin
de evitar la sobre ejecucién del contrato y evitar incurrir en faltas penales, de igual forma evitar que se
presenten facturas que no cuenten con el respaldo presupuestal y contractual, si llegare a suceder el
CONTRATANTE no se hace responsable de la cancelacién de las mismas.

14.E| contratista se obliga con el contratante a que una vez agotado el presupuesto asignado al contrato
celebrado con el la Regional de Aseguramiento en Salud N°5 - Unidad Prestadora de Salud Arauca, a
no continuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia
debidamente justificado, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la superintendencia nacional
de salud o en los casos, expresamente autorizados por escrito por el ordenador del gasto de la
Regional de Aseguramiento en Salud N°5, el supervisor del contrato y el jefe de la Unidad Prestadora
de Salud Arauca de acuerdo con la normatividad vigente. El servicio que se preste posterior a la
terminacion presupuestal del contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no seran
pagados por el contratante.

15.Los servicios prestados por fuera de contrato que no cumplan las anteriores condiciones, no seran
pagados por el CONTRATANTE con cargo al presente contrato, y el CONTRATISTA acepta que el
pago de tales servicios se verificara previo agotamiento de los tramites extrajudiciales previstos para
el efecto.

16.El contratista a partir del inicio de la ejecucion del contrato, debera cargar en la plataforma Colombia

Compra Eficiente SECOP |l las facturas y presentar en la ventanilla tnica de central de cuentas del

grupo financiero de la Unidad Prestadora de Salud Arauca ubicada en la calle 15 # 7-180 Avenida

Juan Isidro Daboin, la facturacion en medio fisico e informacién en medio magnético (correo

WON
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electronico) deara.upres@policia.gov.co, de los servicios prestados en el mes INMEDIATAMENTE
ANTERIOR de la ejecucién del contrato, dicha facturacion debera ser radicada a mas tardar el dia 10
de cada mes, si pasado el mes vencido de la ejecucién del contrato la entidad contratada no radica
facturacion, el contratista debera presentar mediante un oficio dirigido al jefe de la Unidad Prestadora
de Salud Arauca, las razones por las cuales no se cumplié con mencionada obligacién informando a
su vez el servicio prestado en ese mes, el incumplimiento de estas obligaciones exime al contratante
de toda responsabilidad en la demora de los pagos. s

17.En la atencion de usuarios remitidos debera utilizarse las-guias de manejo acordadas.

18.Para la prestacion del servicio el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento:
Demostracién de derechos y autorizacién: a. Para acceder al servicio directamente con el contratista
el usuario debe presentar la orden de autorizaciéon en el formato establecido por la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional; debidamente diligenciada por el profesional solicitante y autorizado por
el funcionario competente del CONTRATANTE, con sello y firma del mismo. Una vez prestado el
servicio la orden de autorizacion debe quedar firmada por el usuario o acudientes debe presentar el
carné que acredite los derechos de Sanidad de la Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no
tengan aun su carné. Pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en tramite.
Expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del Departamento de Policia Arauca. Caja
de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General de Pensionados de la Policia (CAGEN).

b. Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad debe presentarse_documento de
identificacion en original segun el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios tarjeta
de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios cédula de ciudadania para usuarios mayores de
edad).

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

Todo servicio electivo fuera del plan de beneficios del SSPN debe ser tramitado para estudio de
aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del nivel central DISAN) para lo cual el
especialista tratante debe diligenciar completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin
por parte del SSPN y remitirlo a la oficina de REGIONAL REDES INTEGRALES DE SERVICIOS
DE SALUD O A LA OFICINA DE REFERENCIA DE LA UPRES ARAUCA para que ésta adelante el
tramite ante el CTC del nivel central. NO SE ADMITEN FORMATOS INSTITUCIONALES DEL
CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administraciéon urgente por la condicién clinica del
usuario. Orden judicial o tutela. Se da cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez
requerida y éstos seran reportados posteriormente.

e. Los formatos de REGIONAL REDES INTEGRALES DE SERVICIOS DE SALUD impresos deberan
estar debidamente diligenciados. Firmados y sellados, sometiéndose a lo establecido en la Ley 527
de 1999 y normas que la modifiquen. Adicionen o sustituyan.

19.Permitir al auditor médico concurrente de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA el
acceso directo a la informacién relacionada con la prestacion de los servicios de salud (historias
clinicas, estadisticas, soportes y documentos relacionados con la atencién del paciente) igualmente
permitirle el acceso a todos los demas documentos que requiera. De acuerdo con la ley y permitirle
realizar el seguimiento y control para el cumplimiento del objeto contractual.

20.El Contratista debera garantizar la atencion y seguimiento a usuarios (nifios. adolescentes y adultos)
victimas de abuso sexual, realizando el debido reporte diligenciando los formatos establecidos por la
secretaria. '

21.INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA UNIDAD PRESTADORA DE

SALUD ARAUCA DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

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

b. EI CONTRATISTA se obliga a generar un reporte QUINCENAL de la ejecucion del contrato cuando
éste supere el CINCUENTA (50) POR CIENTO. Lo anterior a efectos de llevar un mayor control y asi no
generar interrupciones en la prestacion de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.

C. Reportar la ejecucion del contrato al supervisor del contrato; en el formato gque mas adelante se
relaciona de manera mensual al correo deara.upres-rco@policia.gov.co.

[©

[

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA

FECHA VALOR DEL CONTRATO
ENTIDAD ADICION No1
CONTRATO NO ADICION No 2

FECHA DE INICIO TOTAL

FECHA DE TERMINACION
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MES 4
MES 5
MES 6
MES 7

22, El Contratista debera reportar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad
contractual (déficit de recurso humano o tecnolédgico) que dificulte la prestacion de los servicios a la
poblacién de usuarios y beneficiarios adscritos-al Departamento de Policia Arauca, y documentando a
la vez plan de contingencia o probables soluciones para la prestacion del servicio.

23.La entidad Contratista debera aplicar el principio de racionalidad para la realizacion y practica de todos
los procedimientos anteponiendo el concepto de calidad. Esto es lograr los maximos beneficios. Con
minimos riesgos, pero a costos razonables.

24.Se requiere que el servicio se preste en el municipio de Arauca con criterios de oportunidad,
continuidad, accesibilidad, seguridad, eficacia, eficiencia y pertinencia.

25.E| Contratista debera conocer el modelo de atencién en salud establecido por la Policia Nacional
Acuerdo 070 del 02/08/2019 el cual se encuentra adjunto en el presente estudio de conveniencia y
oportunidad.

26.Verificar la informacioén del usuario (verificacion de derechos) que permita establecer que pertenece al
Subsistema de Salud de la POLICIA NACIONAL.

27.Realizar los diagnoésticos y tratamientos acordes a los protocolos y guias de manejo establecidas y
enmarcadas en los principios de ética profesional.

28.Explicar al usuario los procedimientos a realizar que permitan mantener informado al usuario y facilitar
su consentimiento.

29.EL CONTRATISTA DEBERA EXPEDIR PAZ Y SALVO AL MOMENTO DE TERMINACION DE LA
EJECUCION DEL CONTRATO EN EL CUAL CONSTE. LA NO EXISTENCIA DE FACTURACION
PENDIENTE POR RADICAR EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA Y QUE SE
ENCUENTRA APTO PARA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO.

30.E! contratista debera expedir certificacion mensual en la cual conste que no tiene facturas pendientes
con los servicios del mes prestados.

31.Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestién ambiental se encuentre vigente y en
especial a las disposiciones referentes al manejo de los residuos peligrosos que sean generados
como consecuencia de la ejecucién del contrato, cuando haya lugar.

32.La entidad aceptara las notificaciones que se efectiien por medio electronico de las comunicaciones,
oficio, avisos y demas actos proferidos por la Regional de Aseguramiento en Salud N°5 - Unidad
Prestadora de Salud Arauca, al correo electrénico que se encuentre debidamente registrado en el
contrato, hoja de vida, camara de comercio, etc.

33.Una vez se dé carta de inicio al contrato el oferente debera informar al supervisor la persona enlace,
que se encargara de permitir a los usbarios y a las personas que delegue la Regional de
Aseguramiento en Salud N°5 - Unidad Prestadora de Salud Arauca, tomar contacto con la IPS a fin de
solucionar los problemas que se presenten durante el desarrollo del contrato incluyendo aquellos
sobre la oportunidad o autorizacion de servicios, codigos o taridas, del mismo modo y a fin de que
resuelvan aquellas eventualidades sobre la referencia y contrarreferencia, asignacién de citas,
oportunidad, procedimientos y actividades, se desarrollara mensualmente una reunién respecto a lo
indicado a fin de realizar el correspondiente seguimiento al contrato, reunién que contara con el
personal que las partes consideren necesario, elevando un acta escrita de cada reunién celebrada.

34.El Contratista se obliga a dar cumplimiento a las disposiciones legales y reglamentarias referentes a
higiene y seguridad ocupacional durante la ejecucion el contrato.

35.El Contratista debera presentar la certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores
vinculados para la ejecucién del contrato, se encuentran afiliados al Sistema de Seguridad Social.

36.El Contratista debera presentar la matriz de elementos de proteccién personal donde conste el
suministro de elementos de dotacién y proteccion personal que se requiere para la realizacién de sus
actividades objeto del contrato. En caso de deterioro dafio o pérdida debera contemplarse los
protocolos de reposicién sin afectar la ejecucion del contrato.

37.El contratista debera presentar el informe de capacitacion realizada a los trabajadores donde se
evidencie la realizacion de induccién y reinduccién en aspectos generales y especificos de las
actividades por realizar que incluya entre otros la identificaciéon 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 de los trabajadores.

38.Los servicios requeridos que no hayan quedado descritos en el anexo de CUPS y que hagan parte del
Acuerdo 002 del 2001 y/o la resolucion 5851 de 2018 y que estén dentro del portafolio de servicios del
CONTRATISTA, seran prestados por la entidad a las tarifas aqui pactadas previa aprobacién por
escrito del ordenador del gasto, supervisor y jefe de la Unidad Prestadora de Salud Arauca, siempre y
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cuando el servicio que se pretende prestar tenga relacion con el objeto del contrato, Los valores que el
CONTRATISTA cubre por estos servicios, no podran exceder los precios del mercado, por lo cual
obliga al supervisor a realizar estudios de mercado y aprobar el precio mas conveniente con su
respectivo descuento. E| CONTRATISTA debera sujetarse a dichos precios del mercado.

39.El Contratista debera garantizar la prestacion de los servicios objeto del contrato a las tarifas
presentadas en la oferta econdémica (la cual forma parte integral del presente contrato).

40.EI Contratista debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de Ia Seguridad y Salud
en el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se
expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la
cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo”.

41.Atender con la inmediatez que ordene el juez constitucional los procedimientos que se deban surtir
para acatar un fallo de tutela, incidente de desacato, medida provisional y demas, generando el apoyo
a la Unidad Prestadora de Salud Arauca para dar cumplimiento a las érdenes judiciales, entregando la
informacién para aportar pruebas, certificaciones y demas requerimientos que se impartan por los
entes judiciales.

42.Entregar al usuario reporte de resultados para continuar el manejo terapéutico del paciente en la
Unidad prestadora de salud Arauca, cuando lo amerite, a través del proceso y formato de referencia y
contra referencia.

43.EI CONTRATISTA esta en la obligacion de darle aplicabilidad a la ley 594 de 2000 ley general de
archivo acuerdo a la ley 594 del 2000, presentando las facturas de los servicios prestados ante la
unidad prestedora de salud Arauca, en una CARPETA CUATRO ALETAS COLOR BLANCO.
DESACIFICADA EN PROPALCOTE PARA ORGANIZACION DE ARCHIVOS, tamario oficio. Los
documentos objeto de foliacion, deben ser depurados, es decir, se les deben retirar copias o
duplicados idénticos, folios en blanco, documentos de soporte o apoyo, material metdlico (ganchos
legajadores de= metal, clips de metal o grapas), papel quimico, si hubiere. Las carpetas que no
cumplan con las especificaciones anteriormente dispuestas seran devueltas desde la ventanilla de
radicacion de la unidad prestadora de salud Arauca.

44.El contratista se obliga con el contratante a que la disponibilidad del servicio debe sera inmediata la
cual no superara las 24 horas desde el momento de su solitud para dar inicio a las sesiones en el
servicio respectivo.

45.E| contratista se obliga con el contratante a presentar un informe mensual los primeros 05 (cinco) dias
de cada mes al supervisor del contrato, en donde le relaciona: Valor facturado en el mes, valor total de
ejecucion del contrato, porcentaje ejecucion del contrato y saldo pendiente por ejecutar.

46.Las ordenes para la atencion ambulatoria generadas del sistema SISAP o formato de referencia y
contra referencia deben contar con el respetivo codigo de autorizacién para la atenciéon o en su
defecto la firma del lider de referencia y contra-referencia de la Unidad Prestadora de Salud de
Arauca.

47.Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993. Asi
mismo. Sera civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacién contractual.

OBLIGACIONES DE SEGURIDAD INFORMATICA

. Confidencialidad e integridad de la informacion 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 informacién 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 ocasion de la ejecucion 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 e informacion de los usuarios del Subsistema de

Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.

. Cumplimiento de normatividad: El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de

datos y demas aspectos relacionados con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el

marco de la ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la

parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de

lo cual se hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resoluciéon No. 08310

de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacién para la Policia Nacional.

Presentar la matriz de elementos de proteccién personal, donde conste el suministro de elementos de

dotacion proteccion personal, que se requiere para la realizacion de sus actividades objeto del contrato.

En caso de deterioro dafio o pérdida debera contemplarse los protocolos de reposicién sin afectar la

ejecucioén del contrato.

Presentar declaracién de compromiso de cumplimiento en donde se especifique que durante el contrato

se cumpliran las cisposiciones legales y reglamentarias referentes a Higiene y Seguridad Ocupacional.

Certificacion donde se reporte que el personal vinculado para la ejecucién del Contrato, se encuentran

afiliados al Sistema de Seguridad Social.
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6 En el que caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones de la Unidad Prestadora
de Salud de Arauca, debera presentar informe de los reportes de accidentes de trabajo realizados por la
ARL durante el plazo de ejecucién del contrato.

7 Constancia que el personal vinculado para la ejecucion de las actividades contractuales cuentan con la
idoneidad y competencia para el manejo de equipos, herramientas e insumos en la realizacion de las
actividades propias del objeto contractual.

8 Informe de capacitacion realizada al trabajador, donde se evidencie la realizacion de induccion
reinduccion en aspectos generales y especificos de las actividades por realizar que incluya entre otros la
identificacién de peligros y control de los riesgos én 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.

9 DISPOSICIONES SOBRE EL SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO: 1)
presentar certificacion de la ARL donde se reporte que cuanta con los sistemas de gestion en seguridad y
salud en el trabajo (SST) de acuerdo a lo establecido en la resolucion 1111 de 2017; 2) presentara
certificacion de la ARL donde se informe que la empresa no haya presentado accidentes mortales
durante el periodo anterior a la contratacion; 3) certificacion de la ARL o Sena, que el gerente curso y
aprobo el curso de las 50 horas de las sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST);
4) certificacion de conocimiento y especificacion de los peligros/ riesgos de la empresa, con la forma de
controlarlos al momento de ejecutar el servicio.5) tener matriz de los peligros y riesgos; 6) tener plan de
emergencia actualizado.
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ANEXO No. 4

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5
RASES SANTANDER-UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER

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 contratacion estatal, asignar un coordinador-Supervisor, a través
de quien la POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
mantendra la interlocucion permanente y directa con el CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado para el
efecto, exigiéndole Ia ejecucion idénea 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
garantias a que hubiere lugar, para lo cual el Supervisor dara aviso oportuno a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA, sobre la
ocurrencia de hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el 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 y recibir informacion técnica respecto del bien 6 servicio y demas del CONTRATISTA en
desarrollo del objeto del contractual.

9. Entregar vademécum de medicamentos Policia Nacional - Acuerdo 080 del 2022 Manual de
Medicamentos y Terapéutica del SSMP.

10. Entregar el modelo de atencién definido por la entidad responsable del pago SSPN Acuerdo
Numero 070 de 2019 “Por el cual se establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional” el cual se encuentra como
anexo en la presente invitacion y el Instructivo 016 de 2020 Adopcion de la Ruta Integral de
Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud
Materno Perinatal humanizada en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

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

12. Poner a disposicion del CONTRATISTA la informacion que se requiera para la ejecucion del
contrato.

13. Las demas que por Ley sean establecidas.
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ANEXO No.5
OFERTA ECONOMICA
Ciudad , Dia Mes Afo
Sefiores. _
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.
Referencia: Oferta econémica del proceso de Minima Cuantia , Numero cuyo

objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS
Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE
POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN
LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU
COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES GRUPQS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPQ 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)

NOTA: LA ADJUDICACION SE HARA A LA OFERTA CON MAYOR PORCENTAJE UNICO DE
DESCUENTO.

PORCENTAJE UNICO DE

DESCUENTO OFERTADO

iTEM DESCRPCION APLICABLE A CADA ITEM DEL

LISTADO DE PRECIOS TECHO
IVA INCLUIDO

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA
LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA
ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE
REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN
ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS "
SIGUIENTES GRUPOS: _
GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN
RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y
DETECCION DE CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y
DIGITACION DE DATOS)

NOTA 1: El presente anexo debe diligenciarse por el proponente, de conformidad con las condiciones

establecidas en la invitacion de convocatoria de minima cuantia y el valor del precio techo establecido
en el Listado de Precios.

NOTA 2: El presente formulario es una guia para la presentacién de la oferta econémica; sin embargo, la
informacién registrada en su diligenciamiento es responsabilidad exclusiva del oferente, el cual en caso
de tener alguna duda debe solicitar la aclaracion antes de la fecha del cierre o entrega de las ofertas,
establecido en el cronograma del proceso.

NOTA 3. Al momento de la entrega de las propuestas se determinara el orden de elegibilidad,
comenzando por la oferta con mayor porcentaje unico de descuento, a la de menor porcentaje.

Nota 4: El proponente debera establecer el porcentaje de descuento IVA INCLUIDO

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL
NITo C.C.
FIRMA

PROPONENTE
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LISTADO DE PRECIOS TECHO

NOTA 1: El presente anexo es informativo no debe diligenciar ni modificar

-Grupo 1
VALOR ESTIMADO-
iTEM CSSL%O DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS CANT. PRECIO TEGHO.
INCLUIDO IVA
1 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE 1 $ 88.491
2 870002 PERFILOGRAMA CON CEFALOMETRIA 1 $ 123.537
3 870003 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO 1 $ 110.250
4 870004 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA 1 $ 87.558
5 870005 RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS 1 $ 101.352
6 870006 RADIOGRAFIA DE PENASCOS 1 $ 101.352
7 870007 RADIOGRAF{A DE CONDUCTOS AUDITIVOS 1 $ 101.352
RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) + INCLUYE. CON
& 870101 | CEFALOSTATO ( : 1 $79.160
9 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS 1 $ 78.458
10 870103 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS 1 $ 78.458
11 870104 RADIOGRAFIA DE MALAR 1 $ 78.458
12 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO 1 $80.913
13 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES 1 $80.913
14 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES 1 $ 84.127
15 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 1 $ 78.458
16 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR 1 $ 78.458
17 870131 RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR (ATM) 1 $ 78.458
18 870602 RADIOGRAFIA DE CAYUM FARINGEO 1 $93.913
19 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 1 $ 106.425
20 871019 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL 1 $117.019
21 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA 1 $ 97.064
22 871030 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSO-LUMBAR 1 $ 138.945
23 871040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA 1 $ 129.799
24 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX 1 $ 94.237
25 871061 RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U 1 $370.512
ORTOGRAM?\) FORMATO 14" X 36" (ADULTOS) + : g
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U
26 871062 | ORTOGRAMA) FORMATO 14 X 17" (NINOS) ' . - 1 $370.512
27 871070 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL 1 $110.188
28 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS 1 $ 77.580
29 871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL 1 $ 84.278
30 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON 1 $77.729
31 871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P Y LATERAL, DECUBITO ) $ 92,147
LATERAL, OBLICUAS O LATERAL CON BARIO) '
32 871129 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES 1 $ 79.390
33 871320 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO 1 $ 130.862
34 872002 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE 1 $ 100.259
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES
35 | 872011 | ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) + 1 $133.205
36 873004 RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA] + 1 $74.918
37 873111 RADIOGRAFIA DE ESCAPULA 1 $ 74.901
38 873112 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 1 $ 64.104
39 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO + 1 $ 78.458
40 873122 RADIOGRAF}A DE ANTEBRAZO + 1 $ 74.901
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES
41 873202 | COMPARATIVAS 1 $ 94.841
42 873204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO 1 $ 78.458
43 873205 RADIOGRAFIA DE CODO 1 $ 64.104
44 873206 RADIOGRAFIA DE MUNECA + 1 $60.493
45 873210 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO + 1 $ 68.473
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES
46 873302 [ESTUDIO DE FARILL U OSTEOMETRIA], ESTUDIO DE PIE PLANO 1 $ 101.661
(PIES CON APOYO) +
47 873212 RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL 1 $ 74.847
48 873313 RADIOGRAFIA DE PIERNA AP Y LATERAL 1 $ 74.847
49 873314 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL 1 $ 79.503
50 873333 RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL 1 $ 64.862
51 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEO AXIAL Y LATERAL 1 $ 60.493
52 873340 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR AP Y LATERAL + 1 $ 68.582
53 873411 E:_Pé%(iSAfTA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, 1 $ 66.602
54 873412 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA+ 1 $ 99.614
55 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA AP, LATERAL + 1 $ 76.075
56 873422 RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL ] $97.611
(UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) + )
57 873424 RADIOGRAF}A TANGENCIAL DE ROTULA 1 $ 85.752
RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS
58 873426 INFERIORES i $ 102.559
59 873420 RADIOGRAFIA DE TOBILLO 1 $ 69.520
60 873443 ?ADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES 1 $ 195.692
61 873444 RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES 1 $ 37.564
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ADICIONALES: STRESS, TUNEL, OBLICUAS
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA, CON

62 | 881201 | TRANSDUCTOR 7 MHZ O MAS L $ 162.038

63 | 881510 | ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA TESTICULAR 1 $ 146.695
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJIDOS BLANDOS DE

64 | 881301 | pARED ABDOMINAL Y PELVIS 1 $ 150.862

55 | 881302 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 1 $ 298.444

66 | 881305 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 1 $ 220.966
ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA

o7 | s81332 | TN e OMINAL 1 $ 180.870
ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN MASAS ABDOMINALES Y

ge | eota4p | pEIDSENTAERS 1 $139.315

69 | 881360 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 1 $ 258.072
ULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS BLANDOS DE

70 | 881362 | AHOMEN CON ANALISIS DOPPLER . $404.531

71 881401 | ULTRASONOGRAFIA PELVICA TRASVAGINAL 7 $ 148.004

72 | 881402 | ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA PELVICA TRASABDOMINAL 1 $ 134,367

75 | 881431 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASABDOMINAL 1 5 101.046

74 | 881432 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRASVAGINAL 1 5 127.601

75 | 881434 ULTRASONOGR%F[A OBSTETRICA CON (I;ERFIL BIOFISICOO 1 $ 144.331
DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION

76 | 82208 | D aiENARIA 1 $ 407.184

77 881306 \l;é‘g{?gj&NOGRAFIA DE HIGADO, VIAS BILIARES, PANCREAS Y 1 $139.315

78 | 881521 | ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1 $135.232

79 | 881112 | ECOGRAFIA TRANSFONTANELAR 1 $ 136.985

80 | 897011 | MONITOREO FETAL 1 $ 44.465

5 881118 ggggLRéxRFnA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON ANALISIS : P
DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION

82 | 882298 | pUACENTARM 1 $ 479.080

83 881360 ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 1 $ 294.559

84 | 881511 | ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER + 1 5 303.947

85 | 882112 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO 1 $ 477.058

86 | 882222 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES 1 $ 529.202
ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS

87 882307 | CUDERIORES 1 $ 477.058
ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS

88 882309 | SOOCRALAS 1 $477.058
ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS

89 | 882308 | [\ PRIORES 1 $477.058

90 | 876801 | MAMOGRAFIA 1 $ 268.901

91 876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA 1 $211.569

92 876802 | MAMOGRAFIA BILATERAL 1 $ 250.354

93 | 870601 | RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO 1 $ 122.252

94 | 881620 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA 1 $151.810

95 | 881610 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO 1 $ 148.331

96 | 870603 | RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA] 1 $93.152

97 | 871060 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL 1 $ 141.001

986 | 881501 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL 1 $ 155.501

oo | 881601 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES ; ——
SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS :
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES

100 | 881602 | |\FERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1 $150.880

701 | 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA 1 $151.810
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA

102 | 873002 | E5QUELETO AXIAL Y APENDICULAR) 1 $ 258.029
RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS HUESOS

103 | 873003 | (O RTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA) 1 $ 228.329

104 | 881612 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUKECA) 1 $92.656
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES

05 | BP9 | Combe BEeonbaion ; 1 $191.005

105 | 873303 | RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y : PP
LATERAL)

107 | _881132__| ECOGRAFIA DE CUELLO 1 $ 154.803

108 881437 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO 1 $418.824

109 | 881436 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL 1 $ 298.820

Py — LR:P&ORSSAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y : S
RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE LOS

1y | wvmpe | SEELERLLAS 1 $ 122.053
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES

112 | 873305 | (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36" 1 $371.434
(ADULTOS)
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES

113 | 873306 | (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17* (NINOS) 1 $371.434

T — 5858?5&“/\ DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES (ESTUDIO DE ) S

115 | 873311 | RADIOGRAFIA DE ANTE VERSION FEMORAL 1 $ 105.304

116 | 873423 | RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA 1 $ 100.986

117 | 881331 | ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES 1 $ 149.379
ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL

118 | 881403 | £5|CULAR CON ECO VAGINAL) 1 $127.953
ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION

118 | 851498 | prat Ry rh 1 $183.726

120 | 881438 | ECOCARDIOGRAFIA FETAL 1 $200.166

121 | 881141 __| ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 1 $ 153.584
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POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Grupo 2 -’

PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE,
LECTURA Y DIGITACION DE DATOS

- CODIGO VALOR ESTIMADO-
iTEM DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS CANT. PRECIO TECHO
CUPS INCLUIDO IVA

1 851101 BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA (BACAF) DE MAMA 1 $ 347.574

2 890205 CONSULTA POR ENFERMERIA (TAMIZAJE DE MAMA 1 $ 48.570

3 890250 | CONSULTA POR GINECOLOGIA 1 $ 138.830

4 881201 | ECOGRAFIA MAMARIA 1 $ 176.555

5 876802 | MAMOGRAFIA BILATERAL 1 $278.518

6 876801 | MAMOGRAFIA UNILATERAL 1 $210.150




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

ANEXO No.6

SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS
Ciudad____ de 2024
Sefiores
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 5
POLICIA NACIONAL
Ciudad.
La Entidad.. ..se compromete a sostener los precios ofertados

dentro del proceso MINIMA CUANTIA PN RASES N°5 MIC 088 2024, durante la vigencia del contrato si
este se llegard a suscribir, el cual tiene por objeto la “PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO
DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS
EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE
PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES
GRUPOS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)”

Atentamente,

Representante Legal




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS }
OBLIGACIONES DEL CONTRATIST. P
SHESATIEIA POLICIA NACIONAL

ANEXO No.7.-

CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONTRATISTA

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

Ciudad.

El suscrito representante legal de la

certifica que la prestacion de los
servicios de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se llevara a cabo cumpliendo la
normatividad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencidn de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. Resolucion 3100 del 25 de noviembre de 2019, “Por la cual se define los procedimientos y
condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y habilitacién de los servicios
de salud y se adopta el manual de inscripcién de prestadores y habilitacion de servicios de salud.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016.

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificaciéon del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

ANEXO No. 8

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO
Ciudad, Dia Mes Ao
Sefores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.
Yo , representante legal de
la , certifico que el personal que labora ha pasado por un proceso de

seleccion en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de grado, tarjetas profesionales y
demas documentos que acreditan su idoneidad para desempefiarse en los distintos cargos y se
verificd que el personal se encuentra inscrito y activo en el RETHUS, asi mismo certifico que este
personal cuenta con experiencia laboral en el ejercicio profesional, que tiene la idoneidad y
competencia para el manejo de equipos, herramientas e insumos en la realizacion de las actividades
propias del objeto contractual. o

Atentamente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Dilicencior ol nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): iilis
Nombre Representante Legal: Diliy
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento Je identiticacion del representante legal
Direccion: Dilig
Teléfono: Dili
mail: Dilivenc

neiwr Luidentilicacion del proponente

enolar ¢l NODrCe i pieto del representante leun]

enciar Ja direccion del proveedo

neiar telefonos de contacto del proy e Wl

qar correo electronico de notilicacion:
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OBLIGACIONES DEL CONT ST . e
= SARRETCIS POLICIA NACIONAL

ANEXO No. 9

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO Y EXPERIENCIA DEL PERSONAL

Ciudad , Dia Mes AfRo

Senores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

Ciudad.

Yo, en mi calidad de Representante Legal de la
firma certifico bajo la gravedad de juramento que cuento

con el RECURSO HUMANO  solicitado en el proceso de  contratacién No.
, €l cual cumple con la formacién académica y experiencia requerida al
igual que cumplira con las funciones a realizar estipuladas.

Asi mismo anexo las hojas de vida del recurso humano ofrecido, con el fin de que se verifique las
condiciones solicitadas, el cual no sera modificado durante la vigencia del contrato, excepto con previa
aval de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 5, se reserva el derecho de verificar la informacién que se
encuentra respaldada con la presente carta de compromiso.

RELACION TALENTO HUMANO

TITULO DE UNIVERSIDAD | TITULO DE UNIVERSIDAD QUE
FORMACION |QUE EXPIDIO EL POST EXPIDIO EL TITULO
UNIVERSITARIA TITULO GRADOS DE POSTGRADO

NOMBRE DEL
PROFESIONAL

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O):
Nombre Representante Legal:
Identificaciéon (C.C O C.E. O)
Direccioén:

Teléfono:

Email:
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POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

ANEXO N° 10

CAPACIDAD OPERATIVA

Ciudad , Dia Mes Afo

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad

Referencia: Certificacién de capacidad administrativa y operacional del proceso de Minima Cuantia,
Namero .

Declaramos bajo nuestra responsabilidad personal y/o comprometiendo a las personas
naturales y/o personas juridicas que represento o apodero que:

Yo , Representante de la Firma certifico
que la firma que represento, cuenta con la infraestructura y recursos necesarios para cumplir el objeto del
presente proceso que tiene por objeto la “PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO
EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE
AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN
ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES GRUPOS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)”

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente

Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal

Direccién: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

ANEXO N° 11

HOJA DE VIDA EQUIPOS

Ciudad , Dia Mes Afio

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.

El suscrito representante legal de Ia
entidad certifica que
los equipos utilizados para el manejo de las diferentes patologias y procedimientos a contratar
objeto del presente proceso contractual se encuentran en buen estado de funcionamiento y tienen

los mantenimientos y calibraciones vigentes los cuales garantizan una eficiente prestacion de
servicios de salud.

HOJA DE VIDA CLASE Y FECHA FECHA FECHA
DE EQUIPOS MARCA DE MANTENIMIENTO MANTENIMIENTO CALIBRACION
NOMBRE EQUIPO PREVENTIVO 2023 CORRECTIVO 2023 O 2024 (si
- 2024 2023-2024 aplica o no aplica)

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA ﬁAC&I'Z(,)NAL

ANEXO No. 12

COMPROMISO CON EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST

Ciudad , Dia Mes Afo

Seﬁorgs.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de
Minima Cuantia Numero PN RASES N°5 MIC 088 2024 cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS
DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS
EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE
PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES
GRUPOS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)"

El(los) suscrito(s) a saber:
domiciliado  en , identificado con
, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucién y haciendo mencion a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su
voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

DECRETO 1072 de 2015 - Articulo 1.1.1.1. El Ministerio del Trabajo. El Ministerio del Trabajo es la
cabeza del Sector del Trabajo.

Son objetivos del Ministerio del Trabajo la formulacién y adopcion de las politicas, planes generales,
programas y proyectos para el trabajo, el respeto por los derechos fundamentales, las garantias de los
trabajadores, el fortalecimiento, promocién y proteccién de las actividades de la economia solidaria y el
trabajo decente, a través un sistema efectivo de vigilancia, informacion, registro, inspeccion y control; asi
como del entendimiento y didlogo social para el buen desarrollo de las relaciones laborales.

Dando alcance a la Resolucion No. 04367 del 29 de agosto de 2018 y a lo dispuesto en la sesién del
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo del Complejo de DIPON del 04 de octubre de 2018 y en
atencién a la implementaciéon del Sistema de Gestion y Seguridad y Salud en el Trabajo en la Policia
Nacional, asi:

Articulo 2.2.4.2.2.2. Campo de aplicacién. La presente seccion se aplica a todas las personas
vinculadas a través de un contrato formal de prestacién de servicios, con entidades o instituciones
plblicas o privadas con una duracion superior a un (1) mes y a los contratantes, conforme a lo previsto
en el numeral 1 del literal a) del articulo 2° de la Ley 1562 de 2012 y a los trabajadores independientes
que laboren en actividades catalogadas por el Ministerio del Trabajo como de alto riesgo, tal y como lo
prevé el numeral 5 del literal a) del articulo 2° de la Ley 1562 de 2012.

Articulo 2.2.4.2.2.16. Obligaciones del Contratista. El contratista debe cumplir con las normas del
Sistema General de Riesgos Laborales, en especial, las siguientes:

1. Procurar el cuidado integral de su salud.

2. Contar con los elementos de proteccion personal necesarios para ejecutar la actividad
contratada, para lo cual asumira su costo.

3. Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.

4. Participar en las actividades de Prevenciéon 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 las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST.

6. Informar oportunamente a los contratantes toda novedad derivada del contrato. (Decreto 723 de

2013, art. 16)
Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional.
La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccién de la seguridad y salud en el trabajo
de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en misién, mediante la
identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos laborales en todos los niveles de la
Institucion; para ello destinara el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita el cumplimiento de
los requerimientos legales y las acciones de mejora continua.
Objetivos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional.
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1. Promover la mejora continua del desempefio y los resultados de la Policia Nacional, en materia de
Seguridad y Salud en el Trabajo minimizando la ocurrencia de los accidentes de trabajo y a la
aparicion de enfermedades de origen laboral.

2. Definir y gestionar los recursos para la gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

3. Identificar los peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos controles

4. |dentificar y evaluar los requisitos legales aplicables a los centros de trabajo y establecer las
acciones de mejoras que permitan dar tratamiento a las brechas identificadas.

5. Fomentar actividades de promocion y prevencién de la salud en las unidades que conforman la
Policia Nacional.

En atencién

a la implementacion del Sistema de Gestion y Seguridad y Salud en el Trabajo en la Policia

Nacional, mediante la Resolucién No. 01956 del 25 de abril de 2018, “Por la cual se adopta las directrices
de evaluacion al SGSST, para los contratistas y subcontratistas, bajo cualquier modalidad de contrato
civil, comercial y administrativo, organizaciones de economia solidaria y del sector cooperativo, a las
agremiaciones u asociaciones que afilien trabajadores independientes al Sistema de Seguridad Social
Integral, las empresas de servicios temporales, estudiantes afiliados al Sistema General de Riesgos
Laborales, trabajadores en misiéon y las personas naturales o juridicas, que deban ejecutar cualquier
objeto contractual y/o se vinculen a la Policia Nacional, a través de contratos de prestacion de servicios y
los visitantes permanentes y transitorios a los centros de trabajo”, el contratista se obliga a dar
cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 4° y articulo 7°, en los numerales 1.2 y 1.3, asfi:

1.2. Para la ejecucion del contrato: adicional a los requerimientos exigidos para la ejecucion del contrato, la

persona natural o juridica debera: '

1.2.1.

1.2.2.

1.2.3.

1.2.4.

1.2.5.

1.2.6.
1.2.7.

1.2.8

Desarrollar las actividades necesarias para dar cumplimiento de las obligaciones del SGSST,
gue las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya considerado en el contrato y
acorde a la exposicion del contratista o subcontratista a los riesgos encontrados en el centro
de trabajo donde desarrolla la actividad.

Evidenciar la actividad participacién en las actividades que la Policia Nacional o el
contratante desarrolle en materia de promocién y prevencion de riesgos laborales.

Evidenciar objetivamente, el uso continuo y permanente de los elementos de proteccidn
personal, durante la ejecucion contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la
tarea contratada.

Participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por el
contratante para el area donde desarrollara las actividades.

Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes,
accidentes de trabajo o el diagnéstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones
de peligro que detecte durante la ejecucién de la actividad contratada.

Practicarse los examenes ocupacionales que la Policia Nacional o el contratante programe al
contratista durante la ejecucién contractual.

Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean
aplicables a la ejecucion de la tarea contratada.

Entregar al contratante o contratista, los documentos que evidencien objetivamente los
aportes al Sistema de Seguridad Social Integral, segin los requisitos legales y las
obligaciones como contratista.

1.3. Para liquidar el contrato al término de su ejecucion, el contratista debera:

1.3.1.

Presentar un informe escrito al supervisor del contrato, donde evidencie documentalmente el
cumplimiento de las responsabilidades asignadas como contratista, en materia de
aseguramiento en SST y permita evidenciar objetivamente la participacién de estos, en las
actividades de promocion y prevencion que adopten y estén conforme a los parametros
adoptados en el Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia
Nacional.

La verificacién al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razoén social del oferente:

Identificacion (NITO C.CO C.EO):
Nombre Representante Legal:
Identificacion (C.C O C.E. O)

Direccion:

Teléfono:

Email:
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL
ANEXO No. 13
Certificacion de BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES
Ciudad , Dia Mes Afo
Sefiores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.
El suscrito: identificado con C.C. Nro. expedida en

actuando en nombre propio y/o en representacion de la firma:
me comprometo a realizar con la adjudicacién del presente
proceso contractual buenas practicas ambientales, en cumplimiento a la Legislacion Ambiental
Colombiana vigente en lo que respecta a la entrega de los elementos pos consumos y a su disposicion
final.

Aquellos elementos considerados como contaminantes del medio ambiente, con sujecion a la legislacion
ambiental son de mi responsabilidad y una vez terminada la vida Gtil de los bienes que provea a la Policia
Nacional de Colombia, los reciba nuevamente y proceda a realizar su disposicién final adecuada.

De igual manera me comprometo a:

v" La aplicacién de buenas practicas ambientales, de acuerdo con el tipo de servicio a contratar.

v Cualquier infraccion ambiental por omisién de permisos, concesiones o licencias ambientales, que
hubiese sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio u obra, seran asumidas como
mi responsabilidad.

v" Presentar las actas de disposicién final correspondientes y las licencias ambientales de dicha
disposicion.

v El personal bajo mi responsabilidad, debera contemplar capacitaciones en temas ambientales
como: impactos ambientales, manejo de residuos sélidos, liquidos, escombros entre otros, donde se
realice el manejo y actuacién de los mismos, e igualmente identificar los elementos utilizados
(quimicos, eléctricos, manufacturacion entre otros), para el bien o servicio que se va a realizar de
acuerdo a cada actividad especifica que se desarrolle.

v' Presentar al supervisor del contrato el analisis de ciclo de vida del producto y/o servicio a contratar
segun corresponda.

v Allegar copia de destinacion final de los elementos al momento de radicacion de la factura.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal

Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NAC]ONAL

ANEXO No. 14

ACUERDO NUMERO 070 DE 2019 (agosto 2)

“Por el cual se establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y
de la Policia Nacional”

(VER ANEXO ARCHIVO EN EXCEL)

ANEXO N° 15

(Plan de Servicios de Sanidad Policial - Acuerdo 002 CSSMP de 2001)

(VER ANEXO ARCHIVO EN EXCEL)

ANEXO N° 16

(Manual dnico de Medicamentos y Terapéutica del SSMP_- Acuerdo 080 DEL 2022)

(VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)

ANEXO N°. 17

(Resolucién No. 057del 07/02/2014 Por la cual se reorganiza el CTC de la Direccion de Sanidad y la Resolucion No.
438 del 28/11/2017 Por la cual de modifica parcialmente la Resolucion No. 057 del 07/02/2014)

(VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

ANEXO N° 15
EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

Floridablanca,
Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

Ciudad

Referencia:  experiencia del proponente |
cuyo objeto es la: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN

del

proceso

de Minima

Cuantia, Numero

RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE
AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN
ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES GRUPQS:

GRUPO _1: PRESTACION' DE SERVICIOS DE AP
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA C

OYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
OMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)"

RELACION DE CONTRATOS CON LOS QUE CUMPLE EXPERIENCIA DEL PROPONENTE.
9 z MODALIDAD * &5
2 w w'o «
,l-:- o o é Qo< x 2 g g E
3 ENTIDAD <8= <SS % PART EREE
u CONTRATANTE 5z= GES i lur le g Erzo
w=a wga >5ag 0
= L 0o w&a oFx=z=
O Lt wZ
(5] = =
1 ubry del contratante DROMMIAA L o O O 00
o | Nutnbre delcontratante DLMMIAR ol o o | v 00
g | Mumbre delcontratante ol o o 9, 00
4 | Mumbre del contratante DD/ ol o o 00
5 fembre del conlratante \A ol o o 00
TOTAL 00
*I: INDIVIDUAL, UT: UNION TEMPORAL, C: CONSORCIO

Nota: el diligenciamineto del presente formulario se hard conforme a las condiciones

invitacion a ofertar publicado por la entidad

El proponente:

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL:

C.C. N°:

NIT:

DIRECCION:

TELEFONO:

EMAIL:

establacidas en la
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POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

FORMULARIO No. 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Ciudad , Dia Mes Afo

Sefores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.

Referencia: Carta de presentaciéon de la oferta del proceso de Minima Cuantia , Numero
cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS
EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE
PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES
GRUPOS:

GRUPO 1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPOQO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)"

Yo (nombre)(s) de la(s) persona(s) que esta(n) suscribiendo la propuesta, identificado como aparece al
pie de mi firma, obrando en calidad de (calidad en la que actia el(los) firmante(s) de la propuesta; si
el(los) oferente(s) actia(n) en su propio nombre, éste(éstos) debera(n) suscribirlo. si la oferta se presenta
bajo la modalidad de representacion ya sea de una unién tempora| o de un consorcio, debera firmarla la
persona a la cual se le otorgd el correspondiente poder para suscribir la propuesta y adjuntario a la
misma. Si la oferta se presenta por persona juridica, debera firmarla el representante legal de la misma),
de conformidad con lo establecido en el (en el evento de que la propuesta sea presentada por varias
personas Yy el suscriptor de la carta sea una sola persona, debera indicarse en este aparte el poder o el
compromiso de asociacion, o el convenio de unién temporal o consorcio, o el documento pertinente en
donde conste la designacion de tal persona para presentar oferta en nombre de los demas), me permito
presentar, en nombre de , propuesta seria y formal
para participar en el proceso de seleccion , convocado por
“PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA, ECOGRAFIAS VY
MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL ADSCRITOS AL DEPARTAMENTO DE
POLICIA ARAUCA, AL IGUAL QUE LOS EXAMENES DE AYUDA DIAGNOSTICA QUE REQUIERAN
LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS QUE PRESENTEN ENFERMEDADES POR SARS-COV-2 Y SU
COMORBILIDAD EN LOS SIGUIENTES GRUPOS: )

GRUPO_1: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO EN RADIOLOGIA,
ECOGRAFIAS Y MAMOGRAFIAS DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD

GRUPO 2: PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION DE
CANCER DE SENO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y DIGITACION DE DATOS)"

Conforme a la informacién suministrada en los términos establecidos en el pliego de condiciones y/o
invitacién publica que rige el proceso, en las leyes de la Republica de Colombia y en particular de la Ley
80 de 1993, sus decretos reglamentarios, los Cédigos Civil y de Comercio, y las demas normas que
conforman el régimen legal del presente proceso de contratacién, o que llegaren a regular algun aspecto
concerniente a él.

El objeto del proceso se encuentra detalladamente enunciado en el pliego de condiciones y/o invitacion
publica de conformidad con el formulario “especificaciones técnicas” y para todos los efectos legales, mi
propuesta debe entenderse referida a los mismos, teniendo en cuenta su descripcion, numero y
especificaciones técnicas y funcionales.

En relacion con la propuesta que presento, manifiesto lo siguiente:

1. Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de los pliegos de condiciones y/o

invitacién publica, la de sus anexos y formularios, asi como el de cada una de las adendas hechas al
mismo.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente al
proponente que represento.

3. Que ni el representante legal o apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus
integrantes y directores nos encontramos incursos en ninguna de las causales de inhabilidad y/o
incompatibilidades determinadas por la Constitucién Politica y la ley aplicable.

4. Que el proponente, en este caso (indicacion clara del proponente a nombre de quien se actua), esta
compuesto por las siguientes personas, y que el nombre de su representante legal, direccion, correo
electrénico teléfono y fax son los siguientes: (informacion de cada uno de los integrantes que
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10.

1.

12.

13.

componen al proponente, si son varias personas; si se tratara de un proponente persona juridica, se
puede adaptar la declaracién, para suministrar la informacion alli requerida respecto de la sociedad
proponente y su representante legal Gnicamente).

Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones
establecidos en los pliegos de condiciones y/o invitacién publica en la ley, y cualquier omisién,
contradiccion 6 declaracidn debe interpretarse de la manera que resulte compatible con los términos
y condiciones del proceso de contratacion dentro del cual se presenta la misma, y aceptamos
expresa y explicitamente que asi se interprete nuestra propuesta.

Que nos comprometemos con la POLICIA NACIONAL LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO -
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER, en caso de resultar adjudicatarios
del presente proceso de contratacién, a cumplir con los servicios ofrecidos en la presente propuesta,
que corresponden las especificaciones técnicas solicitadas y plazos establecidos en los pliegos de
condiciones y/o invitacién.

Reconocemos y aceptamos la responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer
técnicamente las caracteristicas, funcionalidades y especificaciones de los bienes y/o servicios que
nos obligamos a entregar, y asumimos la responsabilidad que se deriva de la obligacién de haber
realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la presente propuesta
sobre la base de un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular declaramos
bajo nuestra responsabilidad, que los bienes y/o servicios que se entregaran a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER, en el caso de
resultar adjudicataria nuestra propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de los
pliegos de condiciones y/o invitacidn publica sus formularios y adendas que llegaren a suscribirse.

En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualquier omisién en la que hayamos podido incurrir
en la investigacion de la informacion que pueda influir para la determinacién de nuestra propuesta,
no nos eximira de la obligacién de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder
como contratistas, y renunciamos a cualquier reclamacién, reembolso o ajuste de cualquier
naturaleza por cualquier situacion que surja y no haya sido contemplada por nosotros en razoén de
nuestra falta de diligencia en la obtencién de la informacién.

Reconocemos que ni LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NORTE DE SANTANDER, ni el personal interno o externo al mismo que haya intervenido en la
contratacion que se promueve por medio del presente proceso de seleccion y contratacién, han
manifestado declaracién o garantia alguna expresa o implicita en cuanto a la exactitud, confiabilidad
o integridad de la informacién contenida en las fuentes de informacién analizadas y conocidas por el
proponente, en los materiales proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el
transcurso de cualquier audiencia o visita efectuada a las instalaciones en las cuales se llevaran a
cabo las labores para la ejecucion del contrato, ya sea por escrito o en forma verbal, y que nada de
lo contenido en cualquiera de los documentos a los que hemos tenido acceso ha sido considerado
como una promesa o declaracion en cuanto al pasado o al futuro.

Reconocemos que ni los pliegos de condiciones y/o invitacion publica, del proceso de contratacién,
ni la informacién contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo o
comunicada posteriormente a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita con respecto a
cualquiera de los aspectos del contrato ofrecido, se ha considerado como una asesoria en materia
de inversiones, legal, tributaria, fiscal o de otra naturaleza, y declaramos que para la preparacién de
nuestra propuesta hemos obtenido asesoria independiente en materia financiera, legal, fiscal,
tributaria, y técnica, y que nos hemos informado plena y adecuadamente sobre los requisitos legales
aplicables en la jurisdiccion del presente proceso de seleccién y contratacién y del contrato que se
suscriba.

Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del contrato que se nos ofrece,
conforme al formulario “minuta del contrato” de los pliegos de condiciones y/o invitacién publica, y
nos comprometemos a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninguna naturaleza,
por la sola adjudicacién que a nosotros se nos haga del contrato, salvo aquellas modificaciones que
determine incluir LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N° 5 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NORTE DE SANTANDER, por considerarlas necesarias para incorporar las variaciones que se
deriven de los adendas que se expidan dentro del presente proceso de seleccion las que de
antemano aceptamos.

Los documentos confidenciales seran sefialados en la oferta presentada en SECOP II, y la Entidad
tendra la facultad de comprobar la confidencialidad del documento y aceptarla o rechazarla segun lo
que establece la ley sobre los documentos confidenciales

Los suscritos (integrantes del proponente en el caso de proponente plural; nombre del proponente,
en caso de persona juridica, adaptando la redaccién del parrafo a tal circunstancia), quienes nos
presentamos en calidad de proponentes al presente proceso de seleccion y contratacion bajo (forma
o titulo bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos y aceptamos, explicitamente, que
asumimos la responsabilidad plena por los resultados y obligaciones del contrato ofrecido, segun los
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

términos del reglamento que rige el proceso de contratacion, y reconocemos que nos encontramos
vinculados o comprometidos de manera ilimitada, incondicional, insubordinada y solidaria respecto
de todas y cada una de las obligaciones o responsabilidades derivadas de la presentaciéon de la
propuesta, de la correspondiente adjudicacién, y de la suscripcion del contrato respectivo, conforme
a las condiciones de responsabilidad previstas en la Ley.

Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la suscripcién de la presente carta de
presentacion de la propuesta, que hemos declarado Unicamente la verdad en la informacion y
propuesta suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna falsedad en la misma, siendo
conscientes de las consecuencias penales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se
evidencie en la informacién aportada con la propuesta, o en las declaraciones contenidas en la
presente carta de presentacion de la propuesta.

Que me obligo a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL - LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO N° 5 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER
cualquier informacién necesaria para la correcta evaluacion de esta propuesta, dentro de los
términos que al efecto determine esa entidad.

Que recibiremos notificaciones en la secretaria de su despacho, o en la(s) siguiente(s) direccion(es):
(Direccion para notificaciones): Teléfono (os): Fax, correo electrénico.

Que, en caso de resultar favorecidos en |a adjudicacidn del proceso de seleccion y contratacioén, los
pagos que se pacten dentro del contrato respectivo deberan consignarse en la cuenta No. (Indicar
clase de cuenta, nimero, banco, sucursal, ciudad, pais y cualquier otro dato necesario).

Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610 de
2000).

El plazo de ejecucion sera el establecido en el pliego de condiciones y/o invitacién publica.

Que la vigencia de la presente oferta es de cuatro (4) meses, contados a partir de la presentacion de
esta.

Que la Oferta econémica que presentd cumple con la totalidad de los requisitos y especificaciones
técnicas del Pliego de Condiciones de la referencia.

Que la oferta econémica esta diligenciada en los términos definidos por la Entidad en el cuestionario
de SECOP I, para el presente proceso y que hacen parte integral de la Oferta.

El (los) abajo firmante (s) nos comprometemos a cumplir con las especificaciones técnicas minimas
del proceso de contratacion establecidas en el "ANEXO CONDICIONES TECNICAS MINIMAS” y de
acuerdo con las condiciones exigidas en el “Anexo” CRITERIOS DE SELECCION.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:

Identificacion (NITO C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:
Identificacion (C.C O C.E. O)
Direccion:

Teléfono:
Email:
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POLICIA NACIONAL

. FORMULARIO No. 2
DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA

CIUDAD FECHA

Me permito certificar la siguiente informacién con el objeto de ser incluida en el Sistema Integrado de
Informacién Financiera SIIF.

APERTURA CANCELACION

. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)

Entidad o beneficiario NIT
Y/O
CiC.
Direccién Teléfono Fax
Departamento Ciudad Municipio
Denominacién de la cuenta Corriente
Ahorros

Teniendo en cuenta que la Tesoreria informara al proveedor sobre la realizacién del pago, indicando el
dia del giro, concepto y cuenta del beneficiario, para que éste verifique el abono en la respectiva cuenta y
confirme a la Entidad, el contratista deberd manifestar si estd informacién la recibird por correo
electrénico, para lo cual tendra en cuenta lo siguiente:

1. Sies através de correo electronico el contratista verificara que los recursos fueron recibidos y dara
respuesta al correo electrénico de la Tesoreria de la Entidad dentro del siguiente dia habil.
CORREO ELECTRONICO: Sl

TELEFONO: Sl

Il. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

Entidad Financiera Cadigo
Sucursal Cédigo Ciudad
Direccion Teléfono Fax

Numero de la cuenta
(Adjuntar certificacion bancaria)

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
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FORMULARIO No. 3 .
COMPROMISO ANTICORRUPCION

El (los) suscrito(s) a saber: (Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién o persona juridica
proponente, o nombre del representante legal del consorcio o Unién Temporal proponente) domiciliado en
(Domicilio de la persona firmante), identificado con (Documento de Identificacién de la persona firmante. y
lugar de expedicién), quien obra en calidad de (Representante legal de la Sociedad, del Consorcio, de la Unidn
Temporal, o de la Asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de
manera _completa dicha Sociedad, Consorcio, Unién Temporal, o Asociacién, indicando_instrumento de
constitucion y haciendo mencién _a su registro en la Camara de Comercio _del domicilio de la persona
juridica), que en adelante se denominara EL PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera
unilateral, la presente invitacion, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: Que la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 5 adelanta un proceso de
contratacion de minima cuantia.

SEGUNDO: Que es interés de EL PROPONENTE apoyar la accion del Estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 5 para fortalecer la transparencia en los procesos de
contratacién, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: Que siendo del interés de EL PROPONENTE participar en el proceso de contratacion de minima cuantia
aludido en el considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que
resulte necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupcion, que se regira por las siguientes clausulas:

CLAUSULA PRIMERA. COMPROMISOS ASUMIDOS.
EL PROPONENTE, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1.1. EL PROPONENTE no ofrecerd ni dard sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningtin funcionario
publico en relaciéon con su propuesta, con el proceso.de contratacién, ni con la ejecucion de la aceptacion de
oferta que pueda celebrarse como resultado de su propuesta

1.2. EL PROPONENTE se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compariia o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre

1.3. EL PROPONENTE se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y
asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de
las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de
contratacion de minima cuantia y la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las
obligaciones de:

a) No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO NO. 5, ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la
adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas
que, por su influencia sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre la aceptacién de la propuesta;

b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO NO. 5 durante el desarrollo de la aceptacion de oferta que se suscriba si llegase a
ser aceptada su propuesta.

1.4. EL PROPONENTE se compromete formalmente a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que
tengan por objeto o como efecto la colusion en el presente proceso de minima cuantia.

EL PROPONENTE asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la
solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de |la aceptacion de los compromisos unilaterales incorporados
en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (Ciudad donde se firma el presente documento) a
los (Dia del mes en letras y nimeros, dias del mes de del aiio).

EL PROPONENTE:
(Nombre, niimero del documento de identificacién y firma del proponente o su representante)

SUSCRIBIRAN EL DOCUMENTO TODOS LOS INTEGRANTES DE LA PARTE PROPONENTE S| ES PLURAL
(CONSORCIO O UNION TEMPORAL), A TRAVES DE SUS REPRESENTANTES LEGALES.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

FORMULARIO No. 4

Ciudad , Dia Mes Afo

Sefiores.

POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Elegir la modalidad de contratacién., Nimero Diligenciar el
numero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad asociacioén o persona juridica proponente
0 nombre del representante legal del consorcio o unién temporal proponente). domiciliado en Domicilio de la persona
firmante , identificado con Documento de identificacién de la persona firmante y lugar de expedicién, quien obra en
calidad de representante legal Seleccionar la opcidn correspondiente., si se trata de persona juridica, caso en el cual
debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, union temporal, o asociacién, indicando
instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la cdmara de comercio del domicilio de la persona
juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el
presente compromiso, dentro del pliego de condiciones y/o invitacién publica, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacién a través de la modalidad de Elegir la
modalidad de contratacion, para la celebracion de un contrato estatal para. Transcribir el objeto del proceso.

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendra acceso por causa o con ocasion
de los procesos de contratacién descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal por tratarse de
actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacién.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcién del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional o por
terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los
previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada directamente por la policia nacional y/o sus
designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningin motivo la informacién que personalmente conozca o llegare a
conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasion del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto industrial de
acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro derecho
de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.

6. Suscribir, con antelacion a la revelacion de la informacién confidencial, los acuerdos de confidencialidad
que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados y/o familiares de los
mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o juridicas que haya
involucrado, involucre o llegare a involucrar en la ejecucion de las actividades que le correspondan para el
cumplimiento del objeto del contrato. g

7. El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera entregada al
proponente cuando lo solicite.

8. Utilizar Unica y exclusivamente la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo
y ejecucion de lo que le competa en relacién con el contrato.

9. No utilizar la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion del
contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo, prohibiéndose
la divulgacion inclusive para fines académicos.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la confidencialidad de toda
la informacién que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

11. No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o indirectamente,
perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningtin medio conocido o por conocer la
informacién confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia Nacional.

Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que realiza la
proteccion de la informacién confidencial.




