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Codigo: 2BS-FR-0034

PROCESC ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 27/06/2012

Version: 1

ACEPTACION DE OFERTA MINIMA CUANTIA ;
POLICIA NACIONAL

No. 5-2020-

/AREAD - GRUCO -17.5

Monteria, 12 de junio de 2020

Sefior

MIGUEL ANSELMO CARDENAS AGAMES
Representante legal de CENTRO DE CIRUGIA S.AS.
Carrera 2 # 21-77, Centro — Tel.: 7824443

Monteria - Cordoba

Asunto’ Aceptacion Oferta proceso PN RASES 6 MEMOT MIC 102-2020

Con toda atencion me permito informarle que [a propuesta presentada por usted, el 04/06/2020, dentro del
proceso PN RASES 6 MEMOT MIC 102-2020, que tiene como objeta la «“pRESTACION DE LOS SERVICIOS
MEDICOS ESPECIALIZADOS Y SUBESPECIALIZADOS DE OFTALMOLOGIA QUE INCLUYE
(CONSULTAS, PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y AYUDAS DIAGNOSTICAS) PARA LOS USUARIOS
AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA” por la suma de OCHENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MICTE.
{$87.000.000.00) para la vigencia 2020 ha sido aceptada por esta Direccion, asi:

CONTRATO No. 65.7-20040-20

CONTRATANTE 5OLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 — Nit. No.
811.032.059-3

gﬁg.fg“oo“ DEL | prayor DIANA ALEJANDRA JIMENEZ VASQUEZ

CEDULA DE

D ANIA No. 53.079.646 de Bogota D.C.

CARGO Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N° 6

DISPOSICION DE
NOMBRAMIENTO

Orden Interna No. 020 del 30 de enero de 2020, emanada de la Direccion de Sanidad ¢e
Paolicia Nacional.

RESOLUCION  DE
DELEGACION

Resolucion 00277 del 27 de enero de 2020 “Por la cual se delega en algunos funcionarios,
la competencia para contratar, comprometer y ordenar el gasto, en desarrollo de las
apropiaciones incorporadas al presupuesto de la policia nacional y suscribir convenios y/o
coniratos interadministrativos”

CONTRATISTA

NOMBRE: CENTRO DE CIRUGIA S.AS.

NIT. 812.007.222-6

Representante Legal: MIGUEL ANSELMO CARDENAS AGAMES
C.C. No. 78.738.008 de Sahagun - Cordoba

CIUDAD NOTIFICACION: Monteria Cordoba

DIRECCION: Calle 25 # 8-37, Centro

Teléfono: 7824443-3222477406

£-mail: centrodecirugia2008@gmail.com

SUPERVISCR DEL

CONTRATO

El supervisor del futuro contratc sera el RESPONSABLE DE REFERENCIA Y
CONTRAREFERENCIA o quien con posterioridad designe el Ordenador del Gasta, quien
verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo con las
funciones asignadas para el efecto en la Resofucion 00090 de fecha 15/01/2018 de la
Direccion General de ia Policia Nacional, “Por la cual se actualiza, modifica y complementa
ol Manual de Contratacion de la Policia Nacional, adoptado mediante Resolucion 03049 de
2014 e Instructivo 016 del 24 de marzo de 2010 de la Direccién General de la Policia
Nacional y los Articulos 82, 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 Estatuto Anticorrupcion

FORMA DE PAGO

La POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, pagara
el valor del contrato que resulte del presente proceso a favor del contratista en el municipio
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de envigado, en PAGOS MENSUALES con base en la facturacion soportada y presentada
por el contratista durante fos primeros cinco (5) dias habiles del mes siguiente a la
prestacién de los servicios y todos [os reportes estadisticos mencionados en el presente
estudio de conveniencia y oportunidad, dentro de los TREINTA (30) DIAS HABILES,
siguientes a la presentacion de la factura comercial respectiva en la ventanilla Gnica de
radicacidn de cuentas de Iz POLICIA NACIONAL - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
CORDOBA - UPRES DECOR, una vez cumplidos ios tramites administrativos y fiscales
vigentes y que la Direccién del Tesoro Nacional sitie los correspondientes recursos del
PAC autorizade a |2 institucion, En consecuencia no obstante la programacion de PAC
cuya autorizacion es competencia del Ministerio de Hacienda y Crédito Piblico a traveés de
la Direccion del Tesore Nacional, no sera impedimento para la ejecucién del objeto
contractual.

La radicacion de la facturacion (impresa y en medio magnético) de los servicios prestados
se debe hacer dentro de los cinco (05) primeros dias habiles dei mes siguiente a la
prestacion del servicio, la cual como minimo debe cumplif con: refacion general de
pacientes atendidos, detallando el niimero de la factura por cada uno de ellos discriminada
y firmada por el usuario o acudiente. Esta informacidn se debe presentar en fisico y medio
magnético en Excel listado discriminando nomero de factura, fecha de factura, edad,
nombre del paciente, identificacion, atencion recibida cups, diagndstico CEIE 10 y vator
facturado y edad del usuario, segun modelo anexo. Se debe anexar copiz de ja historia
clinica en la que se soporte cada uno de las atenciones prestadas a los usuarios, con firma
y sello del profesional que realiza la actividad y recibido a satisfaccion del usuario ¢ su

acudiente.
REQUISITOS ESTABLECIDOS POR LA DISAN

1} Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el decreto 4747 de 2007,
anexo 5 de |2 resolucién 3047 min proteccion de 2008, Ley 1438 de 2011 y demas
normas que las aclaren o modifiquen.

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

3) Presentar original de la autorizacion detl servicio.

4} Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. EI RIPS debe cumplir con lo
estipulado en la Resolucidn 3374 min saiud de 2000 y demas normas que lo
reglamenten o modifiquen.

5) Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cince (03) primeros
dias habiles de cada mes, el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta LOS 60
DIAS HABILES SIGUIETES.

6) La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningun caso deberd
superar los treinta (30) dias calendaria posterior a 1a prestacién de |os servicios.

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

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

DOCUMENTOS REQUERIDOS Y/O CONDICIONES PARA PRESENTAR LA FACTURA!:

1) Factura de venta original y dos copias gue cumpla con los reguerimientos de ley.

2) Lafactura debera contener un (01) archive impreso y en medio magnético, estadistica
en formato Excel establecida en la Resolucion 3374 del 2000 — RIPS, o las demas
normas que lo adicionen o modifiquen donde se relacionen los usuarios atendidos y la
informacion que se relaciona en el siguiente cuadro asi:
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3) Formato de Recibido a satisfaccion técnico - econdmico expedido por el supervisor del
contrato.

4} Crden Médica

5) Autorizacién en original

6) Recibido a satisfaccién del usuario.

7) Fotocopia de la identificacion del usuario {para mayores de edad céduta de ciudadania
o contrasefla, menores de edad registro civil, tarjeta de identidad) y carnet Policial
vigente a ka fecha de prestacion de servicio.

8) Fotoc_opia legible de la historia clinica donde conste la atencion en salud prestada al
usuario.

9) Fotocopia de la hoja de administracion de medicamentos e insumos en caso gue lo
requiera el examen.

10) La hoja de gastos de materiales o insumos especiales y costos, en caso de requerirse
para el examen, se presentard la factura de venta de aquellos dispositivos, materiales
e insumos que se utilicen.

11) En cumplimiento a la Ley 828 de 2003 en su articulo 1° se debera anexar certificacion
de cumplimiento de pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud,
pensiones y ARL) y Parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF) al
dia. por lo que debera presentar Certificado de aportes parafiscales expedido por el
representante legal o Revisor Fiscal y/o planilla de pago.

12) Copia det Contrato.

13) Los insumos & implementos médicos asociados a los procedimientos ofertados, no
podran ser superior al precio de compra, se deberé presentar copia de la factura de
compra y entregada con la facturacién del procedimiento en la ventanilla Gnica de ta
oficina de central cuentas y en todos los casos el valor no podra ser superior a los
precios regulados por el Gobierno Nacional para el momento de la prestacién del

servicio.
Para la cancelacion del dinero se deben facilitar los documentos requeridos por de la
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 y este estara
sujeto a los tramites administrativos y fiscales vigentes, conforme con los cupos def PAC,
que autorice la Direccién del Tesoro Nacional y [a Direccion General de la Policia Nacional,
al derecho a turno y de acuerdo a la manera en que se sitden los recursos correspondientes
para la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional.

Si los documentos en referencia son devuelfos per la ventanifa Gnica de radicacion de
cuentas por inconsistencias como la faita de informacion o mal diligenciamiento de ios
mismos, la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6,
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 que se

indique.

Todas las demoras que se presentan por estos conceptos seran responsabilidad del
CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al pago de interés de cualquier clase o
compensacion de ninguna naturaleza.

DEBE ANEXARSE ADICIONALMENTE A LA FACTURACION:

« El listado completo de inasistencia discriminado por fecha, hora, especialidad, usuario
y documento de identidad del mismo que haya incumplide una cita con especialista o
para la realizacion de cualguier procedimiento programado.

« E! consolidado de los repories de casos objeto de SIVIGILA, de acuerdo al Decreto
1562 de 1984 y los que le siguen; adicionalmente se reportara semanalmente ¢ada
lunes a la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°

6.
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e El Reporte de indicadores de seguimiento a riesgos de acuerdo @ la Resolucion 1043
de 2006 - Circular Unica y siguientes.
« El reporte indicadores de alerta temprana de acuerdo a la Circular 056 de 2009 y

siguientes.
s Las novedades en el estado de habilitacion de acuerdc al Decreto 2003 de 2014 y

subsiguientes. Adicionalmente se reportara el mismo dia que se reporte la novedad en
la secretaria de salud.

+ Los reportes de eventos adversos de acuerdo a la Resolucion 1446 de 2006 y
documentos relacionados. Adicionalmente se reportara el mismo dia en que ocurra el

evento.

« FElreporte de gestion de eventos adversos de acuerdo a la Resolucion 1446 de 2006 y
documentos relacionados.

s E! reporte del perfil de morbilidad {10 primeras causas) por servicics. urgencias -
consulta externa - hospitalizacién — cirugia de acuerdo al Decreto 1562 de 1984 y los
gue le siguen.

e El reporte de gestion de indicadores de gestion de servicios de acuerdo a las
necesidades del Subsistema de salud de la Policia Nacional: giro cama, promedio dias
estancia, reingreso hospital, reingresa urgencias, pacientes remitidos a Il Iy IV nivel,
proporcion de cesareas.

« Anunciar el monto y el porcentaje de ejecucion econdmico acumutado del contrato.

AUDITORIA DE CUENTAS.

La facturacion presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para lo cual el
responsable de la ventanilla inica de radicacion de cuentas de la POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, tramitara la cuenta acompafiada del
recibo a satisfaccion, para que se realice la auditoria, como se indica en el Articuio 57 de
la Ley 1438 de 2011,

OBJECIONES Y GLOSAS.

En el evenlo que se presenten glosas en !as cuentas presentadas, estas se tramitaran de
conformidad en lo establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enera de 2011

CONCILIACION DE GLOSAS.

En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, astas se tramitaran de
conformidad con Io establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del 19 de enero de
2011,

Donde se encuentra estipulade que posterior a la notificacion de la glosa ef contratista
tendra quince {15) dias habiles para indicar aceptacion o justificacion de la no aceptacion.
Dentro de los diez {10) dias siguientes a la recepcion de la respuesta de glosa la auditoria
de cuentas decidira st levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas,
&n caso tal de reiterarse |a giosa se proceder a citar para conclliacion de estas al contratista
en los siguientes quince {15) dias habiles a la recepcion de la misma por el contratante, la
cual se hara por escrito.

Si no se llegara a una conciliacion efectiva en la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, la siguiente instancia es el Grupo de Auditoria
Médica de la Direccion de Sanidad.

AUDITORIA DE CONCURRENCIA

La auditoria concurrente es realizada por el médico de concurrencia de la POLICIA
NACIONAL - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA — UPRES DECOR, ei cual
realizara un acompafamiento cportuna, en tiempo real y durante & permanencia
(hospitalizacién) del paciente en el Establecimiento de ia IPS Prestadora de Servicios de
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salud, que garantiza el adecuado desarrolip del gasto medico, permitiendo una
retroalimentacion en coberturas y en costos, a todos los actores que intervienen en la
regulacién de la prestacion del servicio del usuario.

La auditoria de concurrencia esta orientada por los principios de accesibilidad y suficiencia
técnica, y caracterizada por la racicnalidad légico cientifica, la idoneidad, la competencia
profesional, la disponibilidad, la eficiencia y suficiencia de recursos para la prestacién de
servicios en salud.

El componente del presente Instructivo pretende orientar a los meédicos auditores
concurrentes en la realizacion de la auditoria con paradmetros mas clargs y especificos en
el momento de realizar la auditoria de concurrencia.

Para este componente se disefid un instrumento que debe diligenciar de manera diaria el
Medico Auditor Concurrente el cual permite el seguimiento estricto de [as estancias en la
red externa, adicicnal & la documentacién del procedimiento con el pasc a paso de ias
labores de estos profesionales.

MALLA DE PERTINENCIA PARA MEDICAMENTOS.

Definida mediante el Instructivo 026 DISAN 2010. E! equipo de Gestion Farmacéutica
evalta el comportamiento de la malla, realizando y comunicando a prestadores,
administradores y supervisores, los ajustes a la misma.

MALLA DE PERTINENCIA PARA ORDENES DE SERVICIO GENERADAS POR EL
PRIMER NIVEL DE ATENCION — BAJA COMPLEJIDAD.

Las ayudas terapéuticas y diagnésticas de laboratorio, radiologia e imagenclogia, o
examenes especiales que no se encuentren detalladas como servicios del segundo,
tercero o cuarto nivel de complejidad se encuentran habilitadas para ser requeridas por
profesionales generales, especialistas 0 supraespecialistas de cualquier Establecimiento
de Sanidad Policial del Subsistema independientemente de su nivel de complejidad.

CAUSALES DE NO PAGO

Todo servicio ambulatoric (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato
de autorizacién por parte de la central de autorizaciones de la ESP.

Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacion por parte de la central de
autorizacién de la USP, salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion
establecidos en e decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 y resolucion 3047

MINPROTECCION de 2008.

Prestaciones en los servicios de urgencias mas alia del servicio de clasificacién 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 urgencla, 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 de 2007.

La atencion del evento adverso, entendido come "el dafio o complicacidn no intencional
consecuencia del cuidado médico o tode aquel derivado del cuidado de la satud y no dela
enfermedad misma del paciente” corre por cuenta del prestador, no sera cancelada por el

SSPN.

Bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado
en el formato del comité técnico cientifico DISAN y aprobado por esa instancia del nivel

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

Las contempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucion 418
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

NOMBRE BENEFICIARIO: CENTRO DE CIRUGIA AMBULATORIA Y OFTALMOLOGICA

DE CORDOBA S.A.S.

NIT; 8120072226

CUENTA No. 315034322

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

ENTIDAD FINANCIERA: BANCO DE BOGOTA
SUCURSAL: MONTERIA

Certificado de disponibilidad presupuestal No. 15920 del 28/05/2020, por valor de
CUARENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS M/CTE. ($47.000.000.00}, expedido por el
Responsable de la Oficina de Presupuesto de la Unidad Prestadora de Salud Cérdoba.

PROPIACION o . L
SRESUIIQJESTAL Certificado de disponibilidad presupuestal No. 51220 del 19/05/2020, por valor de
CUARENTA MILLONES DE PESOS M/ICTE. ($40.000.000.00), expedido par el
Responsable de la Oficina de Presupuesto de la Regiconal de Aseguramiento en Salud
N° 6.
El valor del presente contrato es de OCHENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MICTE.
($87.000.000.00} para la vigencia 2020).
OFERTA | TARIFA
CODIGO VR TARIFA
No | “cups DESCRIPCION DEL SERVICIO SANT [ o Tho o:g:T OFERTADA
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR S5
1 §50202 | MEDICINA ESPECIALIZADA | 1 X 8% $  9.007
(CFTALMOLOGIA)
CONSULTA DE GONTROL POR Ss
z | 890302 |MEDICINA ESPECIALIZADA | 1 X 28% § 9007
(OF TALMQLOGIA) ’
CONSULTA POR A 1SS -
3 | 890202 | 5 BESPECIALIDAD DE RETINA 1 X sy, | ¢ 9007
CONSULTA DE CONTROL POR LA 85~
4 | 890362 | o gEGPECIALIDAD DE RETINA ! X gy | 3 9007
CONSULTA POR LA ISS -
5 | 890202 |\ aEcpECIALIDAD DE GLAUCOMA | | X ey | ¥ 9007
VALOR CONSULTA DE CONTROL PCOR LA 1S5 -
6 | 890302 | g gESPECIALIDAD DE GLAUCOMA | X 289 | 3 8007
CONSULTA POR LA 1SS
7 | 890202 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 X B $ 9,007
OCULOPLASTIA o
CONSULTA DE CONTROL PCR LA T
8 | 890302 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 X '283?,/' $ 9007
OCULOPLASTIA o
CONSULTA FOR LA
@ | 890202 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 X 5o | 8 9007
OFTALMOPEDIATRIA §
CONSULTA DE CONTROL FOR LA 55
10 | 890302 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 X 2a% § o007
OFTALMOPEDIATRIA !
CONSULTA POR EA 55
11 | 880202 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 % vy $ D0.007
ESTRABOLOGO °
CONSULTA DE CONTROL POR LA 1S5
12 | 880302 | SUBESPECIALIDAD DE| 1 X 280 $ 9,007
ESTRABOLOGO ° L
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CONSULTA POR LA

155 -

13 | 890202 | SiRESPECIALIDAD DE CORNEA X 28% § 9007
CONSULTA DE CONTROL POR LA 158

t4 | 880%02 | SUBESPECIALIDAD DE GORNEA X 28% $ 9,007
DRENAJE DE  COLECCION POR 1SS -

15 | 80100 | gy EFAROTOMIA SOD X 28% | § 9427

16 | 81100 | BIOPSIA DE PARPADO SOD X o | 5 87408

Q

ESCISION O ABLAGIONDE LESION O iS5

17} 82000 | ¢ 150 DE PARPADO, SOD X 28% $ 94271

18 | 82100 |RESECCION DE CHALAZION SOD x e | 8 sazrt

i)

ESCISION DE LESION MAYOR DE ss

19 | 52300 |PARPADO DE ESPESOR PARCIAL X 1SS~ 1 g 446243
SOD 28% '
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O so

20 82301 | MALIGNO DE PARPADQO, ESPESOR X o, $ 446,243
PARCIAL, UN 28%
RESECCION DE TUMOR BENIGND O -

21 82302 |MALIGNO DE PARPADO, ESPESOR X 2% § 446,243
PARCIAL. DOS g
ESCISION BE LESION

. INVOLUCRANDO BORDE i85 -~

22 | B2400 |on pERRAL DE  ESPESOR X 28% $ 638410
COMPLETO SOD
RESEGCION TOTAL DE PARPADO Y <s

23 | 82401 |RECONSTRUCCION, CON INJERTO X >~ 1§ 688,410
O COLGAJO 28%
ABLACION ~DE LESIGN  DE i85 -

24 1 82500 | pippADOS SOD X 28% $ 14,343
ABLACION  DE ~LESIBN  DE sS -

25 | 82501 |PARPADOS, POR DIATERMIA O X e $ 14353
CRIOTERAPIA “
ABLACIONDE LESION DE ISS -

26 | 82502 | piRPADOS, POR LASER X 28% § 9427
ABLACIONDE LESION OE 1SS -
27 | 82503 | pippADOS, POR MEDIOS QUIMICOS 28% § 94271
28 | 82600 | TARSECTOMIA SOD X e | § 116573
CORRECCION DE  PTOSIS S5 -
29 | 83100 |PALPEBRAL, POR SUSPENSION X o $ 384,638
FRONTAL CON SUTURA SOD °
CORRECCION DE  PTOSIS oy
30 | 83200 |PALPEBRAL, POR SUSPENSION X o $ 384,638
FRONTAL CON FASCIA o
CORRECCION DE PTOSIS 1SS -
31 | 83300 |PALPEBRAL, POR  RESECCION X ISs $ 384,638
EXTERNA DEL ELEVADOR
CORRECCION DE  PTOSIS S5 .

32 | 83400 |PALPEBRAL, POR RESECCION DEL X o S 384,638
ELEVADOR VIA
TORREGCION DE ENTROPION, POR Ss-

33 | 84100 | rEeNiCA DE SUTURA SOD X ogy, | 3 172808
CORBECCION DE ENTROPION, CON iSS -

34 | 84200 |GoRRESCED X pov $ 417,566
CORRECCION DE ECTROPION, CON 18S -

35 | 84300 | giierTo SOD X 28y, | 3417566
CORRECCION DE ECTROPION, POR 8.

36 | 84400 | rEoNicA DE SUTURA SOD X 28% $ 172,308

37 | 85100 | CANTOTOMIA SOD X 'EBS‘,A,' $ 94,271

38 | 85200 | CANTORRAFIA SOD X lzsas% $ 94,271
CANTOPLASTIA  (EWACION — DE S5 - pE—

39 | 85300 | GANTO) S0P X e $ 135,73
RECONSTRUCCION DE PARPADO 1SS -

40 | 85100 |CON COLGAJO O INJERTO DE PIEL X e $ 384,638
SOD

41 | 86101 |BLEFAROPLASTIA SUPERIOR X . | S 384838
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42

86102

BLEFAROPLASTIA INFERIOR

155 -
28%

3 384,538

43

86110

BLEFAROPLASTIA CON LASER

IS5 -
28%

$ 384,838

85200

RECONSTRUCCION DE PARPADOQ
CON COLGAJO O INJERTC DE
MEMBRANA

1SS -
28%

$ 485.668

45

86300

RECONSTRUCCION DE PARPADO
CON INJERTO DE FOLICULO PILOSO
soD

IS5 -
28%

% 455668

46

86400

RECONSTRUCCION DE PARPADO
CON COLGAJO
TARSOCONJUNTIVAL 80D

IS5 -
28%

$ 465,668

47

87100

RECONSTRUCCION DE PLIEGUES
POR ACORTAMIENTO DE TENDON
CANTAL

ISS -
28%

§ 307 980

48

87300

RECONSTRUCCION DE PLIEGUES
EN CORRECCION DE
BLEFAROFIMOSIS SOD

1SS -
8%

$ 343,328

49

B7400

RECONSTRUCCION DE PLIEGUES
EN CORRECCION DE EPICANTO SOD

188§ -
28%

$ 516,848

50

87401

RECCNSTRUCCION DE PLIEGUES
CORRECCION DE EPICANTO CON
CUATRO

186 -
28%

3 516,848

51

88100

REPARACION LINEAL DE
LACERACION DE PARPADO O CEJA
SOD

185 -
28%

$ 54271

52

88201

SUTURA SIMPLE DE HERIDA UNICA
DE PARPADO [BLEFARORRAFIA
SIMPLE]

185 -
28%

$ 94271

83

88202

SUTURA SIMPLE DE  HERIDA
MULTIPLE DE PARPADO
{BLEFARORRAFIA SIMPLE]

IS5 -
28%

$ 220,489

54

88401

SUTURA COMPLEJA DE HERIDA
UNICA DE PARPADO
[BLEFARORRAFIA COMPLEJA]

185 -
28%

$ 220,489

55

88402

SUTURA COMPLEJA DE HERIDA
MULTIPLE DE PARPADC
[BLEFARDRRAFIA

iSS -
28%

$ 220,849

56

88403

SUTURA DE PARPADC Y
RECONSTRUCCION CON INJERTO O
COLGAJO

i8S -
28%

$ 507,135

57

88600

RITIDECTCMIA DE PARPADO
INFERIOR SOD

158 -
28%

403,868

58

88700

RITIDECTOMIA DE PARPADO
SUPERIOR SOD

155 -
28%

59

89100

ABLACION DE PESTANAS
(SUPERICR Y/O INFERIOR) SOD

1SS -
28%

94,27

=

8011

ABLACION DE PESTANAS, POR
ELECTROLISIS

i85 -
28%

]
$ 403,868
$
§

94,271

&1

89102

ABLACION DE PESTANAS, POR
LASER

KX | X x| X

I8S -
28%

§ 894271

62

89200

PLASTIA O RECONSTRUCCION DE
CEJAS SOD

=

1SS -
28%

$ 102.371

63

89201t

PLASTIA O RECONSTRUCCION DE
CEJAS POR RESECCION DE PIEL
PILOSA

1S5 -
28%

% 485,657

84

89202

PLASTIA O RECONSTRUCCION DE
CEJAS POR SUSPENSION CON
SUTURA

1SS -
28%

% 485667

65

89203

PLASTIA O RECONSTRUCCION DE
CEJAS RPOR TECNICA
ENDOSCOPRICA

158 -
28%

$ 465667

65

85300

PLASTIA O REPARACION DE REGION
INTERCILIAR SCD

885

28%

§ 384,837

a7

B9301t

PLASTIA DE REGION INTERCILIAR
POR TECNICA DE RELLENO

155 -
28%

$ 384637

68

85302

PLASTIA DE REGION INTERCILIAR
POR RESECCION E INJERTQO POR
VIA FRONTAL

iSS -
28%

$ 384637
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PLASTIA DE REGION INTERCILIAR

1SS -

66 | 89303 | poR TECNICA ENDOSCOPICA X 28% | 3 984837
DRENAJE EN GLANDULA LAGRIMAL 1SS -
70 90100 SoD X 8% $ 31586
BIOPSIA DE GLANDULA LAGRIMAL 1SS -
71 91100 0D b4 28% $ 94271
BIOPSIA DE SACO Y/O GONDUCTO IS5 -
72 | 91200 [/acRIMAL SOD x 28% $ sa2m
DACRIOADENECTOMIA ~— PARGIAL 55-
73 | e2100 |DAC X o § 135735
74 | 92200 |DACRIOADENECTOMIA TOTAL SOD X l:?s?/“ $ 135,735
(]
EXTRACCION BE  CUERFO 155 -
75 | 94100 | eyrpaRO DE SACO LAGRIMAL SOD X 28% $ 94271
SONDEO ¥ LAVADO DE VIAS 1SS -
76 | 94200 | | AGRIMALES SOD X 28% § 31,586
INTUBACION DE VIAS LAGRIMALES 1S5 -
77 | sas00 |DCH X e $ 15791
78 | 95300 |DRENAJE DE SACO LAGRIMAL SOD X o |5 94271
DACRIGCISTECTOMIA {SACO 155 -
79 | 96100 | CACRimAL SOD X o $ 138,735
PLASTIA  DE  CANALICULOS 55 -
O L v X e | 5 172808
PLASTIA DE PUNTO LAGRIMAL 1SS -
81 | 97200 | (RUGIA DE WEBER] SOD X 28% | 3 %427t
PLASTIA DE PUNTO LAGRIMAL TGS
82 | 97300 | uoDIFICADA (CON SUTURAS) SOD X gy, | 3 942
DACRIOCISTORRINOSTOMIA (DCR) ISS -
83 | 98100 |onn X o $ 220489
DACRIGCISTORRINOSTOMA {DCR) 188 -
B4 | 88101 |y EXTERNA X 28% $ 220,489
DACRIOCISTORRINOSTOMIA (DCR) 1SS -
B5 | 98102 |\n TRANSNASAL ENDOSCOPICA X 28% $ 220,489
CONJUNTIVODACRIOCIS TORRINGS P
8 | 98200 | TOuin DGR SOD X o $ 220,489
CONJUNTIVODACRIOCIS TORRINGS 1SS -
87 | 98201 |ropia SIMPLE VIA EXTERNA X 28% $ 220,439
CONJUNTIVODACRIOCTS TORRINOS s -
g8 | 98202 |TOMIA SIMPLE VIA ENDOSCOPICA X o $ 374,925
TRANSANASAL °
CONJUNTIVODACRIOCISTORRINGS 55
89 | 98300 |ropia CON INTUBAGION SOD X 28% § 374,925
CONJUNTIVODACRIOCISTORRINOS .
g0 | ue30t |TOMIA CON INTUBACION VIA X o $ 374.925
EXTERNA
CONJUNTIVODACRIGCISTORRINGS 55 .

o1 98302 | TOMIA CON  INTUBACION WVIA X 8% $ 374,925
ENDOSCCPICA
OBLITERACION O CAUTERIZACION 185

82 | 99100 | pE BUNTO LAGRIMAL SOD X 28% § 16747
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG s

93 | 100106 | INCRUSTADO EN CONJUNTIVA, POR X e $ 172,807
INCISION

o4 | 102100 | BIOPSIA DE CONJUNTIVA SOD X e | 5 sazr
ESCISION DE LESICN Q TEJIDO EN 1SS - § 94271

95 | 103100 | coNJUNTIVA SOD X 28% '
RESECCION DE QUISTE O TUMOR 185 -

96 | 103101 | gEniGNO DE CONJUNTIVA X 28% $ 172.808
RESEGCION DE QUISTE O TUMOR .

97 | 103102 | BENIGNO DE CONJUNTIVA CON % . $ 270,101
INJERTO DE MUCOSA O
RESECGION DE PTERIGION SIMPLE 1SS - 270401

98 | 103103 | ‘yacat O TEMPORAL) CON SUTURA X 28% $ 27010
RESESCTON DE PTIERIGION SIMPLE o

9o | 103104 i{ NASAL O TEMPORAL) CON X . $ 276,101

INJERTO
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RESECCION DE PTERIGION

COMBINADA CON CIRUGIA DE

28%

100 | 103105 |REPRODUCIDO  (NASAL  © X ';35:,/; $ 270,101
TEMPORAL), CON PLASTIA
RESECCION DE TUMOR MALIGNO 185 -
101 | 103106 | bE CONJUNTIVA, CON PLASTIA X 28% $ 465663
RESECCION DE TUMOR MALIGNO 1§67
102 | 103107 | b oNJUNTIVA, SIN PLASTIA X 28% § 343,328
103 | 103108 | PERITOMIA TOTAL X 1238&*;/ § 94271
ABLACION DE  LESION DE 55 - )
104 | 103200 | N UNTIVA SOD X 28 | 0 94271
; ABLACION DE LESION O TEJIDO DE 185 -
105 | 103201 | CONJUNTIVA, POR DIATERMIA O % -, § 94271
CRIOCOAGULACICON *
ABLACION DE LESION O TEJIDO DE o
106 | 103202 | CONJUNTIVA, POR X e $ 116178
FOTOCOAGULACION {LASER) b
REPARAGCION DE SIMBLEFARON .
107 | 104100 |CON  INJERTO  LIBRE  DE X e $ 384638
CONJUNTIVA SOD °
: REPARACION DE SIMBLEFARON .y
108 ¢ 104400 | CON INJERTO OF MUCOSA x 28% % 384638
i EXTRACCULAR SQD ‘
108 | 105100 | DIVISION DE SIMBLEFARON SOD X SS- | s 220489
110 | 106100 | SUTURA DE LA CONJUNTIVA SOD X '5‘389;/; $ 94271
111 | 107100 |INYECCION SUBCONJUNTIVAL SOD X FZSBEA 3 15456
EXTRACCION BE  GCUERFO .
t12 | 110000 |EXTRANO  INCRUSTADO  EN X o | B 18480
' CORNEA SOD i
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG oo
113 | 111100 |PROFUNDO EN CORNEA. POR X SS- | s 172807
INCISION SOD b
DRENAJE DE ABSCESO EN CORNEA 55 -
114 | 111200 | oon X o § 30,905
115 | 112100 | FROT!S DE CORNEA SOD X '25830/; $ 18480
116 | 112200 | BIOPSIA DE GORNEA SOD X ‘25859/; $ 18480
RESECCION SIMPLE DE TUMOR DE IS5 -
117 | 114900 | Soamiea SO0 X e 5 172,808
CAUTERIZACION DE CORNEA 1SS
118 | 114200 |(TERMO, QUIMIO, o X 23°/" $ 94271
CRIOCAPLICACION) SCD ?
CORNOESCLERORRAEIA s
119 | 115101 | (REPARACION DE HERIDA X 289,“ $ 535,273
CORNEOESCLERAL) o
REPARACION DE DESHISCENCIA DE Tee
120 | 115200 |HERIDA  POS  OPERATORIA X | § 343,328
CORNEAL SOD b
REPARAGION DE LACERACION O 1§S -
121 | 115300 | e eima CORNEAL SOD X gy, © 998433
REPARACION DE LACERACION © s
122 | 115301 |HERIDA CORNEAL CON INJERTO X ooy |8 598433
ESPESOR PARCIAL b
REPARACION DE LACERACION O e
123 | 115302 |HERIDA CORNEAL CON INJERTO X oo |8 598433
ESPESOR TOTAL g
REPARACION DE LACERACION O o
124 | 115303 | HERIDA CORNEAL CON MATERIAL X S | s 598433
[CIANDACRILATO] ’
RETIRO DE SUTURA EN CORNEA 156 -
125 | 115800 | K51 X S| s ewan
QUERATOPLASTIA LAMELAR O 155 -
126 | 116100 | G nramons Sob X e $ 436,530
127 | 116200 gggRATOPLASTIA PENETRANTE , ;sss;/; s 595433
28 | 116900 | QUERATOPLASTIA _PENETRANTE, x IS5 ¢ 704801
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i8S -

129 | 116400 | ESCLEROQUERATOPLASTIA SOD X o $ 598,433
s
IMPLANTE BE PROTESIS ss
130 | 117300 | CORNEANA (QUERATOPROTESIS) X . | S 384638
50D ;]
QUERATOTOMIA RADIAL MIGPICA O
131 | 117400 | ASTIGMATICA (CIRUGIA X 1SS~ | ¢ 220489
REFRACTIVA 28%
QUERATOTOMIA
FOTORREFRACTIVA CON LASER ISS -
182 | 17500 | MAS™ QUERATOMILEUSIS [LASIK] X 28% $ 598433
SOD
133 | 117600 | QUERATECTOMIA SOD X "%50/' § 172,808
O
QUERATECTOMIA CON EXCIMER i85 -
134 | 117700 | 'ASER (FOTORREFRACTIVA O X 28% $ 704,891
135 | 117800 | TERMOQUERATOPLASTIA SOD X f’g,/‘ $ 598433
o
AUERATOPIGMENTACION (TATUAJE 155 -
136 | 118100 DE LA CORNEA) 50D X 28% $ 94,271
137 | 121100 | IRIDOTOMIA CON TRANSFIXION SOD X . | 5 169,808
138 | 121200 | IRIDOTOMIA CON LASER SOD X e | § 169,808
ESCISION DE RIS PROLAPSADO o5
136 | 121300 |[REDUCCION DE HERNIA DE IRIS] X o, | 8 260389
SOD g
REDUCCION DE HERNIA DE IRIS, i85
140 1 121301 | 5op SUTURA DE IRIS X 28% $ 260.389
IRIDECTOMIA { BAGAL, PERIFERICA 85
w1 | 121400 | ROETOND x o $ 307,980
PARACENTESIS DIAGNOSTICA DE 1SS -
142 | 122100 | camaRA ANTERIOR DEL 0JO SOD X 28% $ 343,328
143 | 122200 | BIOPSIA DE IRIS SOD X ey, | 8 172808
144 | 122300 | BIOPSIA DE ESCLERGTICA SOD X '255%' $ 116,573
145 | 122400 |BIOPSIA DE CUERPO CILIAR SOD X 12383%‘ $ 172,808
146 | 123000 | IRIDOPLASTIA SOD X '2553%' $ 343,328
147 | 123001 | IRIDOPLASTIA, CON SUTURA X B | 8 343328
148 | 123002 | IRIDOPLASTIA, CON LASER X ';ﬁ,; $ 343328
0515 BE SINEQUIAS ANTERIORES e
148 | 123100 | 52040 som X i $ 172,808
1515 DE GONIOSINDEQUIAS POR 1S5 -
150 | 12310% | \vECCION DE AIRE O LIQUIDO X 28% $ 307.980
[7SI& DE SINEQUIAS POSTERIORES 155 -
151 | 123300 | gt X o $ 516,848
152 | 123400 |IRIDODIALISIS SOD X f‘ss% $ 307,980
153 | 123500 | COREOPLASTIA (PUPILOPLASTIA) " 18- 3 172808
SOD 28%
154 | 170701 | REPARACION DE COLOBOMA DEL » 1SS 15 Saa a8
EVAGUACION "DE HIFEMA CON 1SS -

155 | 124001 || AyADO DE CAMARA ANTERIOR X 28% $ 333615
156 { 124100 | ABLACION DE LESION DE IRIS SOD X gs% $ 343,327
ABLACIONDE LESION DE RIS POR .

157 | 124101 | BCAUTERIZACION, CRIOTERAPIA O X i $ 39623

FOTOCOAGULACION(LASER)
158 | 124200 | ESCISION DE LESION DE IRIS SOD X e |5 343327
156 | 124201 | RESECCION DE TUMOR DE IRIS X e | § 343327
160 | 124202 | IRIDOCISTECTOMIA X ISS- | s sazz2r
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ABLACION DE LESION DE GUERPO 1SS -

161 | 124300 | oh o s0p X oo | 8 334,5374\
ABLACION DE LESION DE CUERPO 1S5 -

162 | 124301 |CIUAR  POR CAUTERIZACION, X N $ 39.623
CRIOTERAPIA O ’
ESCISION DE LESION DE CUERPO N

163 | 124400 | o AR 3ns X o, | § 384,637
RESECCION DE TUMOR DE GUERPO 55 -

164 | 124401 | iam X 5% $ 384 637

165 | 124402 | IRIDOCICLECTOMIA X e | $ 343327

186 | 125100 | GONIOTOMIA SOD X . | 8 270.101

167 | 125400 | TRABECULOTOMIA SOD X IS | s 536272

168 | 126500 |CICLODIALISIS SOD X IS | ss272

166 | 126400 | TRABECULECTOMIA PRIMARIA SOD X 55| s 5273
TRABECULECTOMIA —SECUNDARIA S5 -

170 | 126401 | -y CIRUGIA OCULAR PREVIA] X o8y, | 9538273
REVISION POS OPERATORIA DE 1SS

471 | 128600 | PROCEDIMIENTO DE X i~ $ 373925
FISTULIZACION ESCLERAL 30D ’

— REVISION DE AMPOLLA FILTRANTE 8-

172 | 126801 | oo AGUUA X o, | $ 373925
SUTURA DE GOMPRESION DE IS5 -

173 | 126802 | sMPOLLA FILTRANTE X opy, | ¢ 220484
SUTUROLISIS SUBCONJUNTIVAL DE 185 -

174 | 126803 | Ap ESCLERAL CON LASER X 28% $ 158.487
OBSTRUCCION — DE  VENTANA 155 -

175 | 126504 | ¢ yRANTE CON LASER % gy, | 5 320484
INSERCION DE IMPLANTE PARA 185 -

176 | 125700 | 3y AUGOMA SOD X e |5 536272

177 | 127500 | TRABECULOPLASTIA SOD X '2385,’,/; $ 465667

178 | 127501 | TRABECULOPLASTIA CON LASER x ’2588.,’6' § 465,667
SUTURA ~ DE LA  ESCLERA 1S5 -

178 | 128100 | (koo ERORRAFIA) SOD X a0 | 5343327
REPARACION  DE  FiSTULA 55 -

180 | 128200 |Rer Foal 80D X 5o | s a7
ESCISION O ABLACION DE LESION 1SS -

181 | 128400 |ESQSRR N Con X e |8 27010
RESECCION DE TUMOR DE LA ISS -

182 | 128401 | £op| EROTICA, POR VIA ABIERTA X oge | ¥ 2700
RESECCION DE TUMOR DE LA 55

183 | 128402 | ESCLEROTICA, POR DIATERMIA O X s | s 102371
CRIOTERAPIA o
RESECCION DE TUMOR DE LA s

184 | 128403 | ESCLEROTICA, POR X e |8 108,433
FOTOCOAGULACION {LASER) v
PLASTIAS EN ESCIERA IS5

185 | 128800 | 50| pROPLASTIA) SOD X 2an | 9 43
PARACENTESIS TERAPEUTICA DE 185 -

188 | 129100 | ~apsRA ANTERIOR DEL OJO SOD X 28% $ 818,033
INYECCION EN CAMARA ANTERIOR 155

187 | 120200 | DE AIRE, LIQUIDO O MEDICAMENTO x S8 | § 700,000
S0D %
EXTRACCION INTRACAPSULAR DE 185 -

188 | 13110 | ER A N oo X S, | 8 800,000
EXTRACCION EXTRACAPSULAR DE ss

189 | 132100 | CRISTALINO POR TECNICA LINEAL X - | §4,000.000
o0 28%
EXTRACCION EXTRACAPSULAR DE [SS -

190 | 132200 | ~prayal INO POR ASPIRACION SOD x g | S 700.860
EXTRACCION EXTRACAPSULAR DE 55

191 | 132300 | CRISTALINO POR X ) $ 1,000,000

FACOEMULSIFICACION SCD

28%
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EXTRACCION EXTRACAPSULAR DE

192 | 1324 00 | CRISTALING EN PRESENCIA DE ISS -
AMPOLLA FILTRANTE PREVIA 50D 28% $ 700,000
DISECCION  DE  MEMBRANA

193 | 136400 |SECUNDARIA  (DESPUES  DE 1SS~ | 5 ssapa7
CATARATA) 50D 28% '
ESCISION DE  MEMBRANA 1SS -

194 | 138500 | SECUNDARIA SOD e | § 384637

185 | 136501 | cAPSULOTOMIA e, | S 71767

596 | 136502 | CAPSULOTOMIA CON LASER oy | § 158.487
FRAGMENTACION MECANICA DE

197 | 136600 | MEMBRANA SECUNDARIA 1SS~ 1 ¢ 573727
(DESPUES DE 28% '
EXTRACCION EXTRACAPSULAR DE

198 | 137100 |CRISTALINO CON IMPLANTE DE ISS - | 51,000,000
LENTE INTRAOCULAR 28%
IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR 1S5S -

199 | 137200 | gpcUNDARIO SOD e $ 343327
EXTRACCION BE LENTE

200 | 138100 | INTRAOCULAR 1SS - $ 343327
(PSEUDOCRISTALINO) SOD 28%
EXTRACCION DE CUERPG EXTRANG

201 | 140000 |DEL SEGMENTO POSTERIOR DEL 1SS - | 5 560005
0JO, so% 5 28%
ASPIRACION  DIAGNOSTICA ~ DE 15§ -

202 | 14110 | GEoeACioN o $ 700,000
ASPIRACION —DIAGNOSTICA  DE

203 | 141101 |VITREO CON INYECCION DE e | 37200000
MEDECAgIENTOS - 8%
ABLACION DE (ESION iS5 '

204 | 142100 | o ORIGRETINAL SOD 28% $ 465,667
ABLACION DE LESION s

205 | 142101 | CORIORETINAL, POR DIATERMIA O o, | § 465867
CRIOTERAPIA g
ABLACION DE LESION 155

206 | 142300 | CORIORETINAL, POR e | 465867
FOTOCOAGULACION (LASER) SOD °
ABLACIONDE LESION ISS -

207 | 142600 | CORIORETINAL, POR RADIAGION Y $ 465,667
SOD
REPARACION ~DE  DESGARRO I5S -

208 | 143100 | penal (RETINOPEXIA) SOD gy, | 8 465867
REPARACION DE  DESGARRO 1SS -

209 | 143101 |RETINAL  (RETINOPEXIA) POR iy $ 465,667
DIATERMIA O CRIOTERAPIA °
REPARACION DE  DESGARRO 1SS -

210 | 143300 | RETINAL POR FOTOCOAGULACION Y $ 465567
(LASER) SOD
REPARACION DE
DESPRENDIMIENTO DE RETINA CON 1SS -

211 1 14410 | P TACION | ESCLERAL  E 28% § 598432
IMPLANTACION SOD
IDENTACION  ESCLERAL  GON B

212 | 144107 | \ue ANTACION Y CRIOTERAPIA 28% $ 598432
IGENTACION  ESCLERAL  GON
IMPLANTACION, TAMPONAMIENTO 156 -

212 | 144102 | INTERNO CON GAS o $ 538,432
{NEUMORETINOPEXIA) v
CRIOTERAPIA
IDENTACION  ESCLERAL  GON
IMPLANTACION, TAMPONAMIENTO s .

214 | 144103 | INTERNO CON GAS i $ 598,432
(NEUMORETINOPEXIA) Y
FOTOCOAGULACION (LASER)
REPARACION OE CE

215 | 145100 | hEopRENDIMIENTO DE RETINA SOD 28% $ 465,667
REPARACION DE 185 -

216 | 145101 | DESPRENDIMIENTO DE RETINA, v § 465,667

CON DIATERMIA O CRIOTERAPIA
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REPARACION DE
DESPRENDIMIENTO DE  RETINA,

IS5 -

ADYACENTES

28%

217 | 145300 | con FOTOCOAGULACION (LASER) X sgo | O 465887
S0D
RETIRO DE MATERIAL IMPLANTADG s

218 | 146100 |DEL SEGMENTC POSTERIOR DE X S | 3 560285
0J0 SOD
RETIRO OE ACEITE DE SILICON O DE i85

218 | 146101 | uo X 8% $ 569,205
RETIRO DE ACEITE DE SILICON GON s -

220 | 146102 | PELAJE DE MEMBRANAS GAS Y X S |5 569295
ENDOLASER

221 | 147100 | VITRECTOMIA ANTERIOR SOD X e |8 507131

222 | 147300 | VITRECTOMIA MECANICA SOD X '25850/; $ 507,131
VITRECTOMIA — ANTERIOR  GON 1S5

223 | 147301 R X e $ 507,131

224 | 147400 | VITRECTOMIA POSTERIOR SOD X fg;/c" § 554.302
VITRECTOMIA POSTERIOR _ CON IS5 -

225 | 147401 | \\SERCION DE SILICON O GASES X 28% $ 554,302
VITRECTOMIA POSTERIOR CON B

226 | 147402 | meTNOPEXIA X s | § 704891
VITREGTOMIA ~POSTERIOR GON 185 -

227 | 147403 | L bCUASER X |8 704,891

" | DRENAJE DE COLECCICGN 155 -

228 | 1agt00 | 2RERAE L <o X S | 3§ 618035
BIOPSIA DE MUSCULO O TENDON ISS -

220 | 150100 | ol O R SOD X SS. | 8 102371
PROCEDIMIENTO DE 5.

230 | 152100 | ALARGAMIENTO EN UN MUSCULO X o § 307,980
EXTRAOCULAR SOD ?
PROCEDINIENTO BE oS

231 | 152200 | ACORTAMIENTO EN UN MUSGULO X . | § 30780
EXTRAOCULAR SOD 6
REINSERCION O RETROINSERCION <

232 | 154100 |DE MUSCULOS EXTRAOCULARES X e | $ 343327
SOD 6
REINSERCION O BETROINSERCION -

233 | 154101 |DE MUSCULOS RECTOS (UNO O X 55| 8 saa32
DOS) &

REINSERCION O RETROINSERCION s

234 | 154102 |DE MUSCULOS OBLICUOS (UNO O X - | g 343327
oS 28%

REINSERCION O RETROINSERCION 155 -

235 | 154103 | 5p MUSCULOS RECTO Y OBLICUO X 28% § 343327
TRANSPOSICION DE MUSCULOS IS5 ~

236 | 185100 | by TRAGCULARES SCD X gy | 5 483
REPARACION DE LACERACION DE s

237 | 157100 | MUSCULO EXTRAGCULAR, TENDON X SS- | s 3
O CAPSULA 6

2o | 160700 | ORBITOTOMIA CON COLGAJG GSEO x ST ey
SOD 28%
ORBITOTOMIA CON INSERCION DE 155 -

239 | 180200 | |yyp) ANTE ORBITAL SOD X 28% § 618035
EXTRACCION CUERPO EXTRAND DE iSS -

240 | 161100 | Grbrrason X o § 455955
ASPIRACION — DIAGNOSTICA ~ DE 155 -

241 | 162200 | oo Sop X oo $ 648,035
242 | 162300 |BIOPSIA DE ORBITA X e $ 163,905
EVISCERACION DEL GLOBO 1SS -

243 | 183100 | 500y AR CON IMPLANTE SOD X 28% ¥ 343327
ENUCLEACION CON O SIN 155 -

244 | 184700 | o) ANTE PROTESICO SOD X 28% $ 343327
ENUCLEACION  CON __ INJERTO 1S5 -

245 | 164200 | ENSEOEIOR o5 X o 5 446242
EXENTERACION DE ORBITA CON o

246 | 165100 |ESCISION DE  ESTRUCTURAS X § 455,955
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EXENTERACICN DE ORBITA CON

247 | 165200 | EXTRACCION TERAPEUTICA DE X . | 5455955
HUESO ORBITAL 3
INSERCION  SECUNDARIA — DE <

248 | 166100 | PROTESIS [IMPLANTE] ORBITARIO X e | s 384837
SQD b
INSCI)ERCION SECUNDARIA ™ DE
PROTESIS  [IMPLANTE]  CON 1SS -

249 | 188102 | cHRMACION DE FONDOS DE SACO X 28% $ 384,637
CONJUNTIVALES
REVISION Y REINSERCION DE 55T

250 | 186300 | \\yo| ANTE ORBITARIO SOD X 28% $ 384,537
RETIRO DE IMPLANTE ORBITARIO U 155 -

251 | 187100 | 5ai AR SOD X 28% $ 384,637
REPARACION DE HERIDA DE 1SS -

252 | 168100 | hppiTa SOD X 28y, | 3§ 384637
REPARACION DBE KUBTURA DE i85 -

253 | 168200 | o omes Som X o 5 384,637
254 | 168300 | RECONSTRUCCION DE ORBITA SOD X e | 5 384637
PLASTIA ~DE  ORBITA  CON ss
255 | 168301 | RECONSTRUCCION DE FONDOS DE X . |5 384837

SACO CON INJERTOS

256 | 158400 | DESCOMPRESION DE ORBITA SOD X o | 5 384637
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA ISS -

257 | 188401 |TECHO DE ORBITA (TECNICA X > $ 879242
TRANSCRANEANA 28%
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA 55

258 | 168402 || sqepal (TECNICA DE KROMLIEN) X 28% $ 879242
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA 1S5 -

259 | 188403 | |\reRIOR Y MEDIAL (TECNICA DE X 28% $ 879,242
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA 1SS -

260 | 188404 ||\ reriOR Y MEDIAL (TECNICA DE X 28% $ 879,242
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA 1SS -

261 | 168405 |INFERIOR Y MEDIAL, ABORDAJE X v $ 384,537
SUBCILIAR
INYECCION  RETROBULBAR  DE i8S -

262 | 169100 | 4 ~ENTE TERAPEUTICO SODO X 28% $ 700,000
ESCISION DE LESION DE ORBITA 158

263 | 169200 | 505 X i $ 456955
RESECCION DE TUMOR MALIGNO i85 -

264 | 160201 | oot X v § 455,955
RESECCION DE TUMOR BENIGNO S5 -

265 | 169202 | = oRerra X v $ 455,955
DRENAJE ~ DE~ COLECCION 1SS -

266 | 168203 | \NTERIOR DE ORBITA X 28% $ 307.980
DRENAJE DE COELCCICN 185 - -

267 | 189204 | pGSTERIOR DE ORBITA X 28% 5 384,63

268 | 950200 | EVALUACION DE BAJA VISION SOD X S0 | s as

269 | 950310 | INTERFEROMETRIA X '25839/; § 17.920
ESTUDIO DE  CAMPG  VISUAL ss -

270 | 950501 | CENTRAL Y PERIFERICO X o $ 53735
CONVENGIONAL
ESTUDIO  DE  GAMPO _ VISUAL os .

271 | 950505 | CENTRAL o PERIFERICO X se s 53735
COMPUTARIZADO

272 | 950601 | MEDICION DE AGUDEZA VISUAL X fsso,; $ 20,800

1SS -

273 | 950610 | RECUENTO DE CELULAS ENDOT X oo $ 38575
FOTOSRAFA A COLOR ~ DE oS

274 | 951101 | SEGMENTO ANTERIOR Y0 x e $ 20900
POSTERIOR DEL 0JO

RESCE SS -

275 | 951200 :ﬁﬁlgggt—:ﬂmo&uo SCEINOGR X v $ 77.255
ULTRASONOGRAFIA OCULAR MODO po

276 | 951301 |A Y B, CON CONTENIDO ORBITARIO X - $ 55915

Y
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DUPLEX  SCANNING  [DOPPLER- .

277 | 951321 | ECOGRAFIA] DE VASOS OCULARES | 1 X el $ 55915
(ARTERIA Y i
ESTUDIO RADIOLOGICO DE_ 0JO 158"

278 951401 NCOC 1 X 268% $ 55815
TOPOGRAFIA CORNEAL iS5 - ‘

279 | 951500 | ~opuTARIZADA SOD 1 X 28% § 368575
FLUOROSCOPIA GUIA EN ss..

280 | 951701 | PROCEDIMIENTOS 1 X e $ 54.900
INTERVENCIONISTAS DE 0.JO ’

281 | 951800 | OCULOPLETISMOGRAFIA SOD 1 X e |8 29,106

282 | 952000 | BIOMETRIA OCULAR SOD 1] X . |5 29595

283 | 952100 | ELECTRORRETINOGRAFIA SOD 1 X 12852/; 5 51.852

284 | 952200 | ELECTROOCULOGRAMA SO0 1 X e | s 51852
ElECTRONISTAGMOGRAFIA [ENG] O yo.y

285 | 952400 | FOTOELECTRONISTAGMOGRAFIA 1 X > $ 59.874

28%

SOD -

286 | 952500 | PAQUIMETRIA SOD 3 X '25850’,0' § 20766
TONOGRAFIA — OCULAR ~_ CON 1SS -

287 | 952601 | ppyERAS PROVOCATIVAS ! X 28% $ 114,083
PRUEBA DE  PROVOCAGION o

288 | 952900 | CONJUNTIVAL CON ALERGENOS| 1 X S5 | s 11409
ESPECIFICOS NCOC ¢
ADAPTACION  DE  PROTESIS IS8 -

289 | os3s00 |AONTIREON o 1 X e | § 384637
IRRIGACION ¥ LAVADO DEL 0OJO B

200 | 965100 | g 1 X | 8 75218
EXTRACCION CUERPO EXTRAND 155 -

291 | 982101 | g\,pERFICIAL DE LA CONJUNTIVA ! X 2% | 18860
EXRACGION DE CUERPO EXTRARO -

202 | 982102 | SUPERFICIAL EN CORNEA O 1 X oo | s 1880
ESCLEROTICA :

ESPECIFICACIONES
TECNICAS Las contempladas en ef ANEXO No. 1

GARANTIA UNICA Y
SANCIONES

Dentro de los cinco (05) dias habiles siguientes a la publicacion de la aceptacion de
oferta, el CONTRATISTA debera constituir v presentar a favor de la POLICIA
NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N* 6 identificada con
el Nit. No. 811.032.059-3, las pdlizas de Garantia Unica que cubra los siguientes
riesgos:

1. GARANTIA UNICA:

a). DE CUMPLIMIENTC DEL CONTRATQ: Equivalente al Veinte (20%) por ciento del
valor de la aceptacién de la oferta, con inicio en la fecha de suscripcion de la
aceptacion de la oferta, que cubra el término de la vigencia de la aceptacion de la
oferta y sesenta (60) dias calendarios mas, incluyendo sus prérrogas si a ello hubiere
lugar.

b) DE CALIDAD DEL SERVICIO: Equivalente al Cincuenta Por Ciento (50%;) del vator
de la aceptacian de |a oferta, con inicio en la fecha de suscripcion de ia aceptacion de
la oferta, que cubra el término de la vigencia de la aceptacion de la oferta y Un (1) afio
mas, incluyendo sus prérrogas si a elio hubiere lugar.

c) DE SALARIOS, PRESTACIONES E INDEMNIZACIONES LABORALES:
Equivalente al Cinco Por Ciento (5%} del valor de la aceptacion de la oferta, con inicio
en la fecha de suscripcion de la aceptacion de la oferia, que cubra el término de la |
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v{gencia de la aceptacion de la oferta y Tres (3) afios mas, incluyendo sus prorrogas
si a ello hubiere jugar.

d) PAGO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: Equivalente a
DOSCIENTOS (200} SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES
{SMML.V) que cubra el término de duracién del contrato, con inicio en la fecha de
suscripcion del contrato y de las prérrogas si las hubiere.

PARAGRAFO PRIMERO: Si el CONTRATISTA se negare a constituir la garantia
Unica prevista en la presente clausula, en los términos, cuantia y duracion
establecidos, la POLICIA NACIONAL podra declarar la caducidad del presente
contrato, la Garantia Unica debe presentarse con comprobante de pago. En la Pdliza
debe constar expresamente que se ampara el cumplimiento del Contrato, el pago de
las multas y de la clausula penal pecuniaria convenida. En todo caso el
CONTRATISTA debera reponer las Garantias cuando el valor de las mismas se vea
afectado por razon de siniestros, dentro de los cinco (5) dias calendario, siguientes a
la notificacién del Acto que deje en firme la sancién correspondiente. PARAGRAFO
SEGUNDQ: Cuando haya lugar a la modificacidn dei plazo ¢ valor consignado en el
contrato, el CONTRATISTA, debera constituir los correspondientes certificados de
modificacion. Si se negare a constituirios, en los términos en que se le sefiale, se hara
acreedor a las sanciones respectivas y la POLICIA dara por terminado el contrato en
el estado en que se encuenire, sin que por este hecho deba reconocer o pagar
indemnizacion alguna. PARAGRAFO TERCERO: De conformidad con lo previsto en
el Decreto 1082 de 2015, Debera constar expresamente gue se ampara el
cumplimiento _del contrato, el pago de las multas y de la_penal pecuniaria

convenidas y que la entidad asequradora renuncia_al beneficio de excusion”.
INDEMNIDAD: EI CONTRATISTA se ohliga a mantener indemne a la POLICIA de

cualguier reclamacién proveniente de terceros que tenga como causa sus actuaciones.

2. SANCIONES:

a} MULTAS.- En caso de mora o incumplimiente parcial de alguna de las obligaciones
derivadas de la presente aceptacion de oferta por causas imputables al
CONTRATISTA - salvo circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito conforme a las
definiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1.890 - las partes acuerdan que la POLICIA,
mediante acto administrativo, hara efectivas multas sucesivas, cuyo valor se liguidara
con base en el cero punto cinco por ciento (0,5%) del valor dejado de cumplir o
entregar, por cada dia de retardo y hasta por quince (15) dias calendario, que se
descontara def saldo que le adeuda a la entidad. Esta sancién se impondra mediante
acto administrativo, en el que se expresara las causas que dieron lugar a ella.

b). PENAL PECUNIARIA.- De conformidad con lo previsto en los articulos 1592 y 1599
del codigo civil colombiano, en caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento
total o parcial de las obligaciones derivadas de la presente aceptacion de oferta, EL
CONTRATISTA pagara a la POLICIA, a titulo de pena pecuniaria, una suma
equivalente al veinte por ciento (20%) del valor de la aceptacion de oferta cuando se
trate de incumplimiento total de la aceptacidn de oferta y proporcional al
incumplimiento parcial de la aceptacion de oferta que no supere el porcentaje
sefialado. Para efectos de calcular el monto del incumplimiento parcial relativo a la
obligacién de plazo de ejecucion, se empleara [a misma formula de estimacion de valor
contemplada en el literal a) del presente articulo. Ei pago de la clausuia penal
pecuniaria estard amparado mediante poliza de seguros en las condiciones
establecidas en la presente aceptacion de oferta. PARAGRAFO.- APLICACION DEL
VALOR DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS: Una vez notificada la resolucion por
medio de la cual se hace efectiva alguna de las sanciones aqui estipuladas, el
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CONTRATISTA dispondra de quince (15) dias calendario para proceder de manera
voluntaria para a su pago. Las muitas no seran reintegrables aln en el supuesto que
of CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacion incumplida. En caso de no
pago voluntario y una vez en firme la resolucién gue imponga multas, podra tomarse
del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o acudir a cobre coactivo.

PLAZO Y FORMA DE
EJECUCION

El contratista cuenta con un ptazo hasta el 31/12/2020, o hasta agotar el presupuesto
lo primero que ocurra, para dar cumplimiento cabal a las prestaciones a que se obliga;
dicho plazo iniciara a partir de la aprobacion de la garantia Gnica y publicacion de la
carta de inicio y ejecucién del contrafo.

El objeto del contrato a celebrar se ejecutara en forma de TRACTO SUCESIVO, por
ser servicios impredecibles que varian de acuerdo a la demanda y necesidades de los
usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional pertenecientes a ja Regional
de Aseguramiento en Salud N° 6, y que surjan en el transcurso de la gjecucion del
contrato debido a las remisiones de los profesionales de salud de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 6 y a los examenes ordenados por los especialistas.

DEMOSTRACION DE DERECHOS Y AUTORIZACION:

1) Para acceder al servicio, el usuario se presenta en la IPS o entidad de salud gue
brinda los servicios a la USP y presenta el carné que acredita 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 Afiliaciones de la Regional de Aseguramiento en Salud
N° 6, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) 0 Caja General de Pensionadcs de la
Policia (CAGEN).

2) Acompafiande al camé que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse
documento de identificacion en original segun el caso (Registro civil de
nacimienio para menores de 7 aiios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y
17 afios, cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad).

3) Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos
expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente (Atencion de
urgencias vitales).

4) Exigir alos afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
que soliciten el servicio, ef formato de autorizacion del servicio firmado y sellado
por el médico lider de referencia y contra referencia de REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° B, el cual debe venir acompafiade de fotocopia
de la cédula de ciudadania y carne de servicios medicos.

5) Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio
inicialmente autorizade, y que el proveedor estime conveniente en un momento
dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y
tarifado, requerira el aval por parte de la central de referencia, contra-referencia y
autorizaciones de la USP (Cabecera Departamental), siempre y cuando ello no se
convierta en un obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo
inminente la vida del paciente.

8) Todo bien o servicio fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado
para estudio de aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC del nivei
central DISAN), para lo cual el especialista tratante debe diligenciar

completamente el formato de justificacion disefiado para tal fin por parte del SSPN
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y remitirio a la central de autorizacion de la USP, para que ésta adelante el trarmite
ante el CTC del nivel central. No se admiten formatos institucionales del contratista.
Solo cuando una orden judicial, tutela, o la condicién clinica del paciente amerite
la administracion urgente, se debe dar cumplimiento a la prestacion o suministro
con la inmediatez requerida, Gnico caso en et cual la justificacion técnica del
suministro sera reportada a ia USP con posterioridad, en el formato de justificacion
ante CTC disefiado para tal fin por parte del SSPN. El no reporte ante el CTC sera
causal de glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del CTC.

REFERENCIA:

1) Para todos los demas servicios ambulatorios (primera vez o control), se requerira
remision en formato oficial SSPN (formato de autorizacién de aplicative web,
GEINF, Formato G18) y autorizacién expedida por la central de autorizaciones de
la USP.

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

3) E! numero habiiitado para la oficina de referencia y contra-referencia de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 es el 7828440 Ext. 8708 o al
Avantel No. 3507113812

4) Los correos electrénicos habilitados para el envio de las solicitudes de autorizacion
son los siguientes: decor.grusa-refer@policia.gov.co - decor.grusa-
aut@policia.gov.co — decor.upres-aut@policia.gov

NOTA: E! incumpifimiento a cualquiera de los plazos antes estipulados genera la
imposicién de las sanciones correspondientes, previo cumplimiento de las actuaciones
administrativas pertinenies.

La prestacion de los servicios de salud, se realizaran en las Instalaciones de la IPS
que resulte ganadora del presente proceso de contratacién debidamente habilitada por
Ley, la cual esta ubicada en ia Calle 25 # 8-37, Centro, de la ciudad de Monteria y que
tendra un espacio especifico solo para la atencion de los usuarios del Subsistema de

LUGAR DE
PRESTACION  DEL|Salud de la Policia Nacicnal. Previa coordinacién con el personal de referencia y
SERVICIOS Contrareferencia de la Unidad Prestadora de Salud Cérdoba — UPRES DECOR, para
los servicios autorizados y por parte del supervisor del contrato, para los servicios
ambulatorios cuando corresponda.
NOTA: Las entidades contratadas na tendran ningin vinculo laboral con la Unidad
Prestadora de Salud Cérdoba.
MONEDA DEL <
CONTRATO Pesos colombianos
LIQUIDACION DEL | El presente contrato se liquidard de conformidad con lo sefialado en el articulo 60 de
CONTRATO la Ley 80 de 1993 y articulo 11 de la Ley 1150 de 2007.
La vigencia de la presente aceptacion de oferta sera igual al plazo de ejecucion y
VIGENCIA cuatro (4) meses mas. Estos cuatro (4) meses son unicas y exclusivamente para

efectos de liquidacion.

De acuerdc a o anterior, el Jefe del Area de Contratacién, recomienda a la sefiora Ordenadora del Gasto,
Mayor DIANA ALEJANDRA JIMENEZ VASQUEZ Jefe Regional de Aseguramiento en Saiud N° 6, adjudicar
el proceso PN RASES 6 MEMOT MIC 102-2020, cuyo objeto es la “PRESTACION DE LOS SERVICIOS
MEDICOS ESPECIALIZADOS Y SUBESPECIALIZADOS DE OFTALMOLOGIA QUE INCLUYE

Pagina 19 de 34




(CONSULTAS, PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y AYUDAS DIAGNOSTICAS) PARA LOS USUARIOS
AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA” a la firma CENTRO DE CIRUGIA 8.A.S., identificada con el Nit. No.
812.007.222-6, representada legalmente por ei sefior MIGUEL ANSELMO CARDENAS AGAMES
identificado con la cedula de ciudadania No. 78.739.008 de Sahagun - Cérdoba, en atencion a que cumplio
técnica, juridica y economicamente y de conformidad con los t&érminos establecidos en la invitacion que figic
el proceso y la oferta presentada.

Atentamente,

Mayor DIANA JIMENEZ VASQUEZ

Jefe Regio amiento en Salud N° B
FUNCIONARIO O
CIONAR \ ] DEPENDENCIA NOMBRES Y APELLIDOS FiR)
FROYECTC Ré‘éPONSABLE CONTRATCOS UPRES DECOR IT. LAZARO DE JESUS MURQZ HKBUITA
APROBO/REVISO. | JEFE ADMINISTRATIVC UPRES DECOR TE CESAR AUGUSTO RODRIGUEZ TELLEZ
APROBO/REVISO. | JEFE UPRES DECOR CT. ELVIA ROSA MONROY ARROYD
APROBOREVISO. | ASESOR JURIDICO UPRES DECOR ABOGADD, SANDRA MARIA FERMANDEZ GOMEZ
APROBO/REVISOQ. RESPONSABLE CONTRATOS RASES N° 6 |IT. ELIAB FRANCC BECOYA /
APROBOREVISD. | JEFE ADMINISTRATIVO RASES N° 6 MY, MICHAEL AGUILAR RODRIGUEZ &
APROBO/REVISO. ASESOR JURIDICO RASES NO. & ABOGADO. RUBEN DARIQ HINCAPRIE ARROYAY S )
LGS ARRIBA FIRMANTES DECLARAMOS QUE HEMOS REVISADD EL DOCUMENTO Y LO ENCONTRAMOS AJUSTADD A LAS NORMAS ¥
DISPOSICIONES LEGALES VIGENTES Y POR LG TANTO, BAJO NUESTRA RESPONSABILIDAD, L0 PRESENTAMOS PARA LA FIRMA DE LA SENORA
JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTD EN SALUD N° 6 DE LA POLICIA NACIONAL.

Carrera 43A # 48Csur-45 Barrio Primavera, Envigado

Teléfonos 339 6737 - 339 6885

meval.cliva-pre@policia.gov.co

www.palicia.gov.co
1DS-FR-0001 Aprobacién: 05-12-2008
YER: O
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ANEXO No. 1
ESPECIFICACIONES Y CONDICIONES TECNICAS DEL CONTRATO

ITEM

DESCRICION DEL SERVICIO

El contratista certificod que no se encuentran relacionados en el registro Unico de infractores ambientales R.U LA,

El contre;tista certificd que enviara mensuzlmente acta de disposicién final de residuos peligrasos,
procedimiento realizado con una entidad debidamente habilitada.

El contlrat‘ista certifico la tenencia de los equipos acordes con el nivel de complejidad, para la realizacion de los
procedimientos, examenes regueridos para cumplir con el objeto del cantrato

El contratista entregd el modelo de prestacion de servicios definidos por el prestador, asi mismo solicitar el
modelo de atencion definido por la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

Engre_gar al CONTRATANTE dentro de la propuesta para la contratacion el modelo de prestacién de servicios
definido por ¢l posible prestador {I.P.S y/o E.S.E) junto con |a propuesta.

El contratista se comprometid a dar aplicacién a las disposiciones sefaladas en el Decreto 1072 del 2015 en
su articulo 2.2 4.6.4., paragrafo 2 y articuio 2.2.4.6.28 numeral 1 gue a la letra nos indica ios siguiente “Dentro
de los parametros de seleccién y evaluacion de proveedores y contratistas, el contratante podra incluir criterios
qgue le permitan conocer gue la empresa a contratar cuente con el Sistema de Gestidn de la Sequridad v Salud
en el Trabajo (SG-SST). Esto con el fin de poder conocer los riesgos que estan expuestos los trabajadores que
realicen actividades contratadas en beneficio de Ia unidad.

El contratista se comprometid a cumplir con el instructivo 018 de 2012, Instructive 009 de 2014, el Decreto 4747
de 2007 v la Resolucién 3047 del 2008.

Garantizar la capacidad instalada necesaria para el cabal cumplimiento de los servicios contratados,
entendiendo como tal la suficiencia de recursos logisticos, operativos y fisicos (estructura fisica y equipos que
cumplan con [os requisitos minimos exigidos; siempre en el area urbana de la ciudad de Monteria para
garantizar una adecuada oportunidad en el servicio (Anexar certificacién)

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 — UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA,
dara a conocer al oferente que sea adjudicado el contrato el modelo de prestacion de servicios establecido por

esia entidad.

10

Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN o dentro de las condiciones t&cnicas requeridas,
debe ser tramitado para estudio de aprobacién 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 remitirio a la central de autorizacion de fa USP, para que ésta adelante el tramite ante
el CTC del nivel central. No se admiten formatos institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando requieran su
administracion urgente por la condicién clinica det paciente, orden judicial o tutela, podré ser realizado por el
mismo con cotizacién por parte del contratista el cual no podré exceder los precios del mercado y con el
descuento estipulado en el contrato. Esto con el fin de asegurar el tratamiento oportuno de los usuarios que
requieran dichos procedimientos, garantizando la recuperacion y mejoramiento de la calidad de vida de los
mismos. En este caso, el NO reporte sera causal de glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del

CTC.

La atencién del evento adverso entendido como “el dafio o complicacién no intencional consecuencia del
cuidade medico o fodo ague! derivado del cuidado de 1a salud y ne de la enfermedad misma del paciente” corre
por cuenta de! prestador, ne sera cancelada por el SSPN. Este estara sujeto a glosa total hasta que el comité
ADHOC de la IPS y GARCA se reunan y expidan el plan de mejoramiento y se determine la inherencia del
evento para determinar et monto a cancelar definitivo.

12

El contratista realizara el procedimiento autorizado en el boletin, no realizara procedimientos no descritos en el
mismao, en su defecto, estos no seran cancelados por el contratante.

13

Los oferentes deberan tener en cuenta el vademécum para el subsistema de salud de la Policia Nacional, en
caso de que el medicamento o dispositivo meédico se encuentre por fuera de este plan debera obtener
previamente la autorizacion de técnico cientifico, comprometiéndose el oferente a adelantar los tramites

administrativos para dicha autorizacion.

14

El CONTRATISTA sostendra los precios y tarifas ofrecidas durante el plazo de ejecucion del Contrato y sus
adiciones (Anexar certificacién).

15

Los medicamentos, insumos y dispositivos médicos que no se relacionen con procedimientos efectuados en
atencion a ia ejecucién del contrato, no seran reconocidas por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA.
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16

El contratista certificé que 1os procedimientos efectuados que no retnan los requisitos de calidad y confiabilidad,
seran practicados nuevamente, sin costo adicional para la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°

6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA.

17

EV contratista se comprometié con las obligaciones relacionadas con la aplicacidn de buenas précticas
ambientales.

18

La Oportunidad en ta asignacisn de citas ambulatorias debe ser 08 dias para ios procedimientos contenidos
dentro del presente contrato, luego de expedida ia autorizacién por parte de la entidad contratante, se anexo

certificado.

19

El contratista dio a conocer a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD CORDOBA. Las Guias de manej¢ institucionales.

20

EICONTRATISTA se comprometié a No continuar prestando los servicios objeto del presente contrato una vez
este agotado el valor del contrato, salve en casos de urgencia medica debidamente justificada de acuerdo con
las disposiciones expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud, Los servicios prestados por fuera del
contrato que no cumpla con las anteriores condiciones, no seran pagados por el CONTRATANTE.

21

El CONTRATISTA se comprometit a dar cumplimiento a las disposiciones del Sistema Obligatorio de. Garantia
de Calidad en Salud.

22

El Centratista designd un coordinador médico para que en conjunto con el supervisor del contrato o auditor
médico del Contratante, den solucién a los posibles inconvenientes gue puedan presentarse durante el
desarrcilo y ejecucién del contralo.

23

Durante el plazo de la ejecucion del contrato y adiciones a que hubiere lugar EL CONTRATISTA debera contar
con la habilitacién de los servicios a prestar, soportado por registro dnico de habilitacion para cada uno de los
servicics a contratar en su |PS sede principal y cada una de las IPS sedes alternas que en su oferta pone a
disposicién de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional {Formulanos que debe anexar
formulario de Inscripcién y cumplimiento con |os requisitos de habilitacion para los servicios ofrecidos).

24

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA USP DURANTELA EJECUCION DEL
CONTRATO: 1.) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientss que se
puedan presentar en desarrolio de la ejecucion del respectivo contrato. 2.) Informar al supervisor del contrato
semanalmente el valor ejecutado def contrato y cuando el cantrato se encuentre entre un 50 y 75% ejecutado.
3.) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa Supersalud 056 y 058 de
2009, asi como los Indicadcres de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion
para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud. 4.} Atender oporiuna
y eficazmente fas solicitudes que le formule la Jefatura de la USP o el ordenador del gasto. 5.} Enviar el primer
dia habil de cada sernana a la USP |a informacion de notificacién epidemioclégica semanal (solo se nofifica los
casos de usuarios del Subsisterna de Salud de la Policia Nacional).

25

OTROS ASPECTOS {INSTRUCTIVO 013 de 2013- DISAN AGESA)

a} Nofificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puadan
presentar en desarrolio de la ejecucion del respectivo contrato.

b) Informar al supervisor del contrato cuando se haya elecutado en un cincuenta 50% y en un setenta 70% el
valor del contrato.

c) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa Supersalud €56/2009, los
primeros cinco dias de cada mes, asl como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios,
definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de
ia Atencion en Salud. De igual forma reportara los eventos adversos o incidentes con los respectivos planes
de mejoramiento, si llegasen a ocurrir a algunos de los usuarios del Subsisterna de Salud de la Policla
Nacicnal, este reporte es de cardcter cbligatorio durante los primeros cinco dias de cada mes.

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

e) Enviar el primer dia habil de cada semana a la USP la informacion de notificacion epidemiologica semanal
{solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de fa Policia Nacional).

26

Cumplimiento de circular 030 de 18 mayo de 2006, indicadores de calidad.

27

Cumplimiento de resolucion 3047 del 14 de agosto de 2008 y decreto 4747 del 07 de diciembre de 2007,
informando correo electronico para él envié de los formatos. A los oferentes elegidos, en cumplimients a o
descrite en la Ley, se les dispondra de |a informacién institucional, al momento de la suscripcion del contrato.

28

Cuando se requiera un procedimiento que por su caracter sea esencial debe tener una cotizaciéon debe ser
detallada item por item, no se aceptara valor giobal y la coordinacion se realizara directamente con la oficina
de referencia y Contrarreferencia de sanidad y seran verificado por los auditores de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA y la oficina de auditaria
medicas para cruzar la informacién con los precios del mercado para evitar sobrecosto.
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29

La entidad al momento de facturar alglin servicio y esta sobre pasa el valor pactado de |a tarifa sera causal de |
glosa definitiva.

30

Los insumos y materiales se debe facturar precio de compras més el 12% y expresar aigun descuento que se
pueda ofertar.

31

El oferente debe de contar con una cficina de atencién al ciudadano y que este resuelva cualguier inconveniente
que se presente.

32

Requisitos para la atencidn de servicio, horarios de atencién, modalidad para |la asignacién de citas (Telefonica
y/o Presencial), entrega de copia de historias clinicas, entrega del formato de referencia y autorizacion, direccion
y teléfonos (Fijos y/o mbviles) en donde puedan localizarse para las atenciones ambulatorias y programadas vy
para los casos de solicitarles interconsultas de urgencias y hospitalarias.

33

El contratista debera enviar los ¢inco (05) primeros dias de cada mes &l cumplimiento de reporte a los entes de
vigilancia y control como la Superintendencia Nacional de Salud e INVIMA, Indicadores de calidad, eventos
adversos, reportes de tecno vigilancia y reactivo vigilancia.

E! contratista debera comprobar los derechos de los usuarios (Cotizantes y Beneficiarios) en la pagina del
ADRESS, v en caso de existir multiafiliacion debera informar a la oficina de referencia de sanidad para que esta
defina la conducta a seguir, la entidad ofertante debe notificar al usuario de la novedad de la multiafiliacion de
acuerdo a la ley vy si llegara el caso presta el servicio sin informar sera causal del glosa total el servicic prestado

35

Anexar para el pago la siguiente informacion en medio fisice y magnético en formato Excel o Word; Relacion
general de pacientes atendidos, detallando la factura por cada uno de ellos discriminada y firmada por el usuario
o acudiente. Se debe registrar esta informacion en formato anexo para radicacion de las cuentas. E!
CONTRATISTA se compromete a presentar junto con las facturas, informacién estadistica mensual en un
archivo plano &l cual debe venir en medio magnético e impreso, que contenga la siguiente informacion: Numero
del Consecutivo, Apellidos y Nombres, Numero de identificacion, Edad dei usuario, Fecha del servicio,
Diagnostico con CIE10, Cdédigo del Procedimiento (CUPS), Nombre del Procedimiento o Estudio Realizado,
Valor del Procedimiento, Nombre del Medico Solicitante, Cedula del Médico Solicitante, Servicio Solicitado
Soportes de la ley para la auditoria de cuentas.

) it e At ittt
N No. FECHA DE FECH& DE NOMBRE DEL No. PROCEDIMIENTO DIAGROZTICO VR. EDAD DEL
FACTURA FACTURA ATENCION FACENTE EDENTIFICACION {CODIGO CUPS) (CIE 193 FACTURADC PACIENTE

36

Presentar las facturas debidamente firmadas por quien la expide, en Carpeta para archivo, juego de dos fapas,
en materia yute de 900 grs, dimensiones: ancho 26 cm - 37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras
externas con perforaciones de 08 centimetros circulares con aleta vertical, legajada con gancho totalmente
plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar
pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias. La factura
debe cumplir los requisitos de la Resolucion 3047 de 2008.

37

El contratista se comprometio a informar al supervisor del contrato por escrito cuando se haya ejecutacdo en un
cincuenta 50% y en un setenta 70% el valor del contrato de su ejecucion y en ningin caso el contratista se
abstendra de atender a los usuarios sin informar previamente a la institucion a través de! supervisor del contratg,
el rango de ejecucion del mismo en ningun caso el contratista podra superar el 100% del valor contratado sin
previa autorizacién del JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, excepto en los casos de urgencia vital o evento catastréfico o de alto

cosio

38

El contratista se comprometié a que el personal asistencial que preste los servicios ambulatorios, hospitalarios
se base en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 002 CSSMP de 2001) y el Manual Unico
de Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo 0562 del 2013 y demas normas que lo complementen o

modifiquen) que se pueden consultar en la pégina www.mindefensa.gov.cc.

38

Se compromete las L.P.S. ganadora de la Oferta corespondiente a este proceso, en caso de mediar, para
cualquier servicio, una solicitud por médicos y/o parameédicos del personal técnico-cientifico del contratista; a
surministrar en forma escrita en sisterna o a mano, en caligrafia completamente legible, el documento (copia de
la descripcion total de a consuita), donde consten todos los argumentos técnico — cientificos tomados en cuenta
y previamente analizados en el proceso de la Atencion Médica, con los cuales se demuestre previamente io
encontrado y los méviles que justifiquen Ia inclusién de lo ordenado y prueben los requerimientos de dichas
ayudas asistencias de prestacion, para que se surta el Proceso de autorizacién correspondienie de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, para
el caso de respuestas a Interconsultas, Contrarreferencia y/o Solicitudes de Servicios, Hospitalizaciones ©
Examenes Diagnosticos o en Complementacién Terapéutica y para ef caso de todas las Formulaciones de

Medicamentos y Atenciones de Urgencia; en caso de suceder lo contrario el ARSAN DECOR descontara de lo
facturado el valor de los costos de dichos servicios, no evidenciados. En caso de suceder lo contrario la
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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALLID N° 6 descontara de lo facturado el valor de los costos de dichos
medicamentos, no plenamente justificados (Anexar certificacion).

40

El contratista se comprometié a prestar los servicios de salud, objeto de este contrato, a los usuarios en forma
permanente, eficiente, amable y con excelente trato, dentro de los horarios de atencion ambulatoria y/u
hospitalaria estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con catidad, para lo cual Garantizara y
dispondra de un sistema o proceso de atencion preferencial a los usuarios de la Policia Nacional, sin

discriminacion frente a olro lipo de pacientes gque atienda,

41

El servicio programado a solicitar por el Contratista y a autorizar por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, se prestara a los pacientes previa solicitud del
mismmo en original, la cual debe expresar el procedimiento o atencidn solicitada de conformidad con los
codigos Gnicos de procedimiento (CUPS), el objeto del contrato, 1a malla de pertinencia definida por la
Direccién de Sanidad y el diagnéstico de la patologia en tratamiento y/o estudio y la firma y el selio
legible del profesional solicitante, el diligenciamiento por parte del facilitador o quien haga sus veces del
formato de autorizaciones incluyendo el CODIGO DE AUTORIZACIONES ASIGNADO expedido por la Central
de Autorizaciones - Oficina de Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA.

42

Previamente a la prestacién de la atencion en servicios de recuperacion del estado de sajud, el servicio debe
ser autorizado, asignandose un codigo de autorizacion solo por la Central de Autorizaciones Oficina de
Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° & - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, (sin el cual no sera valida la autorizacién del facilitador). Todos los
servicios geran prestados previa autorizacién solamente del Funcionario de la Central de Autorizaciones -
Oficina de Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 o quien
haga sus veces PREVIO TRAMITE, siempre adjuntandose el codigos de autorizacién del servicio (expedido
por Funcionario de la Central de Autorizaciones - Oficina de Referencia - Contrarreferencia de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6.

43

Para el casc de procedimientos adicionales que no hagan parte del procedimiente o servicio iniciaimente
autorizado y que el proveedor estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se
encuentre entre el listado pactado en &l anexo técnico “datos del contrato”, requerira ef aval por parte de fa
Central de Autorizaciones - Oficina de Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA {designacién codigo de autorizacidn), sin
que se convierta en un obstéculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

a4

El servicio debe ser prestado bajo responsabilidad de la IPS contratada, con cumpiimiento de Requisitos segdn
lo contemplado por el Ministeric de la Proteccidn Social, en ef Decreto 1011 del 2.006; Resolucion 2003 del 28
de mayo de 2014 y todas aquellas normas legales que deroguen o establezcan estdndares de habilitacion en
prestacion de servicios de salud por el hoy Ministerio de Salud y de fa Proteccion Social o quien haga sus veces.
Los oferentes deberan contar con la habilitacién de los servicios a prestar, soportado por registro Unico de
habilitacién para cada uno de los servicios a contratar en su IPS sede principal y/o cada una de las IPS sedes
alternas puestas a disposicién de los usuarios del Subsistema de Salud de ia Policia Nacional y ofertadas en
este proceso [Anexar formulario de inscripcidn y cumplimiento con 1os requisitos de habilitacidn para los
servicios ofrecidos).

45

El contratista se comprometié a mantener vigentes los permisos, licencias vy titulos especiates exigidos por la
ley y las autoridades administrativas o sanitarias para prestar servicios de satud del nivel de atencién ofertado.

48

Los procedimientos propuestos se deben realizar bajo los protocolos y guias alopaticas, universalmente
aceptadas para los procedimientos y tratamientos requeridos y basados en [a evidencia y avalados por la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADOQRA DE SALUD CORDOEBA

47

El contratista se comprometid a atender a los usuarios con la mayoer diligencia y cuidado. utilizando el equipo
humano y técnico iddneo para cada uno de los servicios a contratar, sin perjuicio del cumpiimiento estricto de
todas las normas que le impongan las disposiciones fegales y éticas o de caracter sanitario vigentes en ia
actualidad o que se expidan en el futuro y durante el transcurso del presente contrato, asi como los deberes
gue impone la sana practica profesional, el orden juridico y publico, las buenas costumbres y ja moral
profesional.

48

Para la legalizacién del servicio se compromete el oferente a cumplir con el Decreto Ley Anti tramites # 019 de

2012, a solo sclicitar a! usuario que demuesire sus derechos y la I.P.S. ganadora de la Oferta realizara por su

cuenta y riesgo la toma de las fotocopias requeridas asi:

a) Para acceder al servicio directamente con el proveedor sé debe presentar el carmné que acredite los
derechos de Sanidad de la Policia Nacicnal. En caso tal que los usuarios no tengan adn su carné, pueden
presentar CONSTANCIA VIGENTE de hallarse en tramite, expedida por la Oficina de Afiliaciones de la
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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, Caja de Sueldos d i i
de Pensionados de la Policia (CAGEN). ) © Retiro (CASUR) o Caja General

b} Acorr)p_aﬁancfo al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse documento de identificacion
en originat segin el caso (Registro Civil de Nacimiento NUIP para menores de 7 afos; Tarjeta de |dentidad
para usuarios entre 7 y 17 afios; Cédula de Ciudadania para usuarios mayores de edad).

c) Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente
autorizados de acuerdo z la normatividad legal vigente (Atencidn de urgencias vitales y/o Atencion inicial
de urgencias).

La I.P.S. ganadora de esta Oferta se comprometen a no pedir a los usuarios {afiliados y/o beneficiarios)

fotocopia de los documentos soporte; dichos documentos deberan ser fotocopiados por el personal de

Iz LP.S. y con cargo a ella, en cumplimiento del Decreto Ley Anti trimites # 019 de 2012

Para tramitar la autorizacion de! servicio, el contratista se comprometié a anexar,

a} Resumen Completo de la atencién que origina la solicitud de servicio en computador y/o a mano en
caligrafia completamente legible, incluyendo firma del profesional con sello del mismo; ante ia no prestacion
del servicio ofrecido se incurrird en incumplimiento lo que sera causal de aplicacién de las clausulas de
incumplimiento establecidas en el contrato

b) Copia del carné del usuario del servicio, por ambas caras o constancia vigente de hallarse en tramite.

¢) Copia de documento de identidad del usuario por ambas caras (cédula de ciudadania, tarjeta de identidad,
registro civil o NUIP).

d) Obligatoriamente se tiene que incluir CODIGO DE AUTORIZACION de la Central de Autorizacicnes Oficina
de Referencia-Conirarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8, sin el cual no
sera valida |a autorizacion del facilitador.

La I.P.$. ganadora de esta Oferta se comprometen a no pedir a los usuarios (afiliados y/o beneficiarios)

fotocopia de los documentos soporte; dichos documentos deberan ser fotocopiados por ei personal de

la 1.P.S. y con cargo a ella, en cumplimiento del Decreto Ley Anti tramites # 019 de 2012

Para solicitar SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedird enviando

previamente orden de servicio legible en original, firmada y sellada por el medico tratante la cual debe

50 |especificar la ayuda diagnostica, ia complementacion terapéutica y/o el procedimiento a realizar de acuerdo

con el objeto del contrato, el diagnoéstico y el resumen de Ja atencidn que apoye el servicio solicitado segun

padecimiento del enfermo remitido, incluido el CUPS respeclivo del servicio a prestar.

Para prestar los SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedira al usuario

entregar orden de servicio legible en original, firmada y seilada por el médico tratante la cual debe especificar

la ayuda diagnéstica, la complementacion terapéutica y/o el procedimiento a realizar de acuerdo con el objeto
del contrato, el diagndstico v el resumen de la atencién que apoye ef servicio solicitado segun padecimiento del
enfermo remitido, inciuido el CUPS respectivo del servicio a prestar y la Orden del Facilitador que inchuira

51 | Codigo de Autorizacion expedido por el profesional Médico Jefe de la Central de Autorizaciones - Oficina de

Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, unica dependencia

facultada para Autorizar la prestacion del servicio de salud en la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, o quien haga sus veces, y quienes en cumplimiento

del proceso pertinente verificaran: derechos en Policia Cérdoba, la no existencia de multiafiliacion al Sistema

de Seguridad Social y la pertinencia del servicio

o Los procesos de Referencia y Contrarreferencia (Autorizacion de servicios hospitalarios) se adelantaran a

través del aplicativo GEINF, para fal fin, la |.P.S. ganadora debera proceder a registrase en el mismo segdn las

indicaciones dadas una vez suscrito el contrato con la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUDN° 6 -

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, para elio se debera acordar con un plazo maximo de 2 dias

52 | habiles cita previa con el funcionario encargado de Referencia y Contrarreferencia en la sede administrativa

ubicada en la carrera 14 # 41-61 Barric Laureles Monteria, Si por fallas técnicas este mecanismo no puede

ser utilizado se haré uso de las herramientas que esta Seccional considere pertinentes y/o necesarios (via

telefonica fija, celular y/o Avantel y correo electronico) para lo cual la dependencia de Referencia y

Confrarreferencia dara aviso a [a i.P.S.

La autorizacién de servicios hospitalarios, se haran las 24 horas del dia en los teléfonos del servicio de

53 Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD N° 6 - UNIDAD

PRESTADORA DE SALUD CORDOBA al Avantet No.: 3507113812 & desde otro Avantei al 13*2054, o al fijo

7828440 Ext. 8708 o mail decor.grusa-refer@policia.gov.co y decor.grusa-aut@correopolicia.gov.co

Igualmente ia IPS oferente del servicio debera tener estructurado el Sistema de Referencia Contra-referencia

en sus instalaciones.

49

54
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55

Para el servicio de traslado por REFERENCIA DE PACIENTES, para tratamientos y hospitalizaciones en mayor
complejidad a la ofertada, se haran las 24 horas del dia, desde la sede del remitente, al teléfono fijo 7867482
al Avantel No: 3507113812 & desde oiro Avantel al 13*2054, o al fijo 7828440 Ext 8708 o mail

decor.grusa refer@policia.gov.co y decor.grusa-aut@correcpolicia.gov.co

56

La IPS oferente se compromete a gestionar la iniciacion de la remision necesaria para servicios de mayer
complejidad a fa ofertada por la IPS yfo contratados, ante la Central de Autorizaciones - Oficina de
Referencia Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, en forma OPORTUNA, maximo a los 30 minutos de decidida la orden
del Médico Tratante para que se cumpla con los atributos de la Calidad como son: oportunidad, suficiencia,
pertinencia, racienalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y eficiencia clentifica y técnica; as!
como proporcionar satisfaccion al usuario.

57

Para todo servicio electivo fuera del pian de beneficios del Sistema de Salud de la Policia Nacional
{S5PN} (Acuerdo 002 CSSMP de 2001) y el Manuai tnico de Medicamentos y Terapéutica del SSPN
(Acuerdo 052 de 2013 CSSMP y demas normas que lo complementen o modifiquen), el oferente se
compromete a que el personal asistencial que preste los servicios ambulatorios, hospitalarios y de urgencias,
debera iniciar el tramite para estudio de aprobacion por el Comité Técnico Cientifico {(CTC) del nivel central
de la Direccién de Sanidad [DISAN], no sin antes agotar lo especificado en las CARACTERISTICAS Y
CONDICIONES DE LOS SERVICIOS, para lo cual el especialista tratante en las IPS oferentes, tramitaran
el formato de justificacion, diligenciando completamente el formato diseiiado para tal fin y lo remitira
con el usuario o su familiar al Facilitador de su area de influencia quien lo gestionaréa ante la Central de
Autorizaciones de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N” 6, para que ésta adelante el tramite
ante el CTC del nivel cenfrai. No se admiten formatos institucicnales del proveedor. Solo cuando el
procedimiento o medicamento requiera su administracion urgente por la condicién clinica del paciente, orden
judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacion o suministro con la inmediatez requerida y éstos seran
reportados posteriormente, atendiendo los tiempos establecidos en la normatividad vigente, a la Central de
Autorizaciones Oficina de Referencia-Contrarreferencia de ia REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA

58

Para el diligenciamiento del FORMATO para concepto MEDICO LABORAL de acuerdo con [a especialidad
requerida, el profesional especialista que labore con las IPS ganadora registrara lo pertinente a la valoracion o
examen realizado. Este Formato se flenara dnicamente al personal uniformado o beneficiario en condicion de
discapacidad que lo requiera. Ei tramite a seguir es el siguiente:

a) Este formato sera presentado al profesional especialista en el momento de la valeracion o cita sin tachones
ni enmendaduras, a través del Facilitador de Sanidad de dicho municipio y/o persona designada para esta
iabor.

b) Una vez diligenciado el formato debe ser entregado unicamente a la persona designada por ninglin motivo
al usuario.

c} Sipor algan metivo el profesional especialista requiere anular el formato por error de contenido, este debe
ser entregado al Facilitador de Sanidad de dicho municipio y/o persona designada para dicha labor y
tramitar uno nuevo

59

El contratista garantiza la prestacién del servicio ofertado, durante la totalidad del tiempo contractual, ante |a
no prestacion del servicio ofrecido se incurrira en incumplimiento lo que sera causal de aplicacion de las
clausulas de incumplimiento establecidas en el conirato.

60

La asistencia cfertada debera brindar servicios que cuenten con todos los atributos de la calidad como:
operiunidad, suficiencia, pertinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad vy
eficiencia cientifica y técnica; asi como proporcionar satisfaccién al usuario

61

El contratista se comprometit a implantar su propio sistema de auditoria médica y permitir que la REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8, a través de su Auditor de Calidad, Auditor Concurrenta y/o Auditor de
Cuentas Meédicas realicen las auditorias e inspecciones gue sean necesarias a las areas y documentos que
éste 0 la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8 consideren pertinentes. Dicho Sisterma de
Auditoria de Salud y Médica de Iz Calidad en la |.P.S., debera estar en cabeza de un Profesional Médico can
especializacion en Auditorfa en Salud o Médica.

62

Los costos por atencion de los eventos adversos, generados durante Ia prestacion de un servicio, correran por
cuenta del prestador. Entendido el evento adverso como se estipula en [a Resciucion 4816 del 27 de noviembre
de 2008 “Dafio no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizacién de un
dispositivo médico”. La Auditoria de Cuentas Médicas de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTOQ EN SALUD
N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA concurrira en el analisis y cumplimiento de lo aqui
consagrado sobre dicho proceso.
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63

La Oportunidad para Consulta Ambuiatoria de Medicina Especializada, con base en el portafolio de servicios
ofertado, no podra ser superior a 8 dias

La Oport_l,midad para los Procedimientos diagnosticos y terapeuticos solicitados a los usuarios hospitalizados
de la Policia Nacional, deberdn ser resueltos de forma inmediata

65

La onrtunidad para los Procedimientos diagndsticos y terapéuticos solicitados a los usuarios de la Policia
Nacional, en consulta externa se aceptara la oportunidad a maximo 8 dias.

66

E! oferente debera priorizar en la atencion las poblaciones vulnerables protegidas constitucionalmente
como: ge:stante; maternas; menores de 5 afios; adolescentes menores de 18 afios; adultos mayores;
discapacitados.

&7

La |.P.S. se compromete a tramitar el documento de Referencia del paciente, ante la solicitud de servicios de
mayor nivel de complejidad, estipulada por parte de los profesionales que fo atienden. diligenciando el
documento en computador y/o con letra legible y donde se consagre tanto los hallazgos como las necesidades
del paciente en un resumen de historia clinica completo.

68

Para el alta (egreso hospitalario} o posterior a ia consulta de especialidades realizada post - interconsulta o
remision a especialista, siempre debera remitirse el paciente diligenciando por el profesional de salud del
Contratista, el formato de contra-referencia informando e estado de salud del usuario, su evolucién clinica y
plan de manejo. Todas las citas de control con especialista requeriran siempre Ia contra-referencia para ser
autorizadas, facturadas y/o canceladas

69

E| contratista se comprometio a reportar al Auditor de Garantia de Calidad, en el area administraiiva de la REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA, los indicadores de la
Circular Externa Supersalud 030 de 2006 y las 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en ia
prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia
de Calidad de 1a Atencién en Salud quien expedira Recibido a Satisfaccion de la Informacion (R.A.S.) sobre la entrega
de dicha informacién, sin el cual no se podra cancelar la cuenta de la facturacion mensual.

70

Una vez agotado el contrato, el oferente se compromete con la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6
- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA a no continuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo
que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado (Atencion de urgencias vitales y/o atencion inicial de
urgencias en solo triage 1 y/o 2), de acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera del
contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no son compromiso de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 y seran asumidos por el contratista,

7"

El contratista se comprometié a notificar al supervisor del contrato en forma oporiuna, respecto de los
inconvenientes que se puedan presentar en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato

72

Se realizaran reuniones bimensuales citadas por el Supervisor del Contrato de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA entre las personas que desemperfien |os cargos
de: Subdirector Cientifico, Cuentas Médicas, oficina de Referencia Contrarreferencia, Auditorfa de Calidad del
contratista con sus homdlogos de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 - UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD CORDOBA, para analizar el desempefio del contrato y tomar correctivos de los inconvenientes que se

estén presentando.

73

Se requiere gue la Entidad a contratar cumpla con Requisitos segun |0 contemplado por ef Ministerio de Proteccion
Social o el ente que haga sus veces, en el Decreto 1011 del 2.008; Resolucién 2003 def 28 de Mayo de 2014 y todas
aquellas normas legales gue deroguen o establezcan estandares de habilitacién para la prestacion de servicios de

saiud

74

Ef Gontratista debera contar con la Constancia de Inscripcidn en el Registre Especial de Prestadores expedidc por la
Secretaria de Salud vigente al momento de la presentacién y que su vigencia acoja el tiempo del contrato a
desarroltar. En caso de prérroga en tiempo este item se debe cumplir para el tiempo de la prérroga

75

La IPS debe adjuntar al ofrecimiento e! portafolio actualizado de los servicios que a la fecha de la presentacion de la
oferta se encuentre prestando con los horarios, dias ofrecidos y la Oportunidad para los Procedimientos diagndsticos

y terapéuticos solicitados

76

La instifucion oferente, debera estar HABILITADA para prestar los servicios de salud que ofrece, ante el Ente
Temitorial de Salud respectivo, tener implementado Sistema de Garantia de Calidad, Sistema de Informacidn para fa
calidad, Plan de Auditoria para e mejoramiento de la Calidad, Programa de Seguridad del Paciente y Sistema de
Informacion Gerencial y Bioestadistica, acorde con las exigencias definidas por el Ministerio de Salud y de |a

Proteccion Social © quien haga sus veces.

77

Se aclara que solo en &l caso de que el paciente interponga derecho de peticion o tutela sobre tecnologias en salud
incluidas en el Acuerdo 002 de 2001 o el que lo modifique o sustituya se pagaran con cargo al contrato suscrito.

78

Si las tecnologias en salud estan excluidas del Acuerdo 002 de 2001 (o el que lo modifique o sustituya), se
pagaran con los rubros especificados: Rubro de Tutela o Comité Técnico Cientifico —CTC- segun el caso.
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ANEXO No. 2
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1) Cumplir con el objeto contractual.

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

3) Responder en los plazos que LA POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N 6 establezca en cada caso, las requerimientos de aclaracion o de informacion que le formule.

4) Cumplir cabalmente con sus obligacicnes, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
{Cajas de Compensacion Famifiar, Sena e ICBF) y del personal a su cargo. cartificar la afiliacion a una ARL
de todo personal contratado y a presentar junto con |a factura copia de la pianilla unica de pago, en los
términos del articulo 50 de la Ley 789 de 2002 en concordancia con el Decreto 1703 de 2002, Decreto 510
de 2003, Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003, Ley 1122 de 2007 y decreto 2800 de 2003, por cuanto el
cumplimiento de ésta obligacidn es requisito indispensable para cada uno de los pagos pactados; siempre y
cuando el plazo del contrato sea superior a tres (3) meses. De acuerdo con el articulo 1° de ia Ley 828 de
2003, el incumplimiento de esta obligacidn serd causal para la imposicién de multas sucesivas hasta tanto
se dé el cumplimiento, previa verificacién de la mora mediante liquidacion efectuada por la entidad
administradora. Cuando durante la ejecucion del contrato se observe la persistencia de este incumplimiento,
por cuatro (4) meses la entidad estatal dara aplicacién a la clausula excepcional de caducidad administrativa.

5} Constituir en debida forma y aportar al Grupo de Contratos LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL. DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, o quien haga sus veces, dentro de los cinco {05) dias habiles siguientes
a la suseripcion del contrato, las polizas de ta Garantia Unica a favor de LA POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° &

6) Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia
© que por cualguier otra circunstancia deba conocer 0 manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente
por los perjuicios de su divuigacion yfo utilizacion indebida gue por si 0 por un tercero se cause a la
administracién o a terceros.

7) No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de |a ley pretendan obligarlo a hacer u
omilir algun acto o heche, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a ta POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6 de la Policia Nacional y a las autoridades competentes
para gue se adopte ias medidas necesarias.

8} Manterer activa ta cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traurnatismos
en el proceso de ejecucion del contrato.

9) Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicion para el desarrolio del
objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso que se hayan suministrado.

10} Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de alinear la actividad contractual
a fas buenas practicas en materia ambiental. (Tener en cuenta las disposiciones sefaladas de lanolz 4 a la
11 de la Resolucion No.04280 del 011113, Guia Para |a etapa de Planeacion de los procesos de Contratacion
en la Policia Nacional).

11) Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de {a Ley 80 de 1993, asi mismo,
sera civit y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en Ia actuacién contractual.

12) Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega
del objeto confratado.

13} Los pacientes hospitalizados en piso y en el servicio de urgencias deberan tener consignados en la historia
clinica todos los procedimientos, actividades y suministro de medicamentos aplicados por enfermeria en cada
casc.

14) No se aceptan notas marginaies en referencia al precio acordado en el contrato.

15) La Entidad oferente debera haber realizado la declaratoria de requisitos esenciales, actas de compromisg,
condicicnes sanitarias y cumplimiento, acordadas con el ente teritorial de salud respective, tener
implementado su sistema de garantfa de calidad y un sistema de informacién gerencial y bicestadistica
acorde con fas exigencias definidas por el Ministerio de Proteccion Social.

18) Prestar en forma continua y permanente los servicios requeridos a los usuarios de la Policial Nacional bajo
los principios de eficacia, universalidad y solidaridad. Cportunidad, seguridad y pertinencia que lo ameriten y
certifiquen mediante ORDENES DE SERVICIOS.

17} El contratista esta obligado a brindar calidad y excelencia en la prestacion de los servicios ofertades a los
usuarios del Subsistema de Salud de la POLICIA NACIONAL de acuerdo a lo establecido en el contrato,
realizar las adiciones y modificaciones previamente pactadas entre las partes de manera oportuna y en e
piazo establecido.
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18} El contratista debera tener e§tructurado y documentado el Sisterna de Referencia y Contrarreferencia y el
Sistema de atencion al usuario.

19} El contratis_te? debgré contar ¢con la suficiencia cientifica, técnica y administrativa que garantice la prestacion
de los servicios objeto del presente contrato a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

20) 8:{;;?&00” el Decreto 1011 de 03-Abr-06, y las resoluciones 2003 (Habilitacion) y 1445 (Estandares de

21) Garantiza_r la prestac?én de los servicios con equipos Biomédicos, hospitalarios y material médico acorde a
las necesidades y bajo estandares de seguridad para la atencién del usuario.

22) &l antrzjltista d_ebe acreditar la aplicacion de protocolos aceptados en salud para el manejo de pacientes y
por ningun motive se aceptaran tratamientos o procedimientos experimentales.

23) G;arantizar al usuario de la Policia Nacional, [a accesibilidad y oportunidad en la atencion de los servicios
ofertades.

24) Fl contratista dispondra de una persona encargada de ta Coordinacion del contrato, con una linea telefdnica
directa_ que garantice el acceso a la informacion, consulta y solucion de cualquier inquietud sobre
procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones y en general para la atencion de los usuarios. Esta
linea telefonica sera de manejo por parte de los auditcres y personal de referencia y contra referencia del
Regional de Aseguramiento en Salud N° 6.

25) Prestar los servicios durante el tiempo de duracion del contrato y de acuerdo con la oferta presentada, la cual
forma parte integral del mismo.

26) requieren autorizacion previa de! grupo de referencia y contrareferencia de la Regional de Aseguramiento en
Salud N° 8. De no cumplirse con este requisito, ta Regional de Aseguramiento en Salud N° € no asume el
pago de los servicios prestados. derivando nuevamente la factura a la entidad, para que sea facturada en
forma independiente al departamento que corresponda.

27) La atencién se prestara a los pacientes previa presentacion del carnet de [a Policia, la ceédula de ciudadania
y autorizacion de servicio externo, en original, firmada por el médico que remite y el Lider de Referencia y
Contrarreferencia, y el Jefe de Sanidad, con la clara especificacion de los examenes a realizar

28) La Calidad del servicio tendra como sustento los atributos de oportunidad, continuidad, pertinencia, seguridad
del paciente, suficiencia e integridad, racionalidad légica cientifica, satisfaccién del usuario, efectividad,
eficiencia, equidad y aceptabilidad.

29) En el caso que un especialista solicite ayudas diagnosticas o procedimientos quirdrgicos, también debe
anexar por escrito y con letra legible la justificacion clinica de dicha solicitud.

30) La orden de servicio debe ser diligenciada en su totalidad con nombre del usuario, decumento de
identificacién, diagnéstico, servicio solicitado con firma y el sello del profesional iratante.

31) El Contratista debe diligenciar en forma com pleta sin excepcion ¢l formato 013 de referencia y autorizaciones,
el cual seré entregado y revisado por la oficina de referencia y contrarreferencia, ademas serd soporie
obligatorio de cuenta, asi mismo debe ser diligenciada la Historia Clinica y el RIPS relacionado

32) El Contratista debe dar Cumplimiento a la circular 030 de 19 mayo de 2006, indicadores de calidad.

33) El Contratista debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa Supersalud
056/2008, los primercs cinco dias de cada mes, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de
servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Caiidad del Sisterna Obligatorio de Garantia de
Calidad de la Atencion en Salud. De igual forma reportara los eventos adversos o incidentes con {03
respectivos planes de mejoramiento, si llegasen a ocurrir a algunos de los usuarios del subsistema de salud
de la Policia Nacional, este reporte es de caracter obligatorio durante los primeros cinco dias de cada mes.

34) Entrega inmediata del formato de referencia y autorizacion donde se incluya datos de identificacién, resumen
clinico, diagnastico, tratamiento y servicios derivados de la atencién ambulatoria, a la oficina de referencia y
contra-referencia Departamento de Policia Cérdoba — Regional de Aseguramiento en Salud N° 6., para poder
autorizar los servicios solicitados por la IPS confratada.

35) Las Citas de control con especialistas y los servicios solicitados en la consulta externa requerirdn siempre el
formato de referencia y autorizacién, soportado con la historia clinica para ser autorizados.

36) La formulacion de medicamentos se debe realizar con letra legible, clara, especificando los miligramos,
presentacion, cantidad y en la molécula internacional sin emplear nombres comerciaies asegurando que
estén dentro del vademécum Policial. (anexo). Si el paciente requiere formulacion de medicamentes que nd
estén en el vademécum, debe diligenciar en su totalidad, el formato No PGS para la correspondiente
autorizacion.

37) Por ningn motivo se abstendra de atender y no devolvera al usuario en comento sin informar previamente a
ja institucion el imprevisto presentado, esto con el fin de evitar insatisfaccién al Usuario.

38) Permitir el acceso a la Historia Clinica, estadisticas, soportes y demés documentos relacionados con ia
atencion del paciente y facilitar de ser necesarics, 1a verificacién y revision de los servicios prestados,
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eventuaimente el acceso al paciente para evaluar la calidad del servicio, segin lo preceptuado en la
Resolucian No 1985 del afio de 1999 del Ministerio de Salud.

39) Atender oportunamente y eficazmente 1as solicitudes que formule la Regional de Aseguramiento en Salud N°
&.de ta Policia Nacional,

40) Aceptar y facilitar las visitas del auditor médico designado por la Regional de Aseguramiento en Salud N°
6.de la Policia Nacionai, y permitir 1a revision de la historia clinica y documentos conexos con las facturas,
as/ como los que soportan 1os distintos cargos.

41} El contratista tendra que prestar los servicios y mantener una disponibilidad durante el horario presentado en
la oferta de servicios, durante todo el periodo de ejecucion del contrato y en ningun caso y bajo ninguna
circunstancia el contratista podra abstenerse de recibir al usuario, argumentandc no tener disponibiiidad de
servicio requerido.

42) Suministrar a fa Institucion reporte estadistico de costos y reporte epidemiologico mensual sobre las
atenciones y procedimiento dados al paciente. RIPS.

43) Presentar Ja facturacion correspondiente al mes causado dentro de los primeros cinco (05) dias del mes

siguiente en la Ventanilla Unica Central de Cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6. En asta

Facturacion cebe aparecer el nimero de Contrato vigente al que se carga la cuenta. la cual como minimo

debe cumplir con:

Relacion general de pacientes atendidos, detatlando la factura por cada uno de ellos discriminada y firmada

por el usuario o acudiente. Se debe registrar esta informacion en formato anexo para radicacién de las

cuentas.

* Requisitos establecidos por Ja DIAN,

% Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, Anexc 5 de la

Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas gue las aclaren o maodifiguen.

La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totaimente plastico

foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida

de soportes individuales y hacer ¢l seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias. La factura debe

cumplir los requisitos de {a Resolucion 3047 de 2008.

+ Presentar original de la autorizacion del servicio en el formalo establecido en Referencia y
Contrarreferencia.

% Folocopia de la hoja de administracion de medicamentos e insumos en caso que lo requiera el examen.

* Las facturas correspondientes a atencion ambulatoria debe presentar con copia del carnet e identificacion
del usuario, orden original, evolucién médica de la atencion y formato de atencién debidamente
diligenciado y firmado por el usuario; el incumplimiento sera metivo de glosa.

% Presentar el Recibido a Satisfaccion del Supervisor Técnico - Economico

% Informacién de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estiputado en la
Resolucion 3374 MINSALUD de 2000 y demas normas que lo reglamenten o modifiguen.

< De no presentarse la factura dentro de! térming establecido, es decir, dentro de los cinco {5} primeros dias,
ello solo, sera causal para que automaticamente el pago se traslade y se surta para el mes siguiente.

44) Las Facturas gue soporten el cobro por los servicios prestados cumpliran con los requisitos legales vigentes:

45} Factura original y dos coplas, a nombre de fa LA POLICIA NACIONAL -~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO

EN SALUD N° 6, los servicios facturados deben ser relacionados con la tarifa por evento y el respectivo

Codigo 1SS o S8OAT segun el caso. Por cada procedimiente o servicio prestade.

Dentro del proceso de facturacion, para el cobro de los medicamentos o productos necesarios ordenados

y aplicados a los usuarios, se debe registrar la marca del laboratorio productor del medicamento para

efectos de liquidar los valores pactados en el Farmaprecios.

< Soportes de los servicios facturados.

% Resumen de |a Historia Clinica correspondiente a los servicios relacionados en la factura y que se hubieren
prestado a los usuarios (Epicrisis para el caso de pacientes hospitalizados).

< RIPS de atenciones prestadas,

<+ Anexar a la factura fotocapia del pago de parafiscales.

% Informacion Estadistica consolidada de los servicios prestados segun las variables e indicadares definidos
por la Jefatura de |la Regicnal de Aseguramiento en Salud N° 6.

% Orden de prestacién de los servicios expedida por la Oficina de Referencia y Contrareferencia de ia
Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, debidamente firmada por el usuario o acudiente. Y anexo 2
esta, fotocopia del carné o constancia y cedula de ciudadanta.

#+ La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben llevar e cadigo
ISS 0 SOAT segun el caso.

o
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48) Presentar factura que cumpla con los requisitos legales vigentes en original y dos copias, a nombre de LA
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6

47) Los servicios cobrados geben ser relacionados con la tarifa pactada en el confrato y el respectivo Codigo
CUPS. Por cada procedimiento o servicio prestado,

48) Soportes de los servicios facturados; incluyendo las lecturas de apoyo diagndstico.

49) Resumen de la Historia Clinica y/o epicrisis, para procedimientos quirdrgicos, urgencias, hospitalizacion o de
alta comnplejidad. correspondiente a los servicios relacicnados en la facture y que se hubieren prestado al
usuario.

50) RIPS de atenciones prestadas.

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

52) Orden de prestacion de los servicios expedida por el Area de Referencia y Contra referencia de la Regional
de Aseguramiento en Salud N° 6., debidamente firmada por el usuario 0 acudiente. Se exceptda el caso de
atencién por Urgencias anexo a ésta, fotocopia del carné o constancia y cedula de ciudadania del paciente.

53} La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben llevar el codigo
IS8 2001, y su tarifa 1SS 2601 segin el caso.

54) El contratista que satisfaga las necesidades de nuestros usuarios, en las unidades de la Salud de forma
integral; cuando estas sean solicitadas a través de fallos de Tutela o derechos de peticion y no puedan ser
resueitas a traves de la red propia de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 8. Debera faciurar estos
servicios de acuerdo al presupuesto asignado segln anexo adjunto al presente ECO.

55) E! contratista se abstendra de facturar otros servicios de salud con cargo a este presupuesto, en el evento
que dicho presupuesto no se ejecute en su totalidad, Regional de Aseguramiento en Salud N° 6 se reserva
el derecho de utilizar este presupuesto para otros servicios de salud que preste ef contratista.

56) El Contratista debera realizar los tramites para suscripcidn de polizas y legalizacion de! Contrato dentro de
los tres (03) dias habiles siguientes, contados a partir del retiro de la documentaci6n en el Grupo de Contratos
y firma de la Hoja de instrucciones respectiva.

57) Ajustarse a los parémetros establecidos por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6.perteneciente 2 |a
Direccién de Sanidad, cumpliendo y respetando los acuerdos del contrato y plazos establecidos para el pago
de servicios prestados.

58) Informar al Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6 a través del supervisor del contrato &l saldo
del contrato el Oltimo dia habil de cada mes.

59) Informar al supervisor del contrato por escrito cuando se haya ejecutado en un cincuenta 50% y en un setenta
70% el valor del contrato de su ejecucién y en ningln caso el contratista se abstendra de atender a los
usuarios sin informar previamente a la institucién a través de! supervisor del contrato, el rango de ejecucion
del mismo En ningln caso el contratista podra superar € 100% del valor contratado sin previa autorizacion
de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 6. Excepto en los casos de urgencia vital o evento catastréfico
o de alto costo.

60) Cumplir con la resolucién 3047 del 14 de agosto de 2008 y el decreto 4747 det 07 de diciembre del 2007.

61) Los precios ofertados para medicamentos seran los ofertados en [a propuesta y en ningdn momento podran
ser superiores al precio de compra mas el 12%, para el caso de insumcs, en ningun caso podran ser
superiores a los valores establecidos en el indice de precios al consumidar.

62) Llevar un estricto control de ejecucién y baje ninguna circunstancia podra el contratista, exceder el monto
adjudicado en el contrato.

63) EL contratista se comprometi¢ a que el personal asistencial que preste los servicios de procedimientos,
intervenciones, examenes y diagnésticos del mismo, se base en ¢l Plan de Servicios de Sanidad Militar y
Policial {Acuerdo 002 CSSMP de 2001, capitulo 3 Sistema Visual) y el Manual Gnico de Medicamentos y
Terapéutica del SSPN {Acuerdo 042 y 046 CSSMP y demas normas gue fo complementen o modifiquen) que
se pueden consultar en la pagina www.mindefensa.gov.co.

64) El CONTRATISTA 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 ejecucion del contrato, cuando haya lugar.

65) Tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL, pacientes y demas
personas con que tenga relacién con ocasion de la prestacion del servicio, observando la moral y las buenas
cosfumbres

66) EI CONTRATISTA cuando en ejercicic de su profesi6n deba prescribir actividades y procedimientos medicos
y medicamentes debera acogerse a los Acuerdos 02 de 2001, 042 de 2005 y 046 del Consejo Superior de
Salud de las Fuerzas Militares y de Policia Nacional y a ias Guias de Manejo establecidas y gue se
establezcan en |a Direccion de Sanidad de 1a Policia Nacional.
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67) Llevar los registros de atencion diariz de procedimientos, actividades e intervenciones, asf como mantener
actualizados tos informes estadisticos definidos por la normatividad vigente y todos aqueflos registros
necesarios para el cumplimientc de los procesos de costos y facturacion

68) El Contratista debera sostener los precios ofrecidos durante el plazo de gjecucion del Contrato.

69) Una vez agotado el contrato, EL contratista se comprometio con el contratante a no continuar prestando los
servicios objeto del contrato, salve que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado, de acuerdo
con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera del contralo gue no cumplan con las anteriores
condiciones, no seran pagados por el contratante

70) Deben contar con la habilitacion de los servicios a prestar, soportado por registro Onico de habilitacion para
cada unc de los servicios a contratar en su IPS sede principal y cada una de las IPS sedes alternas puestas
a disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de fa Policia Nacional (Anexar formulario de inscripcién
y cumplimiento con los requisitos de habilitacion para los servicios ofrecidos).

71) Para ta autorizacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento:
Demostracion de derechos y autorizacion: a. Para acceder al sérvicio directamente con el proveedor se debe
presentar el carné gue acredite los derechos de Sanidad de la Palicia Nacional. En caso tal que los usuarios
no tengan aun su carng, pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en tramite, expedida
por fa Oficina de Talento Humano del Comando del Departamento de Policia, Comando de ia Metropolitana,
Caja de Sueldos de Retiro (CASUR} o Caja General de Pensionados de la Policia (CAGEN). b. Acompafiando
at 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 afos, tarjeta de [dentidad para usuarios entre
7y 17 afos, cedula de ciudadania para usuarics 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 {Atencion de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias). d. Los servicios electivos
{programados) puerta de entrada, es decir que no requieren referencia (medicina general, odontologia
general, psicologia, optometria, nutricién, odonto-pediatria para menores de 5 afios, pediatria para menores
de & afios) se prestaran previa verificacién de derechos y autorizacién de la USP, por o tanto si el usuario no
es portador de la autorizacién, es deber de |z IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacion
de la USP para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio. e. Todo procedimiento adicional que
no haga parte de! procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el proveedor estime conveniente
en un momente dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y tarifado, requerira
el aval por parte de la centrai de aulorizacion de fa USP, sin que se convierta en un obstaculo para la atencién,
cuando se encuentra en riesgo inminente la vida dei paciente. f. Todo servicio electivo, fuera del plan de
beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobacion ante el Comité Técnico Cientifico (CTC
dei nivel centrai DISAN), para lo cual el especialista tratante debe diligenciar completamente el formato de
justificacion disefiado para tal fin por parte del SSPN (se adjunta al presente contrato como anexo 2) y
remitirlo a la central de autorizacién de la USP, para que ésta adelante ef tramite ante el CTC del nivel central.
No se admiten formatos institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracion urgente
por la condicion clinica det paciente, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacién o suministro
con la inmediatez requerida y éstos seran reportados posteriormente. En este casce, el NC reporte serd causal
de glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del CTC. g. Referencia; Para todos los demas servicios
ambulatorios {primera vez o control) u hospitalarios, se requerird remisién en formato oficial SSPN vy

. autorizacién expedida por Iz central de autorizaciones de la USP. h. Los formatos de referencia y autorizacion
impresos deberdn estar debidamente diligenciados, firmados v sellados. Los formatos de autorizacion
generados por medios electrénicos pueden digitalizar firmas (facsimil) y selios, sometiéndose a lo establecido
en la Ley 527 de 1999 y normas que la madifiguen, adicionen o sustituyan. i, Contra-referencia: Lusgo del
alta (egreso hospitaiario) o consulta (interconsulta o remisién) por especialista, siempre debera remitirse a la
USP el formato de contra-referencia informando el estado de salud del usuario, su evolucidn clinica y
recomendaciones de tratamiento. Las citas de control con espacialista requeriran siempre la contra-referencia
para ser autorizadas. | Urgencias: Los pacientes no considerados candidatos para atencion inicial de
urgencias, deberan ser remitidos a los servicios de consulta prioritaria de la USP (Red propia o contratada
dispuesta por la USP para tal fin). La atencion inicial de urgencia no requiere autorizacién ni formato de
referencia, pero debe ser notificada z la central de autorizaciones de |a USP, quien asignara codigo de
recepcion del reporte. El pracedimiente para la notificacién de la atencién inicial de urgencia sera el descrito
en ia Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y el formato a utilizar corresponde al Anexo 2 de la citada
resolucion. Si luego de la atencién inicial de urgencias, se requiere continuar con la atencidn, servicios
adicionales, extendiendo la atencién hacia observacion, ambiente quirirgico, hospitalario, u otro no
relacionado con la afencidn inicial, éstos requeriran el aval por parte de la central de autorizacion de la USP,
quien podra autorizar ia continuidad de tratamiento en la IPS o trasladar a su propia red, sin que se convierta
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en un obstaculo para la atencidn, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente. El
procedimiento para la solicitud de autorizacion para continuar ia atencién, una vez superada la atencién inicial
de urgencias, sera el descrito en la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008, siendo el formato a utilizar
para la solicitud el Anexo 3 y para [a autorizacion por parte de la USP ai Anexo 4 de la citada resolucidn. Los
reingresos a urgencias por ia misma patologia en ias siguientes 24 horas al alta, haran parte de la misma
atencién inicial de urgencia y con cargo al mismo valor. Todos los casos de atencion de pacientes en
urgencias, qua requieran hospitalizacién deberdn ser valorados previamente por médico especialista de!
CONTRATISTA,

72) Las facturas presentadas por el contrafista, deberan cumplir con los requisitos establecidos en la Resolucion
3047 de 2008, de iqual forma para la radicacion de cuentas se deberd presentar en un CD, los Archivos
Pianos. una base de datos en archivo Excel con los siguientes items: Numero de consecutivo, numero de
factura, nombre completo y apellidos del paciente, numero de identificacion del paciente, procedimiento, valor
facturado y por Gltimo ei valor total de los valores facturados, |as facturas deben venir debidamente firmada
por quien la expide. en Carpeta para archivo, juego de dos tapas, en materia yute de 800 grs, dimensiones:
ancho 26 cm — 37 cm reforzada con tela coleta, plastificada en caras externas con perforaciones de 08
centimetros circulares con_aleta vertical legajada_con gancho_totalmente plastico, foliada en forma
consecutiva en |a parte superior derecha de cada hoja lapicero negro: para evitar pérdida de sopories
individuales y hacer el sequirniento de los mismos en casc de ingonsistencias.

73) EL contratista se comprometié con el CONTRATANTE, a facilitar o asignar un funcionario de su entidad,
asumiendo los gastos y costos que sean generados por el, y a su vez el contratista debera contar con un
software o una plataforma electrénica que le permita al funcionario, expedir o entregar Citas Meédicas,; con &l
fin de prestar un mejor servicio a los Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Los softwares
desarrolladas por el CONTRATISTA en virtud de la ejecucion det objeto del presente contrato, seran
propiedad exclusiva del contratante, y el CONTRATISTA cede a la Regional de Aseguramiento en Salud N°
6 cualquier derecho sobre ef mismo de conformidad con fa Ley. Dicho software o plataforma electrénica sera
instalado per el CONTRATISTA en el equipo que se encuentre asignado, en el lugar que el CONTRATANTE
designe para tal fin, con el propésito de llevar a cabo una buena ejecucion del presente contrato.

74) E! Contratista debera comprobar los derechos de los usuarios (Cotizantes y Beneficiarios) en la pagina del
ADRES, y en caso de existir multiafiliacion debera informar a la oficina de referencia de sanidad para que
esta defina la conducta a seguir, la entidad Contratista debe nofificar al usuario de la novedad de la
multiafiliacion de acuerdo a la ley y si llegara el caso presta el servicio sin informar sera causal de la glosa
total el servicio prestado.

75) Todo procedimiento adicional que no haga parte def procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que
el proveedor estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre
listado contractual y tarifado, requerira el aval por escritc por parte de le Central de Referencia vy
Contrarreferencia, siempre y cuando ello no se convierta en un obstaculo para la atencién o cuando se
encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

76) Todo bien o servicio fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobacion
ante el Comité Técnico Cientifico, para lo cual el especialistas de ia entidad proponente que solicite un
procedimiento o medicamentos que este fuera del Plan de beneficios del Subsistema de Salud de [a Policia
Nacional debera diligenciar completamente el formato de auterizacién de procedimientes o medicamentos
que estan fuera del Plan de beneficios del Subsistemna de Salud de la Policia Nacional y entregarlo al usuaric
en el momento de la consulta o atencién medica con copia de historia clinica, orden del médico tratante o
férmula medica original, soportes de estudios realizados, se hace claridad que debe estar el formulario
completamente diligenciado con datos de usuario y médico tratante en letra imprenta legible, estos
documentos los entregara el usuario a fa oficina de referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N°
6 para que ésta adelante el tramite ante el Comité Técnico Cientifico del nivel Central. No se admiten formatos
institucionales del contratista, solo cuando una orden judicial, tutela, o la condicién clinica del paciente amerite
la administracién urgente, se debe dar cumplimiento a la prestacion o suministro con ta inmediatez requerida,
unico case en el cual la justificacion técnica del suministro sera reportada a la oficina de referencia con
posterioridad, en el formato de justificacién ante Comité Téchico Cientifico disefiado para tal fin por parte del
Subsistena de Salud de la Policia Nacional. El nc reporte ante el Comité Técnico Cientifico seré causal de
glosa, mas no el concepto favorable o desfavorable del Comite Técnico Cientifico.

77) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circutar Externa Supersalud 056/2008, los
primeros cinco dias de cada mes, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos
en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantla de Calidad de la Atencidn
en Salud. De igual forma reportara los eventos adversos ¢ incidentes con los respectivos planes de
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mejoramiento, si llegasen a ocurrir a algunos de los usuarios del subsisterna de salud de la Policia Nacional,
este reporte es de caracter obligatorio durante los primeros cinco dias de cada mes.

78) El contratista debe disponer de medios de comunicacion y tecnologia e implementar acciones gue garanticen
la oportunidad y accesibilidad a los servicios a los usuario y beneficiarios del subsistema de salud de la policia
nacional, para lo cual deber tener un correo electrdnico, una o varias lineas telefénicas fijas y celular, un
horario de asignacién de citas acorde con las necesidades de los usuarios.

79) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan
presentar en desarrolio de |a ejecucion del respectivo contrato.

80) Debe reportar al supervisor del contrato Jos indicadores de la Circular Externa Supersalud 056 y 058 de 2008,
asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacion
para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencidn en Satud los dias 26 de cada
mes.

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

82) Enviar el primer dia habil de cada semana a la USP la informacidn de notificacién epidemiolégica semanal
(solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional).

83) Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato, dentra
de los horarios de atencion estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, si
discriminacion frente a otro tipo de pacientes que atienda.

B4) 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 practica profesional, el orden publico, lo moral y las
buenas costumbres.

85) Enigualdad de condiciones clinicas tiene prioridad |a atencion a maternas, menores de 5 afios y adulto mayor.

86) La atencion de los eventos adversos generados durante 1a atencion entendido como "el dafio o complicacion
no intencicnal consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la
enfermedad misma del paciente.”, correrdn por cuenta de! prestador.

87} La prescripciéon de medicamentos por urgencias, solc se hard para atender la misma. Medicamentos para
uso ambulatorio solo podran ser entregados por fa |PS contratista para cantinuar el tratamiento en la cantidad
necesaria para cubrir fas horas no habiles de la farmacia dispuesta por fa USP para tales fines.

88} Mantener vigentes los permiscs, licencias y titulos especiaies exigidos por ia ley y las autoridades
administralivas o sanitarias.

89) En la atencién de pacientes remitidos por la USP, debera utilizarse |as guias de manejo acordadas

80) Entregar formaimente al CONTRATANTE dentro de la propuesta para la contratacion el modelo de prestacion
de servicios definidos por el posible prestador (IPS y/o EPS) junto con la propuesta.

91) El Contratista deberd enviar los cinco {05) primeros dias de cada mes el cumplimiento de reporte a los entes
de vigilancia y control como la Superintendencia Nacional de Salud e INVIMA, Indicadores de calidad, eventos
adversos, reportes de tecno vigilancia y reactivo vigilancia

92} El contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia, eventos adversos e
incidentes presentados en gjecucion del contrato, con su respectivo analisis e implementacion de un pian de
mejora, al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiende los costos de atencion en salud derivados
del evento adverso, dicho reporte se debe consignar en el formato 388-FR-0006 REPCRTE DE INCIDENTES
Y EVENTOS ADVERSOS
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